
PANSEMENTS :  
LA VISION DES PROFESSIONNELS POUR PRIORISER LES ACTIONS 

H. Tribouillard, M. Robert, J. Aubert, Y. Inghels, J. Boyer 
Service Pharmacie, Centre Hospitalier de Valenciennes, Avenue Desandrouin, 59300 Valenciennes  

99 

Introduction  - Objectifs : 
La prise en charge des plaies chroniques par les pansements à cicatrisation dirigée devient de plus en plus technique et complexe au regard de l’offre commerciale qui 
ne cesse d’accroitre. Conscient de l’hétérogénéité des pratiques au sein de notre établissement et des difficultés rencontrées par les équipes soignantes, notre 
groupe de travail dédié au « Bon Usage des Pansements» nouvellement constitué souhaite tout d’abord cibler les étapes les plus critiques aux yeux des 
utilisateurs. 
 

Prioriser les actions à mener pour améliorer les pratiques de soins 

27èmes journées Europharmat – SAINT-MALO : 10, 11, 12 Octobre 2017 

Conclusions : Priorisation des actions à entreprendre pour répondre aux difficultés rencontrés par les professionnels dans leur pratique de soins 
 Amélioration de la collaboration transversale au sein de l’établissement (communautés médicale, paramédicale, service informatique) 

 
  Organisation d’audits pour mesurer l’impact de nos actions et évaluer les pratiques en condition réelle 
   Mise en place des conciliations pharmaceutiques d’entrée et de sortie relative aux pansements 
  Lancement d’un appel d’offre par indications et non plus par famille de pansement 
  Projets pilotés par la COmission des Dispositifs Médicaux Stériles « Pansements » 

Matériel et méthode : 
  Réunion en groupe de travail 

pluridisciplinaire 
Enquête déclarative auprès des soignants 

Evaluation du niveau de complexité des 11 étapes identifiées  Analyse des résultats Actions 
d’amélioration 

717 courriels envoyés à l’ensemble du corps médical et paramédical  
210 réponses (29,3%)  

30 services de soins investis  
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Décrire une plaie

Prescrire un pansement

Choisir le bon pansement

Appliquer le protocole de nettoyage d'une plaie

Poser le pansement

Savoir quand le remplacer

Choisir et poser un pansement secondaire

Prendre en charge la douleur liée au pansement

Noter la famille de pansement utilisée dans le courrier de sortie

Connaître la disponibilité du pansements et leurs tailles

Connaître le prix des pansements au CHV

Facile +++ Facile ++ Facile + Difficile - Difficile - - Difficile - - -
n : nombre de sujets répondeurs (hors « Non Concernés » ou en l’absence de réponse) 

Résultats : 

172; 82% 

30; 14% 

7; 3% 1; 1% 

Fonction des répondeurs  
Infirmier Médecin Cadre / Cadre supérieur ?

Discussion : 

4 axes de travail 

Accessibles aux soignants sur le logiciel de commande (COPILOTE®) 
Révision suite aux changements de marché par PPH et Pharmacien 

        Base Access prochainement disponible sur l’intranet du CHV:  
√ retrouver les caractéristiques d’un pansement disponible sur le marché 
français à partir d’un mot clé  
√  connaître son équivalence au livret 
> 800 références  (26 laboratoires) 

 

ETAT DES LIEUX DES MODELES D’ORDONNANCE 
 

33 Libellés d’ordonnance 
7 grandes catégories de prescription déclinées pour 

différents types de pansement  :  
- Ablation   - Changement 
- Irrigation        - Modification 
- Pansement                       - Surveillance 
- Pose 

 

Absence de champs à renseigner concernant  :  
√ La famille de pansement 

√ La localisation 
√ Le type de plaie ou d’atteinte cutanée 

AIDE A LA  
PRESCRIPTION 

 

▪ INTEGRATIOIN  DE 
L’OUTIL DECISIONNEL 

AU LOGICIEL DE 
PRESCRIPTION 

(CERNER®)   
 
 

OUTILS D’AIDE  
AU CHOIX  

 

▪  VALIDATION DES 
INDICATIONS PAR 

FAMILLE DE 
PANSEMENTS  

FORMATION DES 
SOIGNANTS  

 

▪ MISE A JOUR DES FICHES 
DE BON USAGE 

 

▪ INTERVENTION DES PPH 
DANS LES SERVICES 

PUIS COMMUNIQUER 

▪ ARBRE DECISIONNEL 

Concertation entre Dermatologues, Infirmiers, Pharmaciens et 
Préparateurs (PPH) 
       Base pour l’élaboration  d’un arbre décisionnel guidant le 
choix du pansement 

LIVRET DES  
EQUIVALENCES  

  
▪ BASE ACCESS 
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