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Test d’une nouvelle version de notre logiciel de traçabilité COPILOTE®

INTRODUCTION OBJECTIFS 

nos soins

MATERIEL ET METHODES 

Identifiant Unique des Dispositifs 
Intégration et enregistrement à chaque réception  

Lecture automatisée sans 

retranscription des données

Mise en conformité aux 
textes réglementaires

Sécurisation de 
la traçabilité 

Sur la base test de COPILOTE® interfacée à Phast CIOdm

Pendant 8 semaines 

Analyse et catégorisation des non-conformités 

Scan de l’ensemble des codes-barres de tous les DMI réceptionnés

Photocopie du code-barres pour analyse
Code-barres non lu / non reconnu 

ou intégration erronée des données
= NON-CONFORMITE

nos soins

RESULTATS

➢ Initialement 10,2 % de non-conformités Seulement 0,9 % sans correctif possible

➢ Standard GS1 présent sur 99,5% des DMI avec un faible taux de non-conformités GS1 à scanner en priorité

➢ Evolution de l’organisation de la réception des DMI :

– Enregistrement automatisé des données du code-barres 

– Intégration du numéro de série dans un champ spécifique (26,6 % des DMI) 

– Intégration de l’IUD du plus petit conditionnement (11,9 % des DMI)

DISCUSSION / CONCLUSION

Causes de non-conformités de lecture des codes-barres

Enregistrement de l’IUD 

Lecture automatisée des CB

1 802 DMI scannés

➢ 184 non-conformités (soit 10,2 %)

➢ Informations encodées
N° lot (73,4 %) > N° série (23 %) > Les deux (3,6 %)

➢ Plusieurs niveaux de conditionnement et IUD
Concerne 11,9 % des DMI réceptionnés (n=215)

Standards de codification retrouvés

Part de DMI n’ayant aucun code-barre reconnu 
en fonction du standard de codification 

0,9 % des DMI restant sans correctif possible 

– Logigramme de priorisation
des codes-barres à scanner

– Formation des préparateurs à
la reconnaissance de l’IUD et
des standards de codification

GS1 majoritaire
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