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Introduction:

Selon le décret du 29/11/2006, les DMI sont soumis a la tracabilité sanitaire. Il s’agit d’'un enjeu majeur des établissements de santé. Dans une démarche d’amélioration continue de la qualité et de la sécurité
des soins de notre CHU, une cartographie des risques a été entreprise afin d’établir un plan d’action et de cibler les risques sur lesquels agir en priorité.
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Conclusion:

CADMS: Centrale d’achat, approvisionnement, distribution et dispensation des DMS; GM: Site G. Montpied du CHU; AD: Achats Directs; BL: Bon de livraison

La réalisation de cette cartographie a permis de mettre en évidence les risques les plus critiques et d’élaborer un plan d’action pour optimiser la tracabilité des DMI au sein de notre établissement.

Les eéchanges pluridisciplinaires au cours des reunions de travail ont permis de sensibiliser les différents acteurs du circuit a I'enjeu de |a tracabilité et aux difficultés de chacun, constituant une base solide pour
la conduite a venir du plan d’action. Néanmoins, des moyens humains et matériels sont nécessaires a la conduite du plan d’action .

La prochaine étape du projet est de le faire valoir au niveau institutionnel pour obtenir des leviers de financement et ainsi mettre en ceuvre le plan d’action.
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