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1.b Infirmier(e) de référence escarres

1 Obijectif poursuivi par le conseil

Diminuer la prévalence des escarres de décubitus causés e.a. par un défaut de prévention
infirmiére.
En 2014, tous les hopitaux belges pourront se comparer sur ce theme, la Belgique pourra se

comparer a I'étranger, les autorités connaitront la situation.

Les chiffres obtenus lors d'une enquéte nationale en 2008 doivent étre affinés et pouvoir étre
généralisés a I'ensemble du pays.

L'objectif étant qu'a terme un maximum (100%) des hopitaux belges disposent d'au moins une
infirmiére de référence escarres, ayant une description de fonction, comprenant I'organisation

de formations interne, et disposant d'un temps minimum défini et dédié a cette fonction.

2 Motivation du choix de l'indicateur

Selon I'étude de prévalence menée par le prof. Dr. K. Vanderwee et al. (2008, 89 hépitaux
belges, 19968 patients), il apparait que seulement 10,8% des patients a risque de développer
une escarre bénéficient d'une prévention compléte et adéquate (Evidence Based) et donc que

la qualité des soins de prévention des escarres est faible dans notre pays.

Etant donné les attentes de la société, mais également I'impact fort négatif des escarres sur la
vie des patients, une politique de prévention efficace est nécessaire. Les bonnes pratiques

ayant démontré leur efficacité doivent étre traduites dans un protocole institutionnel.

La mesure nationale réalisée en 2008 montre également :
- la présence d'une infirmiére de référence escarres dans 35% des 89 institutions ayant

répondu
- qgu'une personne organisait des audits (49%), coordonnait des mesures de prévalence
(79%), organisait des formations (68%), mais sans mentionner si c'était cet(te)

infirmiér(e) de référence

IND 1b Infirmier de référence FRKVA / CFQAI 2012



Federale Raad voor de Kwaliteit
' van de Verpleegkundige Activiteit

Conseil Fédéral pour la Qualité
del'Activité Infirmiére

1. Indicateurs de prévention des escarres

Numéro d'identification Version Numéro 16/01/2013 Page
CFQAI 1b 0.1 3de7

1.b Infirmier(e) de référence escarres

La méme étude souligne que I'utilisation d'un protocole de prévention nécessite qu'il soit
accompagné/défendu/promotionné par au moins une personne au sein de l'institution. Certains
auteurs recommandent que cette tache soit clairement assignée (description, temps,
personne(s)...). Le Conseil pense actuellement que mettre en ceuvre une fonction de "infirmiére

de référence" répond a cette recommandation.

3 Description de l'indicateur

Type d'indicateur | Indicateur de structure

Mission et fonction d'un(e) infirmier(e) de référence escarres :
L'infirmier(e) de référence escarres est un infirmier qui coordonne au niveau de
linstitution la prévention et le traitement multidisciplinaires des escarres. Cette fonction
peut-étre partagée par plusieurs personnes.

Ses taches peuvent étre p.ex. les suivantes :

—  Examiner le patient

— Donner un avis aux dispensateurs de soins au sujet des soins a l'escarre

— Développer son expertise en intra / extramuros

Description —  Surveiller la qualité dans ce domaine

—  Etre une personne de contact sur cette matiere

— Inventariser et signaler les points a améliorer

— Participer a la recherche

— Participer a des groupes de travail (soins de plaies, commission escarres,...)
—  Entretenir des contacts avec différentes sociétés

— Avoir des contacts avec d'autres institutions

—  Etre actif dans une association professionnelle

—  Construire un réseau d'infirmiers relais/référents escarres
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4 Numeérateurs et dénominateurs

Indicateur Infirmier Référence (CFQAI 1b)

CFQAI 1b =1b1 + 1b2 + 1b3 + 1b4
4

Numérateur 1

Existe-t-il au 31/12/2012 dans I'hopital une infirmiére de référence
escarres ? (attention : ceci est différent d'une infirmiére de référence pour
les plaies sauf si celle-ci combine explicitement les 2 fonctions)

Dénominateur

/

Réponse 1 b 1

Oui =1
Non =0

Numérateur 2

Est-ce qu'il y a une description de fonction de l'infirmiére de référence
escarres dans votre institution ?

Dénominateur /
Réponse 1b 2 Oui =1
Non =0

Numérateur 3

L'infirmiére de référence escarres est-elle dédiée a cette fonction 21/5 ETP

(au moins 8h par semaine) ?

Dénominateur |/
. Oui =1
Réponse 1b 3
Non =0

Numérateur 4

L'infirmiére de référence escarres a durant cette année organisé au moins

une action de formation interne concernant les escarres et leur prévention
?
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1.b Infirmier(e) de référence escarres

Dénominateur /

Oui =1

Réponse 1b 4
Non =0

5 Domaine
XI Qualité des soins X] Sécurité des soins [ ] Satisfaction Patients

X] Satisfaction Personnel

6 Communication/ Rapportage

Responsable Directeur Département Infirmier
Mode de communication Electronique via fichier Excel
Objectif du rapportage Benchmark
Périodicité annuelle

Date de démarrage 2011

7 Interprétation des résultats

Pour quelle(s) raison(s) votre résultat pourrait ne pas étre "aussi bon" que dans d'autres
institutions ?
Les raisons qui expliquent I'absence d'une telle fonction pourraient-étre :

- Un manque de connaissance de l'intérét d'une telle fonction

- Un manque de soutien institutionnel au développement d'une telle fonction

- Un manque de motivation a développer une telle fonction

- L'absence de ressources humaines en qualité ou quantité, et/ou de moyens pour

pouvoir développer une telle fonction
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- Un manque de motivation ou de connaissance de l'intérét de décrire clairement le

contenu d'une telle fonction

- Une organisation de la formation permanente qui ne permet pas a cet(te) infirmier(e) de

référence d'organiser au moins une action de formation interne sur ce théme.

8 Références

Etat des lieux en 2008 :

Defloor T., Gobert M., Bouzegta N., Beeckman D., Vanderwee K., Van Durme Th . (2008).

Etude de la prévalence des escarres dans les hopitaux belges - Projet PUMap. Service Public

Fédéral Santé Publique, Sécurité de la Chaine alimentaire et Environnement ; 103 p.

disponible sur www.health.fgov.be

Recommandations pour une Prévention evidence based des escarres :

www.decubitus.be

www.nursingscales-quidelines.be

www.ebnursing.be

9 Annexes
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