




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

Les dispositifs médicaux gérés par le Service Biomédi-
cal sont soumis à la matériovigilance, c’est-à-dire la sur-
veillance des risques d’incidents liés à 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 
l’AFSSAPS,  l’Agence Française 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 possibilité de lier des documents (rapports, contrats, 
normes réglementaires) en pièce jointe, à un OT par exem-
ple,  facilitent la traçabilité et la consultation des données  
pour «une gestion des documents via une GMAO sans 
papier » , déclare Nadège Aubert. 

Le service biomédical
Le service biomédical gère les équipements et l’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  grâce à Coswin »,  
conclut Nadège Aubert.

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

En savoir plus...www.siveco.com

A propos de l’Hôpital 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, l’hô-

pital figure parmi les 25 établissements publics 

de santé les plus importants hors CHU,c’est aussi 

un hôpital engagé, notamment dans l’innovation 

médicale (100ème opération robotisée pour la 

prothèse de la hanche assistée par ordinateur réa-

lisée en janvier 2002), les réseaux de soins et les 

coopérations interhospitalières (notamment avec 

le centre hospitalier d’Argenteuil et les grands 

hôpitaux du Val d’Oise) et public-privé (GIE pour

l’imagerie médicale lourde).

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

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 coûts
  • Un historique complet par service
  • Un meilleur suivi des employés
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« Coswin est un outil puissant »

M. Philippe Berthod 


