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*Evaluation nombre de DM à relaver, mode de traitement, traçabilité de l’étape 
*Harmonisation des pratiques

Matériel et méthodes
*création fiche « DM à relaver »

� Analyse rétrospective sur 3 mois

Résultats

834 DM relavés sur 3 mois : 222 relavés en laveur (27%), 403 relavés manuellement (73%)

Discussion 

Zone conditionnement : DM à relaver

Objectifs
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� Etude du nombre de DM rouillés à réaliser 

� ↑ utilisation rénovateur
DM rouillés

� Travail avec le bloc opératoire pour 
améliorer l'étape de prédésinfection

Certains DM relavés fréquemment (pinces 
bipolaires, barraya)

� DM non démontés ou non branchés : cibler 
et actualiser fiches de lavage des DM 
concernés

� Amélioration du circuit

↑ traçabilité, informatique des non 
conformités en sortie laveurs

� Homogénéisation des pratiques

� Amélioration de la prise en chargeRéactualisation mode opératoire "prise en 
charge des DM en sortie laveurs "
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Retour zone lavage + fiche « DM à relaver »

Conclusion
•Homogénéisation et amélioration des pratiques
•Pistes d’amélioration du traitement des DM en collaboration avec le bloc opératoire
•Réorganisation des DM à relaver manuellement pour traçabilité informatique exhaustive
•Réévalution à 1 an  + étude de la traçabilité du lavage manuel pour les DM à relaver


