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INTRODUCTION

La sécurisation du circuit des implants passe par differents facteurs dont la maitrise des stocks locaux. C’est pourquol nous avons souhaite,
en étroite collaboration avec les blocs opératoires, modeliser la gestion de la composition des depots-vente qui concernent 50% des
réferences de DMI dans notre établissement. L’ objectif est de creer un outil permettant d’optimiser de maniere quantitative et qualitative la
composition des dépots afin de faciliter la gestion des stocks et améliorer la securité sanitaire.

MATERIELS ET METHODE

L’optimisation s’est portée sur 3 depots de chirurgie osseuse au bloc d’ortho-traumatologie en 2 temps:
1- La classification des reférences en regard de leur consommation annuelle:

= Classe A: DMI a « forte rotation » ayant une consommation supérieure a 12 par an.

= Classe B: DMI ayant plus de 2 consommations par an (mais moins de 1/mois).

= Classe C: 0 a 2 consommations par an.

= Classe D: DMI non consommes depuis 2 ans.

2- I’attribution d’une regle de gestion:
= Classe A: application de la formule logistique P=C x D + Z x D X 6. ( avec C = Moyenne des consommations, D = Delai moyen
d’approvisionnement , Z = Niveau de satisfaction, ¢, = Ecart type des consommations hebdomadaires )
= Classes B et C : 1 a 2 unites conservees selon la criticité de I’opération et le souhait des chirurgiens.
= Classe D : retour au fournisseur

RESULTATS ET DISCUSSION

Les depoOts A, B et C sont composes respectivement de 451, 463 et 84 reféerences.
Pourcentages de références par classe Exemple du depot 1 :
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40% En théorie, I’optimisation obtenue pour ce déepot permet de
réduire de 54% le nombre d’unités, principalement grace au
20% retour au fournisseur des DMI de classe D. En pratique,
certaines réferences de classe D sont gardées en dépot a la
0% demande du bloc, permettant néanmoins une reduction de
dépot 1 dépot 2 dépot 3 43% du nombre d’unités.
L’impact de cette méthode sur la sécurisation du circuit est cependant a ¢valuer grace a la mise en place d’indicateurs a la pharmacie, au bloc
et chez le fournisseur.

CONCLUSION

L’outil propose permet de s’adapter aux consommations afin de mieux répondre aux besoins réels des blocs operatoires, reduire la surface de
stockage et améliorer la tracabilite. La reduction du stock dormant présente egalement un interét financier pour les fournisseurs qui pourra étre
Impacte par la suite sur le cout global des implants.
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