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RSHLINBTHNRY

MINISTRY OF HEALTH

DEPARTMENT OF HOSPITAL SERVICES

ponisaivgena)
L'INFIRMIER GENERAL
goamefgsspmeisaisgunaime:
LA FONCTION DE L'INFIRMIER GENERAL COMPREND:
éSagseiainy
4 AXES ESSENTIELS

- Muieaics
LES SOINS
- HUISMHENS (MITAU{EUHSHNSESD
LA RELATION(Gestion des ressources humaines)

FUESES (undn wghs S Tipin

LA GESTION ( du personnel, économique et financicre)
HUBRPBANV §2 OFHR
L]

LA FORMATION ET L'INFORMATION
I- #uESRICH: LES SOINS

wwsisgiugnnggi:

L'Infirmier Général doit:

o/9: mffighmusimmwignmiiseitiisigueding
Mettre en oeuvre la Politique de Soinsdans son Hdopital
o/l gRgBRUMIAGiHgiwghgmuisiuh
Participer a la mise en place des Projets de Service
o/m: pdiHumAsapRTIRwaNMe
Veiller a la qualité de Soins
9/G: HRT WIVAIN [HA08H] WREMNMEENEIUUEURTTNiE!

Superviser, Coordonner, Controler les activités des personnels en fonction
dans les services de Soins

o/t: [updignumniamemsnguhwnigsgimsmnusiigiuanntd

151



Veiller a I'amélioration constante des conditions de séjour du malade
9/9: FajERRMItAgIDsimmalsumisiminicananisgh
Participer a la mise en place de nouvelles organisations du travail(dossier de soins)
o/fl: pRIIBRNMIGINSIUIMisuOAss N Swisi fuuEnng] HahSR gD
sumiwnlsimugivigisnisging

Participer a I'étude de problémes relatifs a 'hygiéne hospitaliére
( controle des infections) et a 1'adaptation des tecchnique de soins.

o/G: FRYRNBUMSuMIRlsimyisuhigath
Participer a I'évolution et a 1'adaptation des services de soins
o/&: (aptinnumingiadgmenginfaniismiseind

Veiller a la bonne appliquation des protocoles de soins

2 HUSKIHKLS LA RELATION
[wnsisgiugnng| (i
L'Infirmier Général doit:
QiRgum P
Communiquer avec:
- (UWSHLING]
Le directeur de I'hopital
- HS[UWSYENNG]SgNUSRIBRIEMM
Le vice directeur chargé de I'adminitration

- HE[UWSYENNG]SgUUSHRUIEHIGH

Le vice directeur charge de la technique

- [POmSiEHcm
Les chefs de service
- [ruREmiREhAnigutusifhugnng]

Les ONG intervenant dans I'établissement

- [AUBMIUKEMNFITeR HRMURANSUNA-HMSHED

Les Centres de santé de la province( supervision des Infiremiers-éres et des sage-femme)

- UWSBMHUIR eSS MAR HNANY BN Rt EMA
Le directeur et les enseignants de I'école d'Infiermier-ére de rattachement
- wEDA-SMORERIsANE
Les membres de la Commision des Soins Nationaux
- wytn-Smisaan:ngmisatigima
Les membres de la Commision des Soins Regionaux
- s mmi
Animer 1'équipe des chefs de salle
- ggw: WrpiERYRnN 8 upAng

Accueillir: les stagiaires et les personnels soignants nouveua
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- 11jus 8 pIBRbEAn: AYmIite
Mettre en place et Participer a la Commision de Soins

- GRIERNALN: AEMARHOIGIRCGINN [/ HNE.....0
Participer aux différents Commité( Médical/Hygiéne.....)
3AWESES LA GESTION

a. 5§§£ﬁ DU PERSONNEL

[UNSiSsIuEnng| [HiEAIBUIMIt YW SHAAN: Y MINWRBSING]

L'Infirmier Général doit en collaboration avec le Comité de Directeur:

3la o UjusdmsEMSMIAY
Elaborer les Profils de Poste
32-a @ GRIERENMIRATOYRGRY
Parti‘ciper au Recrutement des nouveaux Personnels
33-a  :  HADWNETZENW MMM EmI AT EUes
Superviser au quotidien son équipe de chef de salle )
Y4 : geIUEGRUMATIREAINSITAGRT R TIM9s)

Donner son avis dans le domaine de la distribution des primes
(recouvrement des cofits )

35-a @ wEIERRMIRGMMMATELHE

Participer a I'avancement des personnels

b. 665£H ECONOMIQUE

[UNSIBGIHEING] [T HEIBNMITGWHLN: Y MIVIEHISH
L'Infirmier Général doit, en collaboration avec le Comité Technique:
3/1-b:  gRIIBRRMBUSAYIERG M quninf diming]
Particip,er a 1'élaboration du programme d'équipement
3/2-b:  GRIRNMITREI gUAIAN YIMBng]EY 84 inwmg
Particliper aux choix des nouveaux martériaux et des produits
3/3-b:  FjMmwmmImsanw e ghuimisgigunumanisgiaunini & diming]
Faire connaitre aux Chefs de salle les bonnes pratiques de maintenance
3/3-b:  HAMUSWMMIGNMIHT{ENIN S8 Minmg0
Superviser les chetis de salle dans‘ leur gestion des stocks et leur commandes

3/4-b:  GRITERNMANIEAIEY i
minfig s g an i memIEG IR [ euEing)

TSRS U URLHING]
Participer a I'organisation , et a 1'évolution des services médicaux sous autorité du
directeur d'établissement en liaison avec le corps médicaux.

C. SHUGNSE  FINANCIERE

wmsisgiugnng|Hiinsuismnmithywpmsignnemis:
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L'Infirmier Général doit, en collaboration avec le directeur financier:
3l-c: Buighniegnng

Connaitre de statistique de I'hopital
3/2-c:  BuBIM{EUSNHN

Connaitre les différents budgets de service

3/3-c:  HUAUBANTINUYS
Dans le cadre dl; recrutement des colits
-gRIERNMIARTISAMWSI manUsfifn Ssuligiu
Particip‘er a la prise en charge financieredes indigents
-BRTEANMA TS ARNSIORGHTE
Particip'er a la répartition des primes

4, msesagsssszgms §9 63%1513 Formation et Information

a. mssaggzsagzm La Formation

[UBISIBGIISIING [ TTh:
L'Infirmier Général doit:
4/1-a:  MBTESTMUSINMERENMIVANSUAMUE NG UERI8E)
Elaborer une Politique de Forma:[ion pour le personnel soignant
4/2-a:  HijeRIMIUANSUAMAITYRYRT
Recenser les besoin en formation du personnel
43-a:  {nngiswmmigpjusnglEunymaismiasuangaehuaignia
Inciter les chefs de salle a programmer des actions de formation dans leur service
4/4-a; BT SMWAMMNEE]A]GGRIEMIUANETAME
Stimuler les chefs de salle pour entreprendre des formations
4/5-a:  HRUANGRAEMOUANUANMISINEETNG]
Superviser des actions de formation de 1'hopital
4/6-a:  huwtwmIsAsuAMAiETsiviien
Evaluer les fornllations dispensées
b. 6%% BI® L'Information
wmsisgiugnngj(giin:
L'Infirmier Général doit:

4/1-b:  impnenRE RO imedvituafAsHiRmusN MU Fne

Se documenter pour étre au courant des nouvelles information concernant
la Politique de Santg.

4/2-b:  HIMBEHORNWAR MM W EmMIcggNIf:FAN: AYMIEEeINE

3¢

GENSHEERR L RN
Permettre la diffusion de I'information par l'intermédiaire des chefs de salle
(Par exemple: Commision de soins, information venant du Ministére)

4/3-b:  HORNWHSHLN: AYMINWABENNG] [FY{EHING] 84 [RU{Husiimmusitnmw
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FE e

Diffuser auprés de Comité de Directeur, des Médecins et les équipes la
Politique de Soins

4/4-b:  ijuspmhsgweginnanuiyncagnini: misel sndw....

Mettre en place dans chaque service des document de référence
(ex: maintenance,hygiénes...... )

4/5-b:  BUIERUMAEAYEIE 84 mRivhHsinEnyAnNELGMnhithwénidsth

yunwRananissigma 84 siwmems

Particper a la programmationet a I'organisation pratique des stages dans les
services, en liaison avec les directeurs de I'école d'infirmiers et les chefs de salle

4/6-b: QI UEIARNINRNSHNTURGH HANHE 51 [anrantd

Favoriser 1'¢laboration de documents d'information pour le personnel , les
malades et les familles

4/7-b:  BRUTEHUMITUNMANMANIRMOAHYENNG] 84 enn{mluinng]

Participer aux différents rencotres de travail a 'hdpital et en dehors de
|'établissement

nnansssyepSnmAnshwan: ngmiseinisiding 138 oc is §3m 1 book

grstnsgnsniangiive: édc/ob Huw. B

58138 ol &I % book
weidgEsnmn

TN ARSI RUIE RIS R

AN{ENEI] 1HY U6
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@1@55551515&5%56@8;
CHEF DE SALLE

s’j@?%ﬁiitﬁ%iﬁ&%@l@iﬂﬁi%ﬁ@:
LA FONCTION DE CHEF DE SALLE COMPREND:
éSagseiaiR?
4 AXES ESSENTIELS
- Muieaics
LES SOINS
- HUIMHENS (MITRU{EUESHNSESD
LA RELATION (Gestion des ressources humaines)
FuEsEe (updn wghy Bu fiupin

LA GETION ( du personnel, économique et financiére)
FUBRXGITRXYNY 59 @%@19

LA FORMATION ET L'INFORMATION
1- #uESRICH: LES SOINS

mursmmigiegmsn migitmimmidypaiigiungnt® sanmoismiseiidmgnmmns

igtunegnnl Sunsmnnmesmwmemigi:

Le/La Chef de salle est responsble du bon déroulement du séjour du malade,
de la qualité des soins qui lui seront faits pour cela, il/elle doit:

/1: uemAmiuisRm: A s MmN B s EMORITHUEREAY

S'assurer d'une répartition judicieuse des taches en fonction des
compétences de chacun

120 jusEsNMRegEInsgingRuismite
Prévoir les moyens nécessaires a la réalisation de soins.
1/3:  usinfmifiyeginGaniismisain
Effectuer la mise en place des protocoles de soins.
/4:  menGmIpi pednasmmicin e 8 midmagigunmiinie
S'assurer de la bonne ge‘stion de la salle (Hygiéne et propeté des installations)
1/5:  SfUSHRIGHYIGNMISMngs whuhw pHgmnienin-tmsiggy

Mettre en place des moyens de transsmision efficases entres les différents
membres de I'équipe.

1/6:  jwrmimmminfnneise mepmegianme gt 8 [y

De favoriser la colaboration entre 1'équipe soignante, 1'équipe médicale
les patients et les familles.
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y7: papdsmsmngamdnduheiunigiansmnpsiiguanntd

mwmmigiinhuwdio:

De veiller a I'amélioration constante des conditions de séjour du malade,
[l/elle doit pouvoir évaluer.

1/8:  AAnmnismiieg) 84 mngigntH

La qualité de soins et des transsmisions.
1/9:  MIEHIBYMIANT

L'organisation du travail.
2. FUSRFEERS (MIMATHUEIMSYIAY)
LA RELATION ( gestion des resourses humaines)
ganmaismiisgigmeiitnanmaisgiemans 8 dmndsumdnrhuiuigmoigs
La qualité de soins repose aussi sur la qualitée de I'équipe et la bonne collaboration entre tous:
DI HIMIEi:
Pour cela, le /la chef se salle doit savoir:

2/1:WiEN DTS ImUEte § e Bnpespuitusiignemisguen (i

1UR28
Gérer animer , motiver et conseiller 1'équipe sous son autorité.

2/2:MHIBURANTMIMANIGNHY 83 S

Gérer les dysfonctionnements et les conflits
2/3 eingi iR M E A URUAMSMITASe

Mettre en oeuvre des moyens permettant au personnel de progresser
2/4: W BUGUNIHMS

Gérer les fiches de présence.
v/5:ifjusysgifgimiuanmumiugaisiiimh

Prévoir les besoin en personnel en foction de besoin du service

2/6:1ijudinemipsiie 84 ijusmitdnnthwimgidw i mugunmyuh

Préparer des planning mensuels et des congés en tenant compte des
besoin du service.

2/7: NIRRT HH
Evaluer le personnel
3EWESEe  (uphn togfy By Tumin
La GESTION ( du personnel économique etv ﬁrllanciére)

a- ié?gﬁ?ﬁ DU PERSONNEL

I
Le/La chef de salle doit:
Jl-a o GREEUMBHUSEMEERMIfg
Participer a 1'élaboration des profils de poste.
32-a @ ggwsm B UinaRuB EminThifungis
Responsabiliser et motiver son équipe au quotidien.
33-a @ HAWMMEMAN
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Superviser 1'équipe
34 - mshwiioyplnvagsthiwdgsgumssi milndninRunyjos

Etre capable d'évaluer son personnel en particulier pour l'attribution des
primes ( recrouvrement des cotts).
(recouvrement des cofts )

b. 665£H% ECONOMIQUE

[UNSIBGIHEING] [T HEIBNMITGWHLN: Y MIVIEHISH
L'Infirmier Général doit, en collaboration avec le Comité Technique:
31-b: (ghssigjudgnysgiminthmymapyuisgngmn

Savoir prévoir les besoin du ‘service en fonction de l'activité
3/2-b:  anAigiguRInd winsigmgiDnimiseind

Connaitre les martériels nécessair‘es a la réalisation de soins
3/3-b:  EEIENAINCUED Mt mAsHnW 8 MIERNg]

Gérer les ,stocks les commandes les distributions et les contrdles
3/4-b:  GOTERNMITRTINUATANTD 81 ffmg

Particip‘er aux choix des nouveau materiels et produits.
3/5-b:  EEBMITBIRN guAii i msisiniwh

Connaitre la maintenance des matériels existant dans le service.

3/6-b:  iBgunIn tim S iKgwtugunal Yimiduesthw i
Entretenir les locaux et demander leur réparation éventuelle.

C. SNGNSE  FINANCIERE

SumEmIEi:
Le/La Chef de salle doit étre capable:

3/1-c: BUNBHMIGL 8§ MasmgH

Gérer les entrées et les sorties (statistique)
32-c:  wRIBRRMBEuSHnahhwyusenmninhyw 8 [pmsinn 8 ignmgn

Participer a la préparation du budjet du service en colaboration avec le chef de
du service et le service administration.

3/3-c:  [HENSHIEANM SY BATEHNMAUIEIMIORGHTEE
Controler les recettes et participer a la distribution des primes.

4. ﬁliﬁﬂgzﬁ&gﬁ% 58 5%55158 Formation et Information

a. mssaggzsagzm La Formation

ST HIIfTi:
Le/La Chef de salle doit:
412 GRTEOUMBUSiRsmIuAjsUANAY
Participer a I'¢laboration du plan de formation.
42-a:  sgRigmsmnymaUAgsuamwimgimymipguisieh
Proposer les actions de formation en fonction de spécialité du service.

4/3-a;  WSisUMANNURGLiTUEmERgRannRnahihuwnmit
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UG URRNGBMA 1
Organiser le travail des élévres dans le service en collaboration avec les écoles
4/4-a:  HeinSERiRuMsTIHis B9 hwiinismunnsuame

Faire appliquer ce qui est enseigné et évaluer la formations

b. é% BI®  L'Information

M
Le/La Chef de salle doit:

4/1-b:  IEuNEINDMSHUSIAMBIEA-DMisyiy 89 san:nymIvsnng] 8 wh

IRJH916]5 4

Faire circuler les informations entres les menbres de 1'équipe et la
direction de 1'établissement et les autres services.

4/2-b:  TUSRARINRMSENT ynen #ANE [parEnng
Elaborer des documents d'information pour le personnel , les malades , les familles.
4/3-b:  BRUTEHNMITURMANIHIMY nhelnng] S ennpiiugnng)

Participer aux différents rencontres de travail a 1'hopital et a l'extérier de
|'établissement .

nnennssmspmghwean:fymassisiging 38 o¢ ie §m & book

~

grotnsmnsniangiive: de/0b Huw. B

52138 ob G %1 book
eI S nRmn

T HENWRUIE RIS N RN

AN{ANE] THY U6
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FRMEAYISHERESToRcuisaifIAE |0 $indes
LE ROLE DU CHEF DE FILE NIVEAU NATIONAL ET REGIONAL

gNEM RV HART EEMANIEARAHE 8 Diidusms :
La Fonction du Chef de File comprend :

- gunjudisnwds AhAMSUEN - BM 15U
Aide a la structuration des services Infirmiers .
2-  swipspw miang 8 anmngie Wwshpgkoefn
Aide a la diffusion des directives et des documents émanant du Ministere .
3- gRjERumINGE pmadimitinagmem igunimsun-omeny
Participation au travail sur la déclaratio concement I'exercice d'infirmier-iére secondaire .
4 futeanrgmaAsaiggme ¢ wian: i isss - gansigugiiman
Préparation des commissions Régionals ( locaux-thémes traités ) .
5 DMANMEWSWREAN WMIMAgMsEnEANSH]ubMAY B AgWEAYARN
Réflexion avec le Directeur de I'école sur I'encadrement des étudiants et les terrains de stage.
6-  BwdmsminAiD ghmusitmmwhnmise
Aide a la mise en ceuvre de la Politique de Soins .
7- padsmEniimagEma igusEEmniusamampsE
En tant que représentant d'une région , il faut participer a la préparation du séminaire annuel
8- i U UMSBR{RINRARNL ginwninsituegumsnngEma
Faire rémonter au Ministére les informations en provenar‘lce de la région .
9-  wjud gimmuiimap MuwSINWRYBEIARMUIEH- [N
Etablir un contact avec le Directeur Provincial de la Santé .
10-  gwljmsmimayiveiined huwedngunima

Favoriser les échanges entre les collégues de la région .
ananssemsIROmApshwain: iymassisiding g8 oc ie §m & boob

grsnshmeniangiive: &6m/ob sy B0

258 ob dim # book
WS 54 2rRmn

I HES U AUIE RIS 1R MR

EN{ENE] 1Y U
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