Quel intérét pratique pour maitriser le risque infectieux au quotidien ?
Comment rendre les patients acteurs et non spectateurs ?
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¢ Apprendre a reconnaitre et analyser les différents types de risques
4 Les prévenir par la maitrise des processus et des gestes
4 Choisir les indicateurs pertinents pour évaluer la qualité des mesures mises en

\__ place

e

4 Notions théoriques sur la gestion des risques et I'évaluation des pratiques
4 Gestion des risques EPP et V2 de I'accréditation
4 Rappel sur des notions de bases en bactériologie

4 Surveillance et prévention du risque de contamination croisée en salle de
dialyse

4 Les risques liés aux moniteurs d’hémodialyse et au traitement d’'eau

¢ Maitrise des gestes au niveau de la ponction de I'abord vasculaire et la
manipulation du CEC

4 Prévention du risque infectieux chez le personnel
4 Surveillance et prévention du risque environnemental

¢ L'isolement technique
\0\Comment batir un plan d'évaluation ?

4 Apports théoriques, étude de cas, ateliers
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