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Introduction : Les tragabilités sanitaire, financiere et du bon usage des dispositifs médicaux
implantables (DMI) répondent aux exigences réglementaires fixées par les décrets n°2006-1497 relatif
aux regles particulieres de la matériovigilance et n°2005-1023 relatif au contrat de bon usage (CBU).

Objectif : L'objectif de notre travail est d'évaluer I'impact financier que représentent les DMI NP et
d'analyser les causes de non pose pour I'année 2012.
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Répartition budgétaire Année 2012 Répartition des causes de non pose des DMI
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Conclusion : Sous peu, I'item raison médicale sera mieux défini afin d'éviter le biais de catégorisation. Un suivi
systématique des DMI NP défectueux a été mis en place avec vérification systématique de la présence d'une déclaration de

matériovigilance. Ce bilan, présenté en CMDMS ainsi qu'aux poles concernés, permet une autoévaluation des unités de
soins, qui sont de plus en plus intéressées par cette collaboration.
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