
Les normes qualités en MRS 
dans le cadre des modifications 
légales : Implication du MCC et 

des MT dans les attentes des 
institutions 



Mettre en place des politiques concernant la maîtrise 
des infections liées aux soins

• Création d’un protocole MRSA en collaboration avec le MCC et un groupe
pluridisciplinaire (infirmier, aide-soignante, kiné, logo, ergo, secrétaire, 
ouvrier).

Ce travail a abouti à la création des procédures d’hygiène de base et d’hygiène 
en cas d’infections (MRSA, clostridium, gale).

Nous avons également créé un « guide pratique » à destination du personnel 
mais également des familles concernant ces infections.



Mettre en place des politiques concernant la 
maîtrise des infections liées aux soins

• Le MCC en collaboration avec les infirmières en chef 
organisent des sensibilisations à l’hygiène des mains:

Nouvelles affiches pour l’hygiène des mains.

Campagne de sensibilisation autour de l’hygiène des mains 
(petris)



Mettre en place des politiques concernant la 
prévention des escarres et des plaies 

chroniques

• Conseil dans le choix du matériel

• Préférence pour un coussin eau, un coussin «tempur » ,talonnettes,…

• Participe à la procédure 

• En concertation avec ses pairs 



Mettre en place des politiques concernant les 
soins palliatifs 

• Un groupe de réflexion et de travail (pluridisciplinaire) s'est constitué. Le 
médecin coordinateur et une infirmière chef sont les référents du groupe.

1° Créer notre outil 

2° Le recensement de nos résidants en SP et le document « officiel » 
pour les médecins.

3° Les sujets débattus lors des réunions : 

- Comment annoncer une mauvaise nouvelle?

- La vérité? Qui dit quoi?

- La douleur? Prise en charge et identification…

4° Comment être là pour le résidant? 



Définir les procédures en matière de contention 
et/ou d’isolement 

• Rédaction d’une procédure en matière de contention et mise en place d’une 
fiche de contention, en collaboration avec le MCC:

ETAPE 1 : CONSTATATIONS PREALABLES, QUESTIONNEMENT ET 
ALTERNATIVES

ETAPE 2 : FICHE DE CONTENTION 

ETAPE 3 : REEVALUATIONS 



Participer à l’organisation des activités relatives  à la 
formation et à la formation permanente dans le 

domaine des soins de santé 

• Mise en place par le MCC de formations à destination du personnel soignant : 

Rôle du MCC, texte de loi et exemples pratiques.

Remise à niveau de certaines techniques de soins à destination des 
infirmiers

La déshydratation de la personne âgée en maison de repos.

Les médicaments : distribution et interaction.

Préparation du Colloque de gériatrie à Dinant pour le personnel des MR et 
des médecins traitant dans le cadre des réunions de concertations avec les 
Cliniques Universitaires de Mont-Godinne et du Centre Hospitalier de Dinant

…



Participer à l’organisation des activités relatives  à 
la formation et à la formation permanente dans le 

domaine des soins de santé 

• 3X/an, les 4 MCC des MR-MRS de Vivalia se réunissent pour préparer, 
entre autre, une journée de formation pour tout le personnel des MR: 

La 1ère journée avait comme thème : « Le bien être de la personne 
âgée vivant en institution »

La 2ème journée avait comme thème : « La nutrition de la personne âgée… 
un plaisir avant tout »

La 3ème journée avait comme thème : « La chute chez la personne âgée… 
l’affaire de tous »



Formuler des propositions quant à la manière dont il 
convient de traiter les patients souffrant de 

démence dans la maison de repos et de soins

• Réduction de la prescription des neuroleptiques chez les personnes 
désorientées.

• Discussion éthiques autour de problématiques concernant 
l’accompagnement des résidants désorientés.

• Rencontres régulières entre le MCC et la référente démence quant à 
l’accompagnement de la personne désorientée.



Formuler des propositions relatives à une 
politique nutritionnelle qui concilie les besoins 

alimentaires avec le plaisir de manger 

• Participation au projet pilote de la région wallonne sur la mise en place 
du Plan Wallon Nutrition Santé et Bien-Être des aînés.

• Mise en place des procédures de dépistage et de suivi de l’état 
nutritionnel des résidants

• Mise en place d’une fiche de suivi de l’alimentation et de l’hydratation



Une politique de qualité axée sur l'efficacité et 
l'efficience des soins et services offerts ainsi que du 

fonctionnement

• Disponibilités téléphoniques et dans la MR quant à des questionnements 
concernant l’accompagnement de nos résidants.

• La gestion de cas de diarrhée à Clostridium Difficile

• Projet prévention et suivi de chutes en MR

• Projet de communication entre l’hôpital et les MR-MRS

• Participation aux réunions de l’équipe « Soins palliatifs »



Participation aux réunions organisées par le 
service agréé de gériatrie  avec lequel la MR a un 

lien fonctionnel

• Présentation de notre projet d’accompagnement

• Participation active aux réunions et formations



Établir et organiser le formulaire médico 
pharmaceutique

• Dans  le cadre de la PMI

• Dans le cadre d’une trousse d’urgence



Participer au programme qualité

• Rapport sur l’évaluation de la qualité des soins .



Merci pour votre attention


