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INTRODUCTION

[La coagulation et la section des tissus et vaisseaux sonéesdliss de procédures de ceelioscopie ou de laparotomie. Les chiyrirvent utiliser soit des bist0u1s

énergétiques (BE) a ultracision (Harm&hite Ethicon) soit des bistouris a thermofusion (Lige®dee Covidien).

ces deux types de procédés afin de s’affranchir des autres tiispoédicaux (DM) Obijectif:

évaluer l'efficacité
des mesures

correctives suite a ces

matériovigilances

[ Le Thunderbe&t(société Olympus) esin bistouri énergétique hybridequi associe]

Introduit au bloc en janvier 20X&uf cas de
matériovigilance ont été rapportés en quatre mois.
Arrét de fonctionnement du DM en cours d’interventigy.

Ces dysfonctionnements, semblant liés a un
mésusage, ont conduit a I'organisatimnouvelles
formations des chirurgiens et du personnel

paramédical.
Nom commercial Images du bistouri énergétiqug Technologie de forichnement Propriétés
- 8 i *Coupe rapide +++
HAR.MQMC@ . q Ultracision *Température atteinte supérieure a 200 °{,
commercialisé par Ethicon endommagement des tissus adjacents ++
LIGASURE® S - Thermofusion *Coagulation +++

L . S * Coupe +/- (lame froide intégrée au systéifne
commercialisé par Covidien e+ ( 9 Y )

*Coupe +++

THUNDERBEAT® e Hybride: Ultracision + sCoagulation +++
* Diminution du besoin de changement

commercialisé par Olympus Q\ Thermofusion d'instrument -> diminution du temps

d’intervention
*Mors pivotants

MATERIELS ET METHODE

L'analyse porte sur trois périodes (P1, P2 et P3): Les données d'utilisation pa
intervention ont été obtenue

— en combinant les

P1 informations du logiciel de

Grille d’évaluation

observationnelle élaborée de

facon pluridisciplinaire
Items principaux abordés:

o Période de |+ Avant introduction du bistouri énergétique hybride de mdi 9estion institutionnel SAP® -le temps de contact entre les
% référence a juillet 2014 (ATI)”desdcolmmanldgs et mors une fois la coupe

215' — trag(;ebiifé dlieso gtlglr?lis;iions effectuce A 4

<] - -les modalités et la fréquence
© P? JEDOC™ (Getinge) de nettoyage du bistouris

8’; Lqéigﬂﬂcﬁggrgg - Apres introduction du bistouri énergétique -l'apparition d’'un message

§ hybride de mai a juillet 2015 d’erreur

< — - l'utilisation du bistouri en

- « Suite & 'analyse des dysfonctionnements L@ehors du patient
X la mise en place de mesures correctives, de
Aprés mesures janvier @ mars 2016

« Comprenait de plus un recueil observationnel
au Bloc via une grille d'évaluation

RESULTATS

Evolution de I'utilisation de chaque catégorie de bistouris

correctives

Analyse prospective

Lors de P1, 1 BE est utilisé par intervention. En revaich
BEH en moyenne par intervention sont utilisés en P2.

[En P3 le BEH est employans 70% des interventionj

Thunderbeat ® Let aucun dysfonctionnement n’a été constaté.

Etude observationnelle:

H Ligasure ®

( L'étude observationnelle a montré que les gestes de pon

usage sont acquis et aucun défaut de fonctionnementjn’a
été rapporté.

Nombre d’intervention

u Harmonic ®

I

P1 P2 P3

DISCUSSION / CONCLUSION

Analyse des matériovigilance: Stress et les difficultés > Formations répétées ont permis a

Les dysfonctionnements constatés sont causés pa opératoiresavaient fait BE hybride de reprendre sa place

» un temps de contact entre les mors prolongé abandonner l'utilisation du dans la stratégie chirurgicale

» une absence de nettoyage de ces mors en bistouri énergétique > Il pourrait mémeemplacer les BE &
coursd'intervention hybride ultracision et BE & thermofusion
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