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INTRODUCTION MATERIEL ET METHODES

-La_s;térilisation cer_1tra|e de notre établissemezﬁmiition_né et = Analyse de la production
stérilisé 114000 unités en 2010 (1263 m3) dont Q48gtile a Nombre de cycles, unités produites et dispenséesu efemps
usage médical (19 références). autoclaves nécessaires (T-D®Geting&)

=Dans la perspective d’'une augmentation rapide tte activité
nous aurions besoin de libérer du temps persommgselocaux|1]

||ttty

= Evaluation du temps personnel
Estimation du temps de reconditionnement de textile

“»Le but de cette étude est de réévaluer l'intérét da
production de textile stérilisable dans notre étalissement et

d’envisager le passage a l'usage uniqué&U)

= Recherche de solution alternative
-Evaluation des pratiques de I'utilisation des réfees textiles
-Codt de la stérilisation vs UU [2]

RESULTATS
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Figure 2: Devenir des unités produites.

ervices Consommat

Groupe de textile stérilisé Photograghles Solution de remplacement

Jerseys (5 références) Equwalents stricts sur le marché
Bande de crépe (4 références) | L ' 3 Bonne acceptation du personnel soignant

Boules de coton s.m Des dispositifs médicaux alternatifs ont été troyves
Drapage a usage gynécologique | | ; testés et acceptés.

Drapage de bloc opératoire : Pas d'équivalents satisfaisants. L'évaluation des
Eponge absorbante buccale pratiques montrent que ces références pourraient &

Kit sur-mesure supprimees.

DISCUSSION-CONCLUSION

=L e passage a UU semble pertinent. Il permettragain de temps personnel, une capacité de stérilisdde instruments Iégérement plus

grande, une simplification du circuit d'approvisimment et une meilleur tracabilité.
=De plus I'étude de colt semble étre en faveurldd vec une date de péremption 20 fois plus longue.
= Un entretien avec les services de soins va étlie&égmour arréter progressivement cette productimmetre établissement.
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