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Besoins spécifiques 
ou dépendance 

Permanence téléphonique 
(service hospitalier de référence ou autre, clairement identifié) 

Hospitalisation 
stationnaire avec nuitée 

Confirmation programme / horaire : 
- salle d’op 
- anesthésiste 
- chirurgien 
- (autres) 

Arrivée dans le service de chirurgie ambulatoire : 
- Accueil administratif 
- Dossier de soins infirmiers 
- Soins et préparation à l’intervention 

Brancardage 

Anesthésie-sédation 
Intervention 

Réveil (salle de réveil) 

Prise en charge de la douleur et 
des autres effets indésirables 
Education et conseils 

Visites médicales post-opératoires 
(chirurgien / anesthésiste) 

Résumé clinique de sortie 
vers médecin traitant 

Sortie vers 
domicile ou lieu 

de vie 

Retour dans l’unité de chirurgie ambulatoire : 
Repos post-opératoire et post-anesthésique 
Soins et surveillance selon prescriptions 

Préparation à la sortie 
Documents éducatifs 
Fiche de liaison pour 
soins infirmiers 
Infos continuité des 
soins et RV de suivi 

Brancardage 

Contact du lendemain (visite ou tel) 
par l’équipe médico-soignante 

Archivage du dossier 

Validation 
de la sortie 

Appel de la veille : 
éligibilité et horaire 

confirmés 

OUI 

Eligibilité ambulatoire a priori 
(médico-chirurgicale, psycho-
sociale et environnementale) 

Indication médicale 
d’acte chirurgical programmé 

OUI NON 

Identification de 
besoins péri-

opératoires et/ou 
dépendance 

Hospitalisation stationnaire 
en unité de soins  NON 

OUI 

- Remise de l’information 
relative à la procédure 
ambulatoire au patient 
- Information au MT 
- Date et mode 
d’anesthésie indicatifs 

Transfert du 
dossier de soins 
vers service de 
soins ou de liaison 

Activation  
service de liaison / 
soins à domicile 

Figure 1 : Itinéraire clinique du patient en Chirur gie Ambulatoire 

Code couleurs:  
  Médical 
 Soins 
 Administratif 
 Intra-hospitalier 
 Réseau soins et support 

Choix du type d’anesthésie 
indiquée 

Constitution du dossier hospitalier 

Confirmation de RV en filière ambulatoire 

Exploration du milieu, 
information / éducation 

du patient 

Information 
du patient 

Information 
du MT 

NON 

OUI 

Patient éligible et 
informé 
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