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« Plus de 75 % des usagers ressentent de la douleur modérée a sévere apres une chirurgie
« Mise en place de I'approche d’une récupération améliorée apres la chirurgie (ERAS) a I’hopital Maisonneuve-Rosemont (HMR), CEMTL
- Optimisation de la trajectoire analgésique pour les chirurgies d’un jour par I’équipe de service d’analgésie périopératoire de

I’hépital Maisonneuve-Rosemont.
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Mettre en place des suivis téléphoniques a domicile pendant trois jours,
suivant le conge, par l'infirmiere - experte en analgésie.

- Diminuer I'utilisation des opioides et les effets secondaires.
- Assurer la qualité de soins et la securité de I'usager sous analgésie a domicile.

- Augmenter la satisfaction des usagers en lien avec le soulagement
de la douleur postopératoire.

Réduire les codts.

- Soulager I'usager de facon plus
optimale apres sa chirurgie
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. Elaboration d’outil pour I’entretien
téléphonique et d’outil d’enseignement a
I’'usager

Peropératoire ﬁ

Mise en place du cathéter périnerveux

Mise en place de la thérapie analgesique - Evaluation anesthésique par le medecin . Suivi taléphoni

a domicile par voie perinerveuse avec un , o . Evaluation infirmicre uivi telephonique par
- 2 L U y noomo - Evaluation infirmiére infirmiere clinici
infuseur élastomérique sager 0000 I'infirmiere clinicienne

Soulagement de la douleur SAPO (experte)
Enseignement

famille . Education

anesthésiologistes

Expertise
Champ des competences
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Des suivis téléphoniques a domicile
pendant trois jours suivant le conge par
'infirmiere-experte en analgésie

r Post-opératoire
ambulatoire

Préopératoire
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 Progression de I'utilisation de I'infuseur élastomérique a Infirmiere - experte
domicile - Présente a chacune des étapes du continuum de soins jusqu’a 3 jours apres sa chirurgie. « Brochure

- Effectue un suivi téléphonique suite au congé. « Analgésie

- Evalue la condition physique et mentale, conseille, éduque et rassure 'usager et sa famille, ainsi que les professionnels ambulatoire par bloc
gravitant autour de 'usager tels que le personnels des pharmacies communautaires ou les infirmieres de CLSC. periverveux

« Assure la sécurité de I'usager sous thérapie analgésique par voie périnerveuse a domicile a ’aide d’un

Types de chirurgies: orthopédique, plastique,

thoracique (pulmonaire), chirurgie générale

- Aide 'usager qui bénéficie de ’analgésie ambulatoire changer son attitude et sa perception face a la douleur. biberon (pompe Analgésis ambulatoie par bloc
nunu Quantité - Met en lumiére toute I’étendue de I'expertise et le champ de compétence de linfirmiére. a perfusion e i et
2017 152 - Favorise le travail en équipe multidisciplinaire en étroite collaboration entre les professionnels et I'usager/famille. elastomeérique) » B
2018 236 - Développe les outils d’enseignement aux usagers en suivant les meilleurs pratiques en gestion de la douleur
2019 362 en mode ambulatoire.
2020 436 Bl - | -
2021 599 | — - ,

- Formulaire
pour le suivi :
télephonique ==

- Taux de Satisfaction des usagers: 98%
- Codt associé au Matériel:

’'installation d’infuseur élastomeérique contenant la
meédication, modele 5 mL/h (Biberon) (Baxter®) colte
00000 pour 3 jours de thérapie.
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- Economie: O0MOM par entretien téléphonique (infirmiére —
versus anesthésiologiste). O0Onmonooom
Inf. clinicienne, dédiée au service O00000m Oo0,
d’analgésie périopératoire fait | Inf. clinicienne dédiée au service
le suivi téléphonique de I'usager | d’analgésie périopératoire avec

- Ordonnance postopératoire ambulatoire au congé.

Sophie Gendrau, Pour les chirurgies: orthopédique, plastique, thoracique
Inf. clinicienne, dédiée (pulmonaire).

au service d’analgésie

| ’'usager entoure de I'équipe

de soins en postopératoire en

chirurgie d’un jour apres avoir
recu toutes

Chirurgie

Codit Hospitalisation Hospitalisation

. A : : re n conge I'usager. e , ériopératoire HSCO.
d’un jour cout par jour 3 jours ap easusjgurc1 9 9 les explications au congeé. Perop
Journée de SOP | 4445,85% 3066,00% 9198,00%
Pompe
élastomérique | 49,46 $ 49,46 $ - go00o00 ooon goooooom O gooooooooo
5 mL /h (60 h)
- . - . Barr!e, J. (20_1 4). The clinical nurse spgcialist’s
300 ml 15 15 : Pour les infirmiéres: Infirmiere - experte permet i ok e T e
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insta”ation , , . . . . . . . . Ways Clinical Nurse Specialists Impact Pain
du bloc 55% 55% - Developpement de I'autonomie et  Coordination des soins et la collaboration intra et interprofessionnelle Managementin Healthcare Systems. Pain
oérinerveux du leadership » Qualité et sécurité des soins s e s
Sansement 0218 = ] Développement et application - Satisfaction des usagers la collaboration Britiah Journa of Nraing, 29(17). 606-611
’ ’ des principes d’advocacy o s o
™™ Appel “*** soins Amélioration de la collaboration intra, RIRINAIRINRIE | , - Ju), Pain Management Plars for the Ginica
telephonique 3531% infirmiers 764.20% inter et multidisciplinaire - Excellence de la pratique et rehaussement des compétences infirmiéres E‘;Iffni?eé’l'ii'if;ﬁiﬁ?éﬁﬁ%ﬁféﬂ@ﬁw
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+ Zaccagnino, M. P, Bader, A. M., Sang, C. N. et

Diminution de la présence de delirium ou - Grande satisfaction des usagers Home: A N Role Tor the e pa Sanaea!
Anesthesia & Analgesia, 125(4), 1394-1402.

de dysfonction COgﬂitiVG post-opératoire - Diminution des hospitalisations. hitps://doi.org/10.1213/ane.000000000000216



