Impact environnemental de la chirurgie du canal carpien selon
3 parcours : quelle place pour les dispositits médicaux ?
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Développement durable, écoconception, bon usage

INTRODUCTION MATERIEL ET METHODE
- Quels que soient les parcours, hypothese de distance égale entre le domicile des patients et

['‘etablissement de sante.
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Soins infirmiers

Analyser exhaustivement |'empreinte Consultation de suivi

environnementale de chaque parcours et en
extraire la place des DM afin d’eco-concevoir le
parcours le moins impactant possible.

3. Analyse de sensibilité pour isoler

Figure 1.:Schéma des flux des trois parcours :
7 P les impacts des DM
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DM de anesthésie (seringues, aiguilles, gants, compresses)
g g &

DM du champage (champ de soin, champ de table)
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Figure 4 : Empreinte carbone des DM du champage en fonction de la surface de champ
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CONCLUSION

Malgre une part variable de |I'impact des DM selon le parcours chirurgical du patient, la chirurgie en « office » reste le parcours le moins impactant (a
transport égal). A efficacité clinique identique [1], il convient donc de promouvoir ce parcours.
Cependant d'autres actions sont a mettre en place pour limiter cet impact comme l'utilisation de champs de taille adaptée ; l'utilisation de casaques
non renforcées sur cette chirurgie non invasive ; la réduction des conditionnements des compresses ; ou la mise en place d'une filiere de recyclage
adapteée pour les cables des aiguilles de neurostimulation.
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