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CONTEXTE OBJECTIFS

Le parc d’un hopital de 1100 lits (Adultes et Enfants) est de
362 moniteurs de prise de tension, 29 modeles, 13 fabricants
nécessitant 48 références de brassards non stériles réutilisables par les soignants

v/ Améliorer la qualité des soins par la simplification de I'utilisation du matériel

Standardisation décidée par le COMEDIMS v Evaluer I'impact économique d’un tel déploiement

Déploiement d’une gamme de brassards a raccord universel v/ Evaluer la plus-value d’une gestion centralisée de ces consommables par la PUI

(connecteur spécifique du moniteur et brassard unique) 5 . 5 . A
2 8 brassards utilisables sur tout type de moniteur en regard d’autres circuits en place dans d’autres Etablissements de Santé (ES).

MATERIELS & METHODES

» Avant standardisation : recensement des moniteurs, état des brassards (bon état, Iégerement détérioré, vétuste)

» Standardisation des brassards en octobre 2011 : centralisation des consommables par la PUI et mise a disposition du matériel dans les
services avec formation du personnel infirmier

» Apreés standardisation : enquéte de satisfaction a 3 mois dans dix unités de soins (3 pédiatriques, 7 adultes dont les urgences),
sélectionnées sur 3 parametres : nombre (nb) de moniteurs, nb de modeles et nb de mesures de la tension

> Evaluation de I'impact financier du déploiement par rapport aux consommations relevées de 01/2010 a 10/2011 a I'aide du logiciel SAP
(amortissement sur 3 ans)

» Enquéte téléphonique auprées des gestionnaires de DM de 18 ES de proximité (10 CHU et 8 CHG)
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CONCLUSION

La gestion de ces consommables engage un partage de responsabilité entre
équipe de soins, EOH, atelier biomédical et PUI.
22% (4/18) des PUI La centralisation par la PUI engendre un gain en terme de :
interrogées gerent ces - logistique (-84% de références)
DM non stériles - sécurité des soins (brassard neuf et adapté)

- satisfaction compléte des services (80% sont tres satisfaits, 20%
Hors du champ des satisfaits)

responsabilités
mPUI = Biomédical pharmaceutiques pour un surcolt acceptable (1 745 euros sur 3 ans)

Adulte Pédiatrie

La gestion des brassards dans 18 ES
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