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MACROCIBLES
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A l’entrée du patient, une présentation synthétique du patient est faite par l’IDE :

Macrocible

La macrocible reprend des informations médicales, personnelles et/ou familiales du patient.

Elle peut être utilisée pour faire une relève rapide de votre patient à tout moment.

Cette présentation synthétique permet :

d’orienter le recueil de données cliniques 

de faire des liens 

d’anticiper les problèmes du patient 

Elle est présente pour chaque patient sur la programmation des soins
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La macrocible comprend pour chaque patient :

Nom, âge, contexte social, familial synthétique

Date d’entrée, chambre

Motif d’entrée 

 J opératoire si chirurgie

 les problèmes et/ou risques prioritaires

Les VVP, SAD, …

Le fait marquant du jour: à jeun, examen, appuis, sortie…



PROGRAMMATION 
DES SOINS
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La programmation des soins est un outil d’organisation.

La programmation des soins fait apparaître l’ensemble des actes de soins pour le 
groupe de personnes prises en charge.

Elle tient compte et intègre l’organisation du service.

Elle est présentée sous forme de tableau et contient les actions de soins des autres 
partenaires de soins avec un code couleur pour chaque intervenant (légende à noter!).
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La programmation des soins est élaborée à partir des projets de soins de chaque 
patient.

Elle planifie la prise en charge en fonction des :
 Soins infirmiers, visites médicales et paramédicales,

 Déplacements aux éventuels RDV, examens…

 Horaires du ménage, repas…

 Visites des familles, sortie…

Elle ne fait apparaître que les soins réalisés auprès du patient. 
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Contenu

La programmation fait apparaître :

Attentes

Pour chaque patient :

N° chambre, initiales du nom, âge, 

date d’hospitalisation, 

diagnostic médical, J opératoire si intervention,

Les problèmes et/ou risques prioritaires,

Le fait marquant du jour (à jeun, examen, sortie…)

L’L’échelle horaire est établie pour le temps de travail 
de l’étudiant

Découpage horaire:

- sur le côté du document

- doit être régulier

- unité choisie au départ conservée 

NB: C’est le patient qui a le + grand nombre de soins 
qui règle l’unité de temps : ¼ h, ½ h…

- espacer les unités de temps pour annotations ou 
rectification

Qui faQui fait quoi ? (légende)

Code couleur pour faciliter l’identification des 
intervenants
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Contenu

La programmation fait 
apparaître :

Attentes

Les actions de soins

actions de soins

 Les soins effectués  par tous les partenaires de l’équipe 
soignante et ceux effectués en collaboration

 Les actions de soins directs à réaliser en présence de la personne 
soignée

 Les tâches hôtelières qui concourent à répondre aux besoins des 
personnes et qui interfèrent sur la réalisation des soins doivent 
apparaître (ménage/distribution des repas) 

 Le tour médical

dica
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Attentes

Précisions sur les actions 
de soins

 Caractériser les soins (ex : toilette au lavabo après installation, 
aide totale à la prise du petit déjeuner…) 

 Ne pas écrire la prescription médicale, citer uniquement la 
famille thérapeutique (ex : injection S/C d’anticoagulant)

 Pour les incertitudes horaires ou soins  reconductibles sur la 
journée sans horaire spécifique, faire une accolade ou une 
flèche verticale ou identifier « soins en transversal » 

 Toute modification doit être réajustée par écrit et/ou à l’oral
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Définitions des soins directs :

Ce sont les 

 Actes de soins dispensés au patient : soins infirmiers et/ou en collaboration

 Activités accomplies auprès de ce dernier : Pansement, injection, observation du patient, 
accompagnement aux RDV, entretiens …

Les activités de préparation des soins n’apparaissent pas : 

PAS DE : préparation des médicaments/des dossiers, pause ou temps de repas infirmier, 
transmissions
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PROGRAMMATION DES SOINS 

IDE / ESI/ ASD/ KINE/ ASH  

 LIT N° 4 / Mr Xavier   75 ans : Entré le 01/9/2022 pour pose de 

PTH Gche  sur coxarthrose (VOIE POST) : J 3 

- Altération mobilité physique : incapacité à effectuer seul ses 

autosoins + risque thrombo embolique + risque d’altération 

de l’état cutané 

- Risque infectieux ; Douleur ; Risque de luxation 

APPUI + VVP Dte  

LIT N°5 / Mr Yens 44 ans : Entré le 02/9/2022 en urgence 

pour Fc de Pouteau Colles bras Dt : réduction/ PCF J2  

- Altération de la mobilité physique 

- Risque de complications vasculo-nerveuses 

- douleur 

sortie domicile ce jour                                                      

VVP  Gche 
7 h  

 

 

 

 

 

 

7 h30      

 

 

 

 

8 h 30    

 

 

 

 

 

 

 

 

10 h 

 

 

10 h 30 

 

 

11 h 

 

11 h 30 

Réveil / évaluation de la douleur, Vérification pansement / redon 

Prélèvement sanguin (NFP) 

Surveillance pouls, TA, température  

Injection d’anticoagulant s/c 

    Pose perfusion antalgique + vérification VVP 

 

Installation petit déjeuner au lit, distribution  

 

Vérification prise des traitements per os 

 

Toilette des jambes au lit + vérification du risque thrombo 

embolique et mise de bas  

 

Installation au lavabo : aide pour le dos / SPE 

Aide à l’habillage 

Réfection du lit  

Réinstallation au lit + agencement de l’environnement  

 

} MENAGE 

 

Réfection du pansement  

Proposer verre d’eau  

 

Kinésithérapie : lever marche + réinstallation fauteuil 

 } VISITE MEDECIN 

départ doppler veineux MI 

Réveil / évaluation de la douleur, surveillance vasculo-

nerveuse 

Surveillance pouls, TA, température  

 

 

 

 

Distribution petit déjeuner + préparation aliments 

Distribution traitement per os et vérification de la prise 

 

Toilette au lavabo : installation et  aide pour le dos 

Aide à l’habillage 

Ablation VVP 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

} VISITE MEDECIN 

Distribution documents de sortie : bon de transport, 

ordonnances, consultation, arrêt de travail, 
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Lit 4 Lit 5 Lit 6



Conclusion
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La programmation est un outil qui vous permet d’organiser les 
prises en charge des patients sur un secteur.

Il est important d’apprendre à l’utiliser au quotidien.

A votre tour …


