« Ce qui est intéressant derriére la saisie
des données, ce sont les statistiques. La
création de rapports et tableaux de bord
sur lesquels on peut identifier des indica-
teurs pour mettre en oeuvre des leviers et
modifier notre stratégie. »

M. Philippe Berthod,
Responsable du Service Informatique

L’Hopital Simone Veil en route pour
une maintenance unifiée

Le Groupement Hospitalier Eaubonne Montmorency
avait besoin d’un systeme de GMAO unifi¢ pour mener
abien les activités de ses différents services. Pour centra-
liser la gestion des interventions curatives, préventives,
pour bénéficier d’une base de données d’équipements,
pour obtenir des indicateurs et rapports et améliorer la
gestion des stocks et des achats. L’Hopital Simone Veil
a opté pour Coswin 7i, une solution de GMAO 100%
Internet riche en fonctionnalités.

Une gestion multi-sites, multi-services

L’Hopital Simone Veil regroupe le site d’Eau-
bonne et celui de Montmorency. L’enjeu pour ce
groupement hospitalier est de choisir un outil de
maintenance a la fois multi-sites et paramétrable.
La gestion de la maintenance en milieu hospitalier re-
groupe différents départements et utilisateurs. Le service
biomédical est en charge de la maintenance des disposi-
tifs médicaux. Ses activités principales sont « assurer la
maintenance du matériel » et « assurer la sécurité des per-
sonnes et des matériels. » Il est composé de 5 personnes.
Le service technique gére 1I’ensemble des équipements
de I’établissement ; batiments, murs, plafonds, plom-
berie, chauffage, climatisation, peinture, ascenseur
et mobilier, lits, etc. Il regroupe 22 personnes. Enfin,
le service informatique est en charge de la gestion du
matériel informatique. Il comprend 12 personnes.

En septembre 2006, le département biomédical est
a lorigine d’une démarche d’accompagnement de
1’établissement dans la mise en place d’une solution
de GMAO globale sur I’ensemble des trois services.
Il s’équipe alors de Coswin 7i pour la gestion de
ses dispositifs médicaux. Les atouts du logiciel :
modulable et paramétrable. La fonction mainte-
nance au sein de I’hdpital connait alors une petite ré-
volution. Elle n’était jusqu’a ce moment-la pas re-
liée : chacun avait sa propre manic¢re de fonctionner.



Secteur
Santé — Hopital

Problématique

Fournir aux différents services un outil
commun de gestion de la maintenance per-
formant et paramétrable.

Solution

Mise en place d’une solution de GMAO
complete pour les services Informatique,
Technique et Biomédical

Produits et services utilisés
Coswin 71

Siveco Reports

Formation sur site

Bénéfices

* Installer une organisation centralisant la
gestion de la maintenance

* Bénéficier d’une base de données des
équipements

* Améliorer la maintenance préventive

* Obtenir des indicateurs et rapports

* Meilleur suivi des colits de maintenance

* Extension de la gestion de maintenance
a la gestion des stocks et des achats

explique Nadeége Aubert, responsable du service biomédi-
cal.

Autre particularité¢ de [’hopital, la
gestion de la maintenance est plani-

informatique, Philippe Berthod, est de développer la part
du préventif. Grace a un meilleur pilotage de I’activité
de maintenance, le résultat escompté est de distinguer les
Ordres de Travail (OT) qui concernent une avancée (nouvel
équipement, nouveau logiciel, etc...) des OT suite a une
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Simplifier la vie des utilisateurs

Les 3 services de maintenance ont
un nombre de demandeurs illimité. Cependant prés de
70% des demandes d’intervention sont saisies par les servi-
ces mainteneurs et non par les demandeurs qui passent leur
DI par e-mail ou téléphone. L’objectif de chacun des servi-
ces est donc le déploiement de 1’utilisation de la solution a
I’ensemble des demandeurs pour la saisie de leur DI. Les
services médicaux ont une version web avec un acces sur
tous les postes. Ainsi, ils devraient
relever le numéro d’appareil incrimi-
né puis envoyer leur demande d’in-

SR

tervention, ou au moins informer sur

le probléme détecté dans la GMAO.

Un déploiement

personnalisé et modulable

panne. Pour les deux années d’exploitation
de Coswin, 3218 OT ont été créés en 2007

ﬁ et 3091 OT en 2008.

. - L’objectif a terme du service est d’optimi-

@ ser I'utilisation quotidienne de I’application.
Optimiser les opérations fonctionnelles et

E améliorer la qualité¢ de 1’information et du

reporting.
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,explique
Philippe Berthod.

Le service technique

Coswin est en cours de déploiement au service technique.
La base de données se constitue au fur et a mesure
des demandes d’intervention et des créations d’OT. Le
service technique regroupe de nombreux équipements
trés divers. Par exemple, il y a un total de
956 lits pour I’hopital soit autant d’équi-
pements a répertorier dans Coswin. Avec
une cinquantaine de demandes journa-
liéres, le double enjeu du service est de
déployer la solution pour les demandeurs et
de paramétrer la nomenclature de ses

Chaque profil déclaré sur Coswin a

équipements. L’objectif fixé au 1* septem-
bre 2009 est une mise en route effective

acceés a ses propres informations.
Les outils de personnalisation des
écrans par profils utilisateurs
(Techniciens, Ingénieurs, Respon-
sables, Demandeurs) tels que les
indicateurs graphiques proposés par Coswin 7i permettent
d’adapter I’interface.

Le service informatique

Les fonctionnalités «Historique, Stock et Equipement»
contribuent a une meilleure gestion des équipements du parc
informatique (PC et imprimantes). La maintenance est prin-
cipalement d’ordre curatif mais la volonté du responsable

de Coswin.

Les spécificités du secteur hospitalier

La maintenance en milieu hospitalier est sou-
mise & un certain nombre de normes régle-

mentaires.

explique Said Benrejdal, respon-
sable du service technique.

Certaines interventions nécessitent des autorisa-
tions et aménagements.

MATERIOVIGILANCE

C’est la surveillance des incidents ou des risques
d’incidents résultant de I’utilisation d’un Dispositif
Meédical apres sa mise sur le marché

La matériovigilance comporte :

* Le signalement et I’enregistrement des incidents ou
risques d’incidents,

» [’évaluation et ’exploitation des informations si-
gnalées dans un but de prévention,

*La réalisation de toute étude ou travaux concernant
la sécurité d’utilisation des dispositifs médicaux,
La réalisation et le suivi des actions correctives dé-
cidées.

CLASSEMENT DES DISPOSITIFS MEDICAUX
SELON LEUR CRITICITE :

L’Agence Francaise de Sécurité SAnitaire des Pro-
duits de Santé (AFSSAPS) est chargée de 1’évalua-
tion, du contrdle et de I’inspection des produits de
santé. Elle a aussi une mission de vigilance sanitaire
concernant ces produits.

Exemples de DM par classe :

CLASSE I : Compresse stérile, Thermométre, Lit an-
ti-escarres, centrifugeuse, chariot de ventilation, etc.
CLASSE 1II a : Pousse-seringue, Perfusion, Incuba-
teur, Matériel ophtalmologique, etc.

CLASSE II b : Respirateur, Bistouri ¢électrique, Mo-
nitorage, Ventilation, etc.

CLASSE III : Stérilet, Pacemaker (implantable au
niveau des patients), etc.




A propos de I’Hopital Simone Veil

Le centre hospitalier Simone Veil est né de la fu-
sion des établissements d’Eaubonne et de Mont-
morency en 1998.

Avec ses 2700 salariés et un total de 956 lits, I’ho-
pital figure parmi les 25 établissements publics
de sant¢ les plus importants hors CHU,c’est aussi
un hopital engagé, notamment dans 1’innovation
médicale (100éme opération robotisée pour la
prothése de la hanche assistée par ordinateur réa-
lisée en janvier 2002), les réseaux de soins et les
coopérations interhospitaliéres (notamment avec
le centre hospitalier d’Argenteuil et les grands
hopitaux du Val d’Oise) et public-prive (GIE pour

I’imagerie médicale lourde).

http://www.ch-simoneveil.fr/

« Coswin est un outil puissant »

M. Philippe Berthod

classique il n’y a pas de grande différence, c’est la
méthodologie d’intervention sur site qui difféere. Par
exemple, il nous faut une autorisation d’intervention
sur le bloc opératoire ».

Les dispositifs médicaux gérés par le Service Biomédi-
cal sont soumis a la matériovigilance, c’est-a-dire la sur-
veillance des risques d’incidents liés a un Dispositif Médi-
cal. Les dispositifs médicaux (DM) sont répertoriés selon
leur criticité en 4 classes (voir encadré Zoom métier).

Un lot défectueux déclaré par un fournisseur ou bien le
dysfonctionnement d’un dispositif médical signalé par
I’AFSSAPS, 1’Agence Frangaise de Sécurité SAnitaire
des Produits de Santé, nécessitent une gestion suivie et
planifiée de la maintenance des équipements.

Les fonctionnalités de gestion de documents, notamment
la possibilit¢ de lier des documents (rapports, contrats,
normes réglementaires) en piéce jointe, a un OT par exem-
ple, facilitent la tracabilité et la consultation des données
pour «une gestion des documents via une GMAQO sans
papier » , déclare Nadége Aubert.

Le service biomédical

Le service biomédical gere les équipements et 1’inven-
taire dans Coswin 7i. 3500 références sont rentrées. Les
plans de préventive sont eux aussi rentrés dans la GMAO.
« Coswin 7i est une bonne GMAO qui a un réel
potentiel, on peut faire plein de choses grice a Coswin »,
conclut Nadege Aubert.

550 interventions préventives ont été réalisées en 2008
et 1180 curatives. L’objectif a terme du service est
la mise en place d’indicateurs fiables, la gestion des
stocks et le suivi des colits associés aux équipements.

Les principaux résultats attendus

* Une gestion de la sous-traitance

* Des rapports et statistiques sur les OT, DI,

» Une meilleure communication entre les utilisateurs
* Interaction entre les services

* Une meilleure gestion des stocks et des coiits

* Un historique complet par service

» Un meilleur suivi des employés
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