
 

Organisée par  

Lieu   Salle de la Marive à Yverdon-les-Bains 

Comment y aller? A pied : 10 minutes depuis la gare CFF. Suivre le canal 
de la Thièle, se diriger vers le lac 

En voiture: sortie Yverdon-sud, suivre centre-ville, puis 
les panneaux de signalisation pour la Marive 

Tarif par personne CHF 110.- inscription individuelle 

CHF   90.- membre SIPI 

CHF   90.- inscription groupée dès 2 personnes d'un 
même établissement 

CHF   45.- étudiant 

CHF 250.- industrie 

 

 

 

Inscription: formulaire ci-joint jusqu'au 17.02.2017 

 

14ème Journée romande de formation 

en Prévention de l'Infection

Vendredi 03 mars 2017 à  

LA MARIVE 

  
Mais où sont-ils ces microbes? 

 

 

 

 
                                                           

     
  

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
Public cible: 
 Tout professionnel en poste dans un établissement de santé ou aux soins à 

domicile. 
 Tout professionnel intéressé par les sujets exposés. 
 

Orateurs et oratrices 

Laurence Cuanillon Présidente SIPI 

Pierre Vanderavero 
Infirmier Responsable 

Unité de Prévention et Contrôle de l'Infection 
Hôpital Neuchâtelois 

Jürg Affolter 
Directeur des achats et du développement 

InoTex Bern AG 

Stéphane Borel 
Administrateur HPPP - Ecobion 

Ingénieur et titulaire du diplôme fédéral 
d’inspecteur des denrées alimentaires 

Simon Meyer 
Médecin dentiste assistant  

Uni Genève 

Delphine Héquet Cheffe de clinique 
Unité cantonale HPCI - Lausanne 

Sophie Berclaz Hendrix 
Responsable du secteur Noble Contrée 

 CMS de Sierre 

Liliana Pereira 
Infirmière répondante en hygiène 

EMS La Rozavère 

Nelly Dumesnil 

Experte en Prévention des Infections Associées 
aux Soins 

Unité de prévention et contrôle de l’infection 
Hôpital fribourgeois (HFR) 

Modératrices 

Béatrice Duvillard Infirmière spécialisée en prévention et contrôle de 
l'infection 

Hôpital Neuchâtelois 

Marie-Jo Thévenin Infirmière Experte en Prévention des Infections 
Associées aux Soins 

Service de Médecine Préventive  Hospitalière 
CHUV 

 
Objectifs : 
 Actualiser les connaissances dans le domaine de la prévention des infections. 
 Partager ses problématiques de terrain. 
 Elargir son réseau professionnel. 
 

 

8h30 Accueil des participants 

9h00 Ouverture de la journée Mme Laurence Cuanillon 

9h15 
9h45 

Gestion du risque infectieux lors 
de travaux en institutions de soins M. Pierre Vanderavero 

9h45 

10h15 
Traitement du linge  

Exigences Fournisseurs et Clients M. Jürg Affolter 

10h15 
10h45 Pause café et visite des stands 

10h45 
11h30 

Risques infectieux en cuisine 
collective M. Stéphane Borel 

11h30 

12h15 
Hygiène buccale et risques 

infectieux Dr Simon Meyer 

12h15 
14h15 Repas et visite des stands 

14h15 

15h00 
Prise en charge des VRE hors 
établissements hospitaliers Dr Delphine Héquet 

15h00 

16h00 

 

Les entérocoques vanco résistants 
(VRE) voyagent. Apprivoisez-les! 

 

Mme Sophie Berclaz 
Hendrix (VS) 

Mme Liliana Pereira (VD) 

Mme Nelly Dumesnil (FR) 

16h00 Table ronde 

16h15 Clôture de la journée 



Délai et conditions d'inscription: 

Inscription à retourner jusqu'au 17.02.2017, par courrier, mail ou fax à :  
Michèle LOCHER 
Responsable HPCI 
Clinique de La Source 
Av. Vinet 30 
1004 Lausanne 

            Mail: m.locher@lasource.ch 
            Fax: 021 641 39 79 

De préférence, versement par IBAN : CH85 0900 0000 1076 5843 1 
 

In
sc

rip
tio

n 

□ individuelle 
□ membre SIPI 
□ groupée dès 2 personnes d'un même établissement        (total des inscriptions : ……     )  
   personne de contact : ………………………….. 
□ étudiant 
□ industrie 
   besoin d'une facture: oui □    non □ 

 
Nom  
 
Prénom 
 
Fonction 

 
………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………… 
 
…………………………………………… 

 
Nom  
 
Prénom 
 
Fonction 

 
………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………… 
 
…………………………………………… 

 
Nom  
 
Prénom 
 
Fonction 

 
………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………… 
 
…………………………………………… 

 
Nom  
 
Prénom 
 
Fonction 

 
………………………………………………………………………… 
 
…………………………………………… 
 
…………………………………………… 

 
Etablissement  
Institution 

 
………………………………………………………………………… 
 
………………………………………………………………………… 

 
Adresse 
 

 
………………………………………………………………………… 

 
Ville /Code postal 
 

 
……………………………………………    CP: ……………… 

Téléphone (s) 
 
……………………………………………………………………… 
 

E-mail 
 
…………………………………….………@.................................... 


