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Révision de la gamme d’électrophysiologie du CHU de Toulouse

Déréférencement de 5 cathéters et 3 câbles

Gamme de 

diagnostic

37%

Gamme 

d'ablation 

conventionnelle

25%

Gamme 

navigationnelle

38%

Etude de surcoût 

Le passage à l’UU engendrerait un 

surcoût de 55120 euros par an.

En comparant les consommations de câbles et de cathéters, nous avons mis en évidence une défaillance au niveau du marquage

des câbles. Le nombre maximum de cycles de stérilisation supportés par les câbles à UM était parfois dépassé. Et dans un cas, le

mode de stérilisation n’était pas celui recommandé.

Les procédures de diagnostic et d’ablation des troubles du rythme sont demandeuses de matériels. La multiplicité des références

de cathéters et l’usure prématurée de leurs câbles de connexion à usage multiple (UM), nous ont amené à travailler, avec le bloc

de Rythmologie, sur les couples cathéters/câbles.

INTRODUCTION

Nous avons recensés les cathéters référencés, leurs fréquences d’usage et leurs compatibilités avec les câbles d’alimentation. Le

mode et le nombre de cycle de stérilisation effectuée sur ces derniers ont été confrontés aux recommandations des fournisseurs.

Une étude de coût usage unique (UU) versus UM a été menée.

MATERIELS ET METHODES

RESULTATS

Afin de conserver les câbles à UM, une procédure de marquage des câbles a été élaborée, permettant de comptabiliser le

nombre de cycle de stérilisation et ainsi sécuriser le circuit. Pour pérenniser le bon usage de ces dispositifs, une synthèse de ce

travail a été transmise au bloc de Rythmologie, sous forme de tableau Excel reprenant les compatibilités cathéter/câble et

consignes de stérilisation des câbles d’électrophysiologie cardiaque.

CONCLUSION


