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Echelon National du Service M édical
Direction de la Gestion du Risque

25/07/97 MMES et MM les Directeurs
des Caisses Primaires d'/Assurance Maladie
des Caisses Régionales d'Assurance Maladie

Origine : des Caisses Générales de Sécurité Sociale
ENSM (pour attribution)
DGR MMES et MM

les Médecins Conseils Régionaux
le Médecin Conseil Chef de Service de la Réunion
les Médecins Conseils Chefs de Service des Echelons L ocaux
(pour attribution)

N/Réf.:  ENSM n° 39/97 - DGR n° 78/97

Objet : Circulaire DGS/PS n°97/412 du 30 Mai 1997.

L'attention des Echelons Locaux du Service Médical et des CPAM est appel ée sur
la circulaire d'application du * Décret n°93/345 du 15 Mars 1993* relatif aux actes
professionnels et a l'exercice de la profession d'infirmier Réalisée par la Direction
Générale de la Santé, cette circulaire sera publiée au Bulletin Officiel.

Elle répond aux difficultés dinterprétation des dispositions du Décret dit de

compétence des infirmiers et fait le lien avec certains libellés de la NGAP : Titre
XVI - Soins Infirmiers pris par les arrétés du 25 Mars 1993 et 21 Avril 1994.

Le Directeur de la Gestion Le Médecin Conseil
du Risgue National Adjoint

J.P. PHELIPPEAU Dr A ROUSSEAU
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Circulaire DGS/PS n° 97/412 du 30 mai 1997



relative a |'application du décret n° 93-345 du 15
mars 1993

relatif aux actes professionnels et a |'exercice
de la

profession d infirmer.

Date d' application : imegdiate

Résunme : Application du décret n° 93-345 du 15 mars 1993
susvi sé.

Mots-clés : Infirmers, actes professionnels, role propre,
prescriptions nedical es

Text es de réf érences :

Décret n° 81-539 du 12 mai 1981 nodifié relatif a |'exercice
de la profession d infirmer.

Décret n° 93-221 du 16 février 1993 relatif aux regles

prof essionnelles des infirmers et infirmeéres.

Décret n° 93-345 du 15 mars 1993 relatif aux actes

prof essionnels et a |'exercice de la profession d' infirmer.
Décret n° 96-879 du 8 octobre 1996 relatif aux actes

prof essionnels et a |'exercice de |a profession de masseur-
ki nési t hér apeut e.

Arrété du 2 novenbre 1994 relatif a | a bonne exécution

des anal yses de bi ol ogi e nédi cal e.

Circul ai res abrogées ou nodi fi ées : néant

Mon attention a été appelée sur les difficultés
dinterprétation de certaines des dispositions du
décret n °93-345 du 15 mars 1993 susvisé. La
présente circulaire a pour objet de répondre aux
guestions qui ont été le plus fréquenment posées
depuis la publication de ce texte.

I - STI MULATION  MJUSCULAI RE  ET  UTI LI SATI ON
D APPAREI LS D ELECTROTHERAPI E POUR EFFECTUER DES
DRAI NAGES LYMPHATI QUES :

Un certain nonbre d'infirmers invoquant plusieurs
di spositions de |"article 3 du décret n° 93-345 du



15 mars 1993 susnentionné relatives a |'hygiéne
des patients, ef f ect uent des dr ai nages
| ynphati ques par é€lectrostinmulation nusculaire.
Une telle interprétation est erronée. En effet,
ces activités, aux ternes de |'article 7 a) et h)
du décret n° 96-879 du 8 octobre 1996 relatif aux
actes professionnels et a |'exercice de la
prof ession de nasseur-kinésithérapeute pris en
application de |I'article L 487 du code de |la santé
publ i que, constituent des nassages relevant de |la
conpét ence excl usive des masseur s-
ki nési t hér apeut es.

Leur dispense par des infirmers constitue pour
ceux-ci un exercice illégal de la profession de
masseur - ki nési t hér apeut e.

[l - I NJECTI ONS DE PRODU TS RADI OACTI FS

Conforménent a |'article 4 du décret du 15 nars

1993 susvisé, les infirmers sont autorisés a
acconplir sur prescription nédicale les actes ou
soi ns infirmers sui vants : scarifications,

injections et perfusions autres que celles visées
a l'article 5 du décret en cause, adm nistration
de médi canents.

Je souligne que les produits radioactifs, en
| " absence de toute nmention dans ce texte les
excl uant expressénent, peuvent valablenment étre
injectés par les infirmers et ce, d autant plus
gu'il s'agit de nmédi canents radi opharmaceuti ques.

Les dispositions du décret n° 84-710 du 17 juill et
1984 fixant |es catégories de personnes habilitées

a effectuer certains actes d' électroradiologie
médi cal e, pernettent égal enent aux manipul ateurs

d' él ectroradi ol ogi e medi al e d' ef fect uer des
i njections de ces produits. En conséguence, |'une
coome |'autre de ces deux professions sont

conpétentes en ce donmi ne.



11 - POSE D UN PLATRE QU D UNE AUTRE
| MMOBI LI SATI ON

L'article 6 du décret n° 93-345 du 15 nars 1993
susnentionné pernmet a |l'infirmer de participer en
présence d'un médeci n a |'application de
différentes techniques et notament a |la pose d' un
pl atre ou d' une autre immobilisation.

Cette formulation signifie que |le nmédecin pose le

pl atre en fonction du diagnostic qu'il a établi et
que I'infirmer |'assiste dans |'exécution de cet
act e.

Il convient de rappeler par ailleurs que |"article
4 du texte en cause autorise I'infirmer a
réaliser, sur prescription médicale, |'ablation
d' un platre ou d' une autre inmobilisation.

'V - 1 NSULI NOTHERAPI E

Selon |'article 6 du décret n° 93-345 du 15 mars

1993 visé en objet, I|'infirmer participe en
pr ésence d' un nmeédeci n a | " application de
di fférentes t echni que, not anment
| "insulinothérapie. La technique a laquelle il est

fait référence dans cet article est utilisée
exclusivenent en psychiatrie et consiste en
| "injection des doses d'insuline suffisantes pour
obtenir un cona hypogl ycém que. Conpte tenu des
risques particuliers présentés par celle-ci, la
présence d' un médeci n est indi spensabl e.

L'insulinothérapie, telle qu elle est décrite ci-
dessus, ne doit pas étre confondue avec |es
I nj ections quoti di ennes ou pl uri quoti di ennes
d insuline admnistrées par ["infirmer sur
prescription nédicale aux personnes atteintes de
di abete, conforménent a |'article 4 du décret en
cause.



V - INJECTIONS DE PRCODUI TS ANALGESI QUES PAR VA E
PERI DURALE QU | NTRATHECALE

Conforménent a |'article 7 du décret n° 93-345 du
15 mars 1993 susvi sé, seuls les infirmers

anesthésistes et Jles infirmers préparant Ile
di pl 6re d' Et at dinfirmer anesthésiste sont
habi lités a réinj ecter not ament , en vue
d' anest hési e | ocor égi onal e, des medi canment s

anest hésiques dans un cathéter péridural ou
intrathécal mis en place préalablenent par un
médecin, la premére injection étant réalisée par
celui-ci. Le nonopole attribué par cet article aux
infirmers anesthésistes dipldémés d' Etat et aux
infirmers préparant le dipléme d Etat d' infirmer

anest hési st e, ne s' appl i que que pour | a
participation a des actes d anesthésie ou de
réani mati on per - opératoire. Tel est
|"interprétation donnée par |'Acadénie Nationale
de Médecine, consultée lors de |'élaboration de ce
texte, et qui, saisie apres sa publication de

BN

| "interprétation a donner a |'article 7 du décret
susnentionné a indiqué que celui-ci "ne concerne
gue les techniques d'anesthésie en vue d'une
intervention (anesthésie générale, anest hési e
| oco-régi onal e, réani mati on per-opératoire)".

En ce qui concerne |'injection de médi caments en
vue d' anal gésie ou de sédation par voie péridurale
ou intrathécale prescrits en cas de douleurs
rebell es aux thérapeutiques usuelles, la mse en
place du dispositif inplantable ainsi que Ila
prem ére injection du nédicanment prescrit qui
pernet de déterm ner |es posologies optinales sont
effectuées par |e nédecin. Les réinjections
sui vantes peuvent étre reéalisées, sur prescription
médi cale, par infirmer dans |le cadre de |'article
4 du décret n° 93-345 du 15 mars 1993 susvi sé.

L' exécution et la surveillance du traitenent sont
effectués par |'infirmer sous |la responsabilité
du meédeci n prescripteur.



L' ablation du dispositif inplantable reléve de |la
conpétence exclusive du neédecin en raison des
risques particuliers que présente |la réalisation
de cet acte.

VI - PRELEVEMENTS EN VUE D ANALYSES DE BIOLO4G E
VEDI CALE

Selon |l es dispositions de |'article 4 du décret n°
93-345 du 15 mars 1993 visé en objet, ['infirmer
est habilité a acconplir sur prescription nédicale
des prélevenents de sang veineux ou capillaire,
des prél éevenents non sangl ants effectués au niveau
des tégunents, des phanéres ou des nuqueuses
directenent accessibles, des tests a la sueur et
des recueils de secrétions [|acrynales, des

recueil s aseptiques des urines.

Aux ternmes de |'article 5 du ménme décret,
l"infirmer est habilité a acconplir sur
prescription nmédicale, a condition qu'un né&decin
pui sse intervenir a tout nonent, des prélevenents

de sang artériel pour gazongétrie.

Il est précisé également que |'infirmer transnet
des indications techniques se rapportant a ces
prél evenents en vue d'analyses de biologie
medi cale. Celles-ci sont transm ses sous |la forne
d' une fiche de renseignenents qui acconpagne |es
pr él evenents destinés au | aboratoire concerné.

Il résulte des dispositions de |'arrété du 2
novenbre 1994 relatif a la bonne exécution des
anal yses de biologie nédicale que I'infirmer doit

Y

au fur et a nmesure des prélévenents effectués,
identifier chacun d'entre eux en précisant sur
chaque réci pi ent

- le nom le prénom |e sexe, |la date de nai ssance
du patient
- la date et |'heure du prél éevenent.



Les résultats des analyses de biologie nédicale
j ouant un rdle essentiel pour établir |l e
di agnostic et prescrire les soins adaptés,
| "identification de chaque récipient doit étre
scrupul eusenent réalisée. En cas de difficultés,
un contact doit s'établir avec un biologiste du
| abor at oi re de biol ogi e nédi cal e.

Je vous serais reconnaissant de bien vouloir
diffuser dans les neilleurs délais la présente
circulaire aux différents partenaires intéressés
et de ne faire connaitre, sous |le présent tinbre,
| es observations éventuelles que son application
pourrait susciter.

Le Directeur Général de |a Santé,

Jean- Francoi s G RARD



