
tPRÉFACE

Once upon a time... Mais non. C’est toujours le temps de la chirurgie ambulatoire qui est
encore bien jeune, à peine plus de vingt ans, et bien souvent mal comprise dans sa double
dimension médicale et organisationnelle. Si les professionnels sont maintenant tournés
vers ce mode de prise en charge, si le public est désormais habitué à ce terme, il n’en
est pas moins vrai que le partage du savoir et de l’expérience reste d’actualité.

Sur la forme, le premier intérêt de ce livre est d’avoir été écrit par une équipe de praticiens
passionnés, de générations et de modes d’exercice différents. Sur le fond, son deuxième
intérêt est le parti pris de s’intéresser essentiellement à l’aspect organisationnel de la
chirurgie ambulatoire. Notre exercice médical a été marqué il y a une vingtaine d’années
par deux concepts que rien ne semblait réunir et qui ont fait l’objet d’une réglementation :
la chirurgie ambulatoire d’abord, la qualité et la sécurité en santé ensuite. La première
sera le terreau fertile de la seconde, et le mot-clef qui les relie est celui d’organisation.
Certes, mais de la théorie à la pratique, l’exercice s’avère difficile. L’interprétation d’un
texte réglementaire et sa déclinaison opérationnelle est parfois compliquée par l’absence
de référence concrète, par l’existence d’une situation structurelle préexistante, par le
respect d’habitudes ancestrales... et de résistance au changement.

Au fil des pages, Marc Beaussier, qui dirige le Comité ambulatoire de la SFAR, et sa bande
déroulent, étape par étape, chacun des points qui méritent attention. En effet, la chirurgie
ambulatoire tout comme la qualité sont une affaire de détails. Et par une approche rigou-
reuse et constante, ils explicitent les fondamentaux et la modernité du concept en nous
parlant d’acteur plus que de patient. Ils tentent de nous rendre attentifs aux erreurs à
ne pas commettre ; ma préférence va vers celle-ci : « Avoir une équipe d’anesthésie qui
ne partage pas les mêmes principes concernant la prise en charge du patient ambula-
toire... ». Ils nous suggèrent des pistes d’action et d’amélioration, et nous projettent vers
l’avenir, en considérant par exemple le suivi du patient à l’ère numérique et de la télé-
médecine car, en chirurgie ambulatoire peut-être plus qu’ailleurs, ni nos actes, ni nos
pratiques ne sont immuables.
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Il est dit depuis des années que la France est, parmi les pays de l’Association internatio-
nale de chirurgie ambulatoire, dans le peloton de queue. Il faut rappeler la jeunesse de
ce concept et souligner qu’au-delà de la réglementation, le travail de structuration des
sociétés savantes – au premier rang desquelles la recommandation de la SFAR – les nom-
breuses réalisations et les multiples outils mis à la disposition des professionnels ces
dernières années par l’ANAP et la HAS sont sans égal à l’international.

Ce livre est un outil pragmatique qui rassemble et complète le corpus des connaissances,
et éclaire la nécessaire professionnalisation de cette approche organisationnelle à chaque
étape de la prise en charge.
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