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Évaluer pour produire moins.
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Pourquoi l’écologie?

• Adapter nos pratiques sur le durable. 


• Enjeu majeur des progrès dans les soins futurs.


• Axe important de la politique actuelle.


• Prise de conscience collective du changement de pratique. 
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Médecin
★  Apprentissage/formation

★Prescription juste

★Sensibilisation au gaspillage

Technologie
★  Progrès

★Télémédecine/téléexpertise

Laboratoire
★  Sensibilisation

★Conditionnement  

Patient
★  Éducation sur sa plaie

★Éducation sur les besoins

Infirmier
★  Information 

★Collaboration avec le médecin

★Choix des pansements

Écologie



Technologie

• Forte croissance depuis la crise COVID-19

• Revue de la littérature sur 14 études publiées en 

2021.

• Toutes les études incluses montrent une 

réduction de l’empreinte carbone des soins de 
santé avec l’utilisation de la télémédecine due à la 
réduction des transports.

Chaque Km économisé, c’est autant de carbone sauvegardé.



Laboratoire

• Les rapports annuels avec effort écologique misent en avant.

• Montre un intérêt de l’impact écologique des produits

• Les facteurs évalués : L’empreinte carbone générée sur l’année


L’utilisation d’énergie renouvelable dans les laboratoires

Le recyclage des produits et utilisation de produit recyclé

Possession de véhicule électrique par l’entreprise

Déchets générés et la gestion de ces derniers

Consommation énergétique

Consommation d’eau

Packaging réfléchi (produit avec moins de matière et/ou 
avec plus de produits recyclés par ex)



Groupe Mölnlycke Smith and nephew

Année 2019 2021 2019 2022

Carbone généré (tonne 
CO2) 100 637 96 207 77 212 73 985

Énergie renouvelable NC En cours NC Oui

Déchets générés 
(tonnes) 13 412 13 638 11 837 12 389

Recyclage de produits 77 % 85 % 76 % 83 %

Utilisation de produits 
recyclés Oui Oui Oui Oui

Consommation 
électrique (GWH) 311 321 213 237

Consommation d’eau 
(1000m3) 2 081 2 169 650 694

Voiture électrique NC NC NC
26% des véhicules et 45% des 

nouveaux véhicules en 
commande



Le patient

• Doit comprendre la plaie, les mécanismes d’apparition et les mécanismes 
de guérisons.

• Comprendre les soins qui lui sont prodigués et les réfections de 

pansements.

• Apporter les bases sur les différents types de pansements et leurs rôles. 


• But : Rendre acteur le patient de sa prise en soins

Avoir une meilleure observance face au soin

Lui faire comprendre que les réfections de pansements ne sont pas 
toujours à des jours fixes et qu’une plaie est évolutive



Les soignants

• Connaissance des plaies + mécanismes de cicatrisation

• Connaissances des dispositifs médicaux (pansements)

• Pratique basée sur les preuves (Evidence Based Medecine/Nursing)


• But : 

Optimisation des soins = le bon pansement au bon moment

Réduire le temps de cicatrisation (réduction de déchets dans le temps)

Réduire les réfections (pansement adapté à la plaie, moins de réfection = 
moins de déchets)

Utilisation du pansement optimale (le pansement qui réduira le temps de 
cicatrisation et le nombre de réfections)

Bonne connaissance des soins à réaliser pour utiliser le nécessaire

Soins de plaies c’est un compromis entre les besoins et les moyens



Vers des pratiques adaptées 

• Analyse de pratique d’infirmiers du Royaume-Uni


• Étudie les pratiques et expériences sur les soins de plaies 
et les temps de port de pansement.


• 4 thèmes clés ressortent sur les pratiques


• Conclusions: les acteurs sont pour plus de formation et 
une meilleure utilisation des pansements et une réfection 
plus raisonnée basée sur la pratique et les preuves.


• En plus des économies qui seraient réalisées avec ces 
nouvelles pratiques.

1. Formation et éducation

2. Connaissance et information

3. Manque de confiance

4. Choix du pansement



Étude dans le service

• Étude réalisée dans le service sur une période d’un mois

• Quantifier les déchets produits lors des soins de plaies

• Base du volontariat (selon la disponibilité, la charge de travail)

• Consignes de réaliser les soins sans changer les habitudes

• Ce qui est évalué : Matériels utilisés lors des soins


Matériels jetés (ouvert non utilisés), déchets générés

Protocole de soins mis en place par les soignants

Pansement mis en place

Coût estimé de chaque soin

Poids des poubelles à la fin du soin



Résultats
Étude de 14 réfections de pansement

22 %

78 %
78% d’utilisation de set à pansements

82 %

18 %
18% des sets ont été utilisés entièrement

29 %

71 %
71% d’utilisation de paquets de compresses

30 %

70 %
70% des paquets de compresses ont été utilisés entièrement

13,9€

392g

Poids moyen des poubelles

Coût moyen des soins

(Matériels)



24 %

76 %

Déchets
24% des compresses jetées sans être utilisées (sets + paquets)

63 %
37 % 37% des champs stériles (dans les sets) jetés sans être utilisés

En conclusion


Favoriser le plus possible les packagings selon vos besoins.

Les sets déjà préremplies favorisent les déchets inutiles.

Bonne connaissance de vos pratiques pour adapter vos besoins.



Merci de votre attention !


