Reévaluation des connaissances
sur les vigilances reglementaires
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Uvigilances a eté realisé en 2003 au Centre Hospitalier
d’Argenteuil. En 2007, le groupe Gestion des Risques et
Coordination des Vigilances a souhaité evaluer, par une !Ji o
nouvelle enquéte, I'efficacité des mesures correctives * Un questionnaire avec 4 themes
apportees : procédure dans le guide des bons réflexes, e 17 praticiens, 19 IDE, 11 paramédicaux, 13 cadres de santé
fiche de déclaration des incidents, enseignement. et 8 administratifs de tous les services
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Existe-t-il une tracabilite pour les stupéfiants ?

pas toujours correct : l'albumine est considérée comme

un produit sanguin labile (35%), le lecteur de glycémie

est relié a la pharmacovigilance (71%), l'oxygene a la
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( - Il apparait que les résultats sont similaires a ceux de 2003. Les supports creés sont bien connus mais restent insuffisants pour la maitrise des vigilances.

Seule une formation de I'’ensemble du personnel, et aupres de tous les services, permettra d’améliorer nos résultats. Une réeflexion est en cours : intranet,
staff, information des cliniciens lors d’une Formation Médicale Continue, information des cadres de santé lors de réunions annuelles...
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