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Le monitorage cardiovasculaire et respiratoire fait I'objet de recommandations fortes en unité de
surveillance continue. La plupart du temps, une centrale de surveillance en zone de soin permet le

report _ des signaux et alarmes.
Suite a une alarme de monitorage non identifiée , un évenement GRAVE s’est produit entrainant une

déclaration de matériovigilance (MV) qui a conduit a un CREX.
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- Expertise du DM : défaillant ?

v Aucun dysfonctionnement du DM

v/ Mauvais positionnement du capteur Origine des causes de I'événement :
v Alarme sonore et visuelle bien déclenchée = Facteurs humains et organisationnels
MAIS — Banalisation des alarmes
=>» Alarme sonore : rendue muette = + cablage insuffisant de retour de ces alarmes
= Message d’erreur a I'écran : non lu ? = + absence de vérification systématique des
installations

Plan d'actions d’amélioration :
= Formation du personnel soignant par le fabricant
= Contrdle systématique des installations par le serv ice biomédical
=> + Projet de formation par simulation

La MV au sein d'un établissement participe pleinement a la gestion des risques; elle est une donnée
d’entrée qui permet d’améliorer le bon usage des DM , la rendant plus dynamique sur le terrain




