
 

 

 

Profil de poste  
Infirmière coordinatrice Hôpital de Jour MoSIRIS / Modernisation pour 
la sécurisation et la prévention du risque iatrogène lié aux produits de 
santé – MIT/ maladies Infectieuses et Tropicales 

 

Intitulé du poste : Infirmier(ère) diplômé(e) d’État – Coordinateur(trice) de l’Hôpital de Jour MoSIRIS/MIT 
Libellé de la fiche métier de rattachement : Infirmier(ère) en soins généraux 
Code métier : 05C10 
DIRECTION / SITE : Direction des Soins – CHU de Clermont-Ferrand 
SERVICE / PÔLE : Pôle Pharmacie – SERVICE MEDICAMENT - Projet MoSIRIS HDJ iatrogénie médicamenteuse  
 
 
 IDENTIFICATION DU POSTE 
N° de poste de travail (renseigné par la DRH): 
Grade : Infirmier(ère) de classe normale ou supérieure 
Quotité de travail : 100% : 80% HDJ MOSIRIS 20% HDJ MIT  
Horaires et jours travaillés : Amplitude du lundi au vendredi, 8h30 – 17h00 
Responsable(s) hiérarchique(s) : Elisabeth Lastic, cadre de Santé  
 
 PRESENTATION DU SERVICE/POLE 
 

1. L’Hôpital de Jour MoSIRIS s’inscrit dans une démarche innovante de prévention et de prise en charge de 
la iatrogénie médicamenteuse. 
Il accueille des patients identifiés à haut risque iatrogène, adressés par les services soins hospitaliers, les 
médecins traitants ou les officines de ville. 
L’équipe pluriprofessionnelle (médecin, pharmacien, infirmier coordinateur, IDE, psychologue, 
diététicien, assistant social, ergothérapeute, kinésithérapeute, APA) évalue globalement le patient afin 
de co-construire un plan personnalisé de sécurisation thérapeutique. 

Le dispositif vise à :  
 Identifier et prévenir des situations à risque d’iatrogénie (polymédication, interactions, automédication, 

inobservance, etc) 
 Prévenir les ré-hospitalisations évitables liées à l’iatrogénie, 
 Améliorer la coordination ville-hôpital, 
 Sensibiliser et former les professionnels de santé à la prévention du risque médicamenteux. 
 Renforcer l’éducation thérapeutique et l’autonomie du patient. 

 
2. L’hôpital de jour d’infectiologie est une unité de soins ambulatoires rattachée au service des maladies 

infectieuses et tropicales. 
Il a pour mission d’assurer la prise en charge diagnostique, thérapeutique et de suivi des patients 
présentant une pathologie infectieuse, dans un cadre coordonné, sécurisé et adapté à l’ambulatoire. 

Cette structure constitue une alternative à l’hospitalisation complète, permettant la réalisation d’actes 
médicaux ou paramédicaux complexes nécessitant une surveillance infirmière ou médicale rapprochée sur 
une courte durée. 
Ses activités principales sont : 
 Administration et surveillance de traitements anti-infectieux intraveineux (antibiotiques, antiviraux, 

antifongiques, immunoglobulines…). 
 Réalisation de bilans infectieux complets (biologie, imagerie, consultations spécialisées). 
 Suivi post-hospitalisation de patients traités pour des infections chroniques ou sévères. 
 Prise en charge de patients immunodéprimés ou porteurs de pathologies infectieuses complexes. 
 Coordination avec les structures de soins de ville, les réseaux d’antibiothérapie ambulatoire (OPAT), les 

services de soins à domicile (HAD, SSIAD) et les pharmacies hospitalières. 
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DEFINITION DU POSTE /MISSIONS PRINCIPALES 
 
L’IDE coordinatrice de l’HDJ MoSIRIS assure : 

 la coordination du parcours patient au sein de la structure, 
 la préparation, planification et traçabilité des évaluations pluridisciplinaires, 
 la réalisation d’entretiens infirmiers d’évaluation et de suivi éducatif du patient, 
 le lien avec les professionnels de santé hospitaliers et de ville, 
 la participation au recueil de données cliniques, médico-économiques et qualité pour le suivi du 

dispositif. 
Elle est un maillon central du fonctionnement du HDJ et garante de la fluidité et de la qualité du parcours patient. 
 
L’infirmière de coordination HDJ MIT assure la coordination du parcours de soins des patients pris en charge en 
hôpital de jour d’infectiologie. Elle garantit la qualité, la continuité et la sécurité de la prise en charge, en lien 
avec les différents acteurs hospitaliers et extrahospitaliers. 
 
ACTIVITES PRINCIPALES 

 
1. Coordination du parcours patient  

 Organiser le circuit de soins du patient depuis la prescription médicale jusqu’à la réalisation du 
traitement ou du suivi en hôpital de jour. 

 Coordonner les rendez-vous médicaux, paramédicaux et biologiques. 

 Assurer la liaison entre les services hospitaliers, les médecins traitants, les pharmacies hospitalières et 
de ville, et les structures d’aval (SSIAD, HAD, EHPAD, etc.). 

 Veiller à la continuité des traitements anti-infectieux, notamment pour les patients sous 
antibiothérapie intraveineuse à domicile (OPAT/ATB ambulatoire). 

2. Accueil et éducation du patient 

 Accueillir et informer les patients adressés à l’HDJ; 
 Conduire les entretiens infirmiers d’évaluation (observance, autonomie, perception du traitement, 

compréhension des effets indésirables) ; 
 Identifier les situations à risque et contribuer à la priorisation des problématiques de santé/sociale ; 
 Participer à l’éducation thérapeutique du patient (ETP) : observance, hygiène, prévention des 

infections, gestion des dispositifs médicaux.  
 Coanimer les ateliers d’éducation et de prévention de l’iatrogénie 

3. Cordination médicale et paramédicale 

 Assurer le lien avec les médecins, en particulier infectiologues pour la planification et le suivi des 
traitements. 

 Travailler en collaboration avec les équipes de soins (IDE, aides-soignants, pharmaciens, biologistes, 
kinésithérapeutes, etc.). 

 Participer aux réunions de concertation pluridisciplinaire (RCP) et aux réunions de coordination. 

4. Suivi et traçabilité 
 

 Garantir la traçabilité des actes, des informations et des transmissions dans le dossier patient 
informatisé (DPI). 

 Participer à la surveillance des effets indésirables, à la pharmacovigilance et au suivi des infections 
associées aux soins. 
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 Contribuer à la collecte et à l’analyse des indicateurs d’activité, de satisfaction et d’impact médico-
économique ; 

 Contribuer à la dynamique de recherche, d’évaluation et d’amélioration continue des prises en charges 
 

5. Qualité et sécurité des soins 

 Participer à l’élaboration, à la mise à jour et à l’évaluation des protocoles de soins. 
 Participer aux audits qualité et gestion des risques. 
 Promouvoir la culture de sécurité au sein de l’équipe et auprès des patients. 

Des activités complémentaires peuvent être confiées en fonction des besoins du service. 
 
COMPETENCES REQUISES  
 

 Compétences cliniques et relationnelles en soins infirmiers ; 
 Connaissances en infectiologie, antibiothérapie, hygiène hospitalière. 
 Maîtrise des circuits d’hospitalisation de jour et de coordination du parcours de soins. 
 Connaissances en éducation thérapeutique du patient (ETP). 
 Connaissance du système de santé et du réseau de soins (ville, HAD, SSIAD…). 
 Capacité d’écoute, de reformulation et de pédagogie auprès des patients polymédiqués ; 
 Maîtrise des outils bureautiques et du dossier patient informatisé ; 
 Connaissances en pharmacologie et en prévention de l’iatrogénie médicamenteuse ; 
 Esprit d’équipe et aptitude à la coordination interprofessionnelle ; 
 Sens de l’organisation, rigueur, autonomie et réactivité ; 
 Intérêt pour les démarches qualité, sécurité et évaluation de la pertinence des soins. 

 
CARACTERISTIQUES ET EXIGENCES DU POSTE 

 Planification des congés en fonction des dates de fermetures de l’HDJ 

 Des missions sur le pôle peuvent être demandées 
 
 DIPLOMES OU EXPERIENCES PROFESSIONNELLES 
 

 Diplôme d’État d’Infirmier(ère) obligatoire. 

 Expérience souhaitée en médecine ou en gériatrie, avec une pratique de coordination 
interprofessionnelle, notamment en lien avec les pharmaciens. 

 Une expérience en coordination ou éducation thérapeutique serait un plus 

 Formations appréciées : conciliation médicamenteuse, entretien, ETP. 
 
 RELATIONS PROFESSIONNELLES FREQUENTES  
 

-   Médecins prescripteurs, pharmaciens, psychologues, diététiciens, assistants sociaux, ergothérapeute, 
kinésithérapeute, APA du CHU ; 

- Médecins traitants et pharmaciens d’officine ; CPTS  
- Équipes de soins primaires, HAD, SSIAD, EHPAD ; 
- Cadres de santé et directions fonctionnelles  

 
 
 


