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ACTIVITE
ET FREQUENTATION

ACTES & LITS & PLACES PAR SPECIALITE
CONSULTATIONS
EXTERNES
EXTERNES 120 . 178
USLD (39 %) ' =H EHPAD (5.7 %)
801 290 137 Bl
actes et consultations E{M’ %) U'g{e]nffgj
(+0,7 % par rapport & 2021) .
1" employeur Py(5%) |
Nouvelle Aquitaine 172 B
14200 salari¢ Y.
salaries VALORISATION 13
TOTALE DE UACTIVITE : s
, . Chirurgie (24,3 %) v
1500 médecins MEDICALE
A 2 2451LITS AU CHU 417 PLACES AU CHU
3600 |nflrm|erS 601 331 633 e » 1244 qu GH Pellegrin * 210 au GH Pellegrin
3000 AS et AP e » 276 au GH Saint-André » 65 qu GH Saint-André
(et ) I AT A » 1131 au GH SUD » 142 qu GHSUD
et NoUsS
REPARTITION DE L’'ACTIVITE MCO
ORIGINE A?mis_sim Sij?urs [=24h]) Journées (<Z4dh)
m PHIQUE Médecine 209 295 341 559 153 963
G Chirurgle 39754 143 745 15796
DES PATIENTS Gynéco-obstétrique 14 897 47 B&7 5701
Psychlatrie N 2703 206
M 55R ETI4 26970 EON
de Gironde dont: USLD 7 37579
=+ Bordeaux Métropole - 45,24 %
—+ Département hors Bordeaux iz . i
Métropole: 30,08 % Total CHU 269 41 79713 183 687
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Arrété du 16 juin 2021 modifiant 1'arrété du ler aotut 2016 modifié déterminant la liste des
tests, recuelils et traitements de signaux biologiques qui ne constituent pas un examen de
biologie médicale, les catégories de personnes pouvant les réaliser et les conditions de

réalisation de certains de ces tests, recuelils et traitements de signaux biologiques

NOR : SSAP2116556A

ELI: https:/fwww.legifrance.gouv.fr/eli/arrete/2021/6/16/S5AP2116556A jo/texte
JORF n°0143 du 22 juin 2021

Texte n® 12

Signaux biologiques

Responsabilité légale
autre professionnel
de santé

Responsabilité légale
du biologiste — Démarche qualité
(Annexe 1)

Respect normatif

Démarche qualité

ISO 15189v2022 Historique sur CHU de Bordeaux
Injonction de la Direction
d’une sécurisation du parc




GLUCOSE CAPILLAIRE Ri
Un impact sur la prise en charge ? Oui 28l
patient

Insulinothérapie k

v
< Fédération Francaise

des Diabétiques

Des patients solidaires contre le diabéte

utosurveillance

. Lors de la mise en place de l'insulinotherapie, il est recommande, en adjonction a
une monothérapie ou a une bithérapie, de débuter :

. de préférence par une insuline intermédiaire (NPH) au coucher ; TOUtEfOIS, la Haute autorité de sante (HAS) recommande :
. ou par une insuline analogue lente si le risque d’hypoglycémie nocturne est *Pour le diabeéte de type 1 : au moins quatre tests par jour_
préoccupant ) ) . =
L'instauration d’une insuline intermédiaire ou analogue lente pourra se faire avec les regles Les ObJeCtlfS glycemlques sont fixés entre 70 et 120 mg/dl
de pratiques suivantes : vantler <1 m | en -prandial
+  prescription d'une dose initiale faible, de 6 a 10 Ul par 24 heures ; avant le e.pas‘ et 60 g/d € pOSt pra dial. . .
+ mise en place d'une autosurveillance glycémique pour la prévention des *Pour le diabéte de type 2 : dans tous les cas, les objectifs
hypoglycémies et ladaptation des doses d'insuline (au moins 2 mesures lveémi fixé | —|
_glycémiques capillaires par jour a l'initiation de Tnsulinothérapie : au coucher pour glycemiques sont fixes entre 70 et 120 mg/d avant les

prevenir les hypoglycemies et au reveil pour suivre |'objectif) ; _ :
définition d’'un objectif pour la glycémie & jeun au réveil selon 'objectif d'HbA1c du repas et 180mg/d| en pOSt prandlal' Selon le type de

patient (cf. annexe 5 de I'argumentaire scientifique) ; traitement, la fréquence est variable.
+ _adaptation des doses d’insuline tous les 3 jours en fonction des glycémies au réveil . 1 . ] . . .

et de l'objectif fixé ; la dose peut &tre augmentée ou réduite de 1 ou 2 Ul ; *Pour le diabete gestationnel : les objectifs sont stricts : a
« réévaluation du traitement (ADO et/ou insuline) en cas d’hypoglycémies fréquentes : :

ou dune hypoglycémie sévare : jeun<0,95 g/l et < 1,20 g/l en postprandial.
+ recours éventuel a un(e) infirmier(ere) pour réaliser I'insulinothérapie (adaptation

des doses selon la prescription...)
HAS .

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2013-04/diaporama_rbp_strat_medic_controle_glyce_diabete_t2.pdf https://www.federationdesdiabetiques.org/diabete/glycemie



DESCRIPTION DU PARC mai 2024

CONNECTES ACI o comees Lo

GH Saint-André + Gradignan

GH Saint-André 30
GH Pellegrin 175 GH Pellegrin + Ch Perrens 446
GH Sud 167 GH Sud 80

Bandelettes uniques
11622 boites de 50 commandées en 2023 (PDH)

Logiciel centralisateur = ,,,E - o L
el (i FOE (e = @E 3 Cartographiés sur logiciel Infinity POC
Gestion dispositifs cQ identiques Gestion échanges par Services écos
Gestion opérateurs (2 niveaux) - - L
Gestion des CQl Saisie CQl sur logiciel par référents IDE
Gestion des résultats AFFICHAGE unité bloquée

mg/dI



Activité environ 15x glycémie veineuse
~ DOSAGE DE GLYCEMIE CAPILLAIRE PAR ACCU-CHEK Inform Il (connectés) 2023

. . ) Haut Lévéque Saint André Pellegrin TOTAL
|dentlflcathn . Patients| CQ |Patients| CQ |Patients| CQ |Patients| CQ Pat+CQ | Boites(50)
, Janvier 14922| 5892 3116 697 21593] 6721| 39631| 13310] 52941 1059
Operateur (COde agent) Février 14165] 5340| 2547| 607| 20186 6058 36898 12005 48903 078
. Mars 15640| 5930 2373 £95| 20001] 6700] 38014 13325 51339 1027
] Patlent Auvil 13716] 5310 2391 B13| 17344| 6210| 33451 12133| 45584 912
Mai 13307| 5320 2800 584 18616| 6336| 34723 12240 46963 939
Num de |0tS Juin 13801| 5365 2606 602| 18614| 6110| 35021| 12077| 47098 942
Juillet 13169| 5259 2636 731 18168] 6209| 33973| 12199| 46172 923
Aot 12978| 5078 2905 733| 19345] 6023| 35228 11834 47062 941
Septembre 13883| 5213 2694 645 19016| 5992| 35593 11850 47443 949
Octobre 14610 5608 3134 693| 20622] 6488| 38366 12789| 51155 1023
Novembre 13902| 5320 2829 £84| 20113| 6229| 36844 12233| 49077 982
Décembre 13083| 5216 3095 714] 19138] 6124| 35316| 12054| 47370 947
Total 2023 167176 64851| 33126 7998| 232756 75200] 433058 148049 11622
Logiciel Evolution par site des dosages patients ACI2
00 wPatieres .
concentrateur 500000 : — e
cobas Infinity POC — 250000
200000
JD0O00
150000
200000 100000
100680 S0000
I I m m
0 GHS GHP GHSA
2021 2022 2023 m2021 ®2022 m2023
Reléve de la PDH :
MNombre de boites (x50) MNombre de bandelettes Mombre UG commandeurs
\
|| 2022 21194 1059700 202
o
DxCare ~ 2023 16866 843300 199
« pancarte »
581107 ACI2

262193 Performa



LES OUTILS EN PLACE auprés des IDE/IADE/IBODE/SF

INTRANET

Accueil < Patient < Biclogic < Lecteurs de glycemie

1938 opérateurs en cours
38 approchent expiration quizz
Tracabilite de 1307 expirés

Quualité Securité et Partinence des soins v !GtEUI'S de glycemie
Les Poles médicaux du CHU v
Talésanté Cobuas Infinity Performa V 4
DEPAMMAGE | GLUCOMETRES
Memento w
GLUCOMETRES PERFORM.& non conncctés}

Via Trajectoire

Guides de pratique clinique v : ¥
GLUCOMETRES . Formation
Douleur v

Dhi sl fi i glucomaétre connecté pour
habilitation

Corps médical v




La mesure du glucose

capillaire

Importance et pieges

Diaporama audio

Le Décret no 2021-980 du 23 juillet 2021 relatif 4 la réalisation de certains actes professionnels par
les infirmiers et d'autres professionnels de santé introduit la notion de soins courants de la vie
quotidienne que pourront réaliser les aides- soignants et les auxiliaires de puériculture dans la limite de
leurs compétences et modifie les dispositions applicables aux infirmiers, notamment lintitulé et les
conditions de réalisation de certains actes relevant du réle propre de l'infirmier.

«L'infirmier ou linfirmiére peut également confier & l'aide-soignant ou l'auxilisire de puériculture la
réalisation, le cas échéant en dehaors de sa présence, de soins courants de la vie quotidienne, définis
comme des soins lies & un état de santé stabilisé ou & une pathologie chronigue stabilisée et qui
pourraient étre réalisés par la personne elle-méme si elle était autonome ou par un aidant.»

10/0]0
AS+AP

OUTILS PREVUS

Tutoriels sur INTRANET
Attestation automatique

Réalisation d’'une mesure
de glycémie

Vidéo tutorielle

Réalisation d’'un CQl

Vidéo tutorielle




cobas® infinity POC

Environnement digital
cobas Infinity POC
ACI2

Appareils

Gestion de l'appareil Gestion de idation de i i Rapports Configuration

P u I Se l'opérateur résultat patients

Autres :

Performa, Hémocue, ABL90

ACI2 UU14581603-1
UU14581603

N R R R S R S R N

Nom de Iéte [ adresse IF

Configuration

LIST CLAV CB O/N

UU14575224

JII14542178

Q, Rechercher un appareil Etat de l'appareil
Q, Rechercher un appareil Etat de l'appareil
= 5EST4 &
0 ° . I ZNUKUA
i) uu14206520 I/ \ ] =
A2 uu14170114
U ! -
|' | ".&BLQDJEATER Connexion co 2NORD B
ABLIOMATER Ul 4169849 Connexion cQ
|_|‘| ACIZ UU14213250 25UD A
l;; UL14213250 14213201
A Détails de fappareil 25UD8 Détails de appareil
- a9 U14171845
az) UL1448963 Nom de l'appareil Type dappareil - Norn de Fappareil Type dapparsil
. SEST4 Actl - om de (3ppa ¥pe dzppare
[i ) Ackuuissoess [ ZemeousT 3¢ OUEST et
Lr UU14489633 MNuméra de série Demiére synchronisation = Lunaszrso Numéro de série Demire synchrenisation
: UU14206520 02/05/2024 04:51 J0UEST 3 UU14526721 10/05/2024 10:20
=) ACIZ UU14490971 .
l|_|_| - ot N UU14357743 o R
) U1 449097 placement crologiciel Emplacement Micrologiciel
HL - 5 Cardio 04.06.04 3EST 1 HL- 30 Cardio 0406 04

LIST CLAV CB O/N

Nom de [héte / adresse IP

= 3e OUEST

[i 'i"| ACIZ UU14586315 U wiese
= UL14586315

3est2
(G ACI2UU14591689 : UU14413540 i i
[I_I| - Messages et notes de l'appareil ; Messages et notes de lappareil
= UL14591689

- . | - 4 EST’3 . 3 demiers messages ou notes de [appareil

l|_|| ACIZ UU14591603 3 demiers messages ou notes de ['appare UU14359752 O 85 ot ot Star .
- 1603 L :Cold Boot Start occurre
= UU14591693 CBS:Cold Boot Start occurred 4EST2 )
. . UU14213200
l| |.| ACIZ UU14594140 RFF:RF connection failed
o) UL14594140 CBS:Cold Boot Start occurred 4 puest

UuU14213168
A BOX?2 Defective strip detected.
ll_lJ UU14452139 CBS:Cold Boot Start occurred deme A3 GHP
| |\| BOX SUD-2 UutaszsTIe Afficher tous les messages et toutes les notes
l;; ULN4518183 Affich SEST3




Familles de CQ Rézultats de CQ externe

Glucose Gaz du sang Hématologie

Familles de CQ Résultats de CQ externe
Familles de CQ Résultats de CQ externe
Types dappareil A
Types dappareil A

o) W) @ @ © ® @ @

Tous les Aciil Performa Radiometer ABL
et inane 90 Tous les Acil Performa Radiometer ABL
glucose résultats de 0
glucose
Tous les résultats de CQ pour ACI Il (enregistrements : 25306) Test = | Q Rechercherpartest | Affcherton @iy L2
Tous les résultats de CQ pour Performa (enregistrements : 749) Test ~ ercher par test 7 Affichertout i) L3
ste Graphique
Graphique
O Emplacement Test Résultat Alarmes Date etheure de |z mesure  Date et heure de la w Lotdetest  LotdeCO
O appareil Nom de fag Test Niveau Résuitat Alarmes Plage Date st heure de la me: Date et hew ification Lotdetest  LotdeCQ
v ACII CONSULTATIONS PEL - Urg Adultes Gz Niveauz 302ma/dl - 307ma/dl  261-353mgrdl  10/05/2024 10118 10/05/2024 10:18 671049 30101055 3
v [] pefoma 59111830008 HL-1436 Gu?  Mveau2  296mg/dl - 307mg/dl  261-353mg/dl  09/05/2024 1825 09/05/202418:26 670988 23701059 »
v ACIIl Secteur VIOLET PEL - Neonat Mat 4N G2  Niveau2 307mg/dl - 307mg/dl  261-353mg/dl  10/05/202410:03 10/05/2024 10:03 671049 30101054 5
v [] Peforma 59111830008 HL-1436 Guz  Nvesul  45mgidl - asmgdl  30-60mgidl 09/05/2024 18:20 09/05/2024 1826 670388 23701059 3
v []  ACII Sectew VIOLET PEL - Neonat Mat 4N Gz Niveaul —46mg/dl - 45mgidl  30-60mg/dl  10/05/202410:02 10/05/2024 10:03 671049 30101054 5
v [] Perfoma 59111830692  SA-7653 Guz  Nveau2  277mg/dL - 307me/dl  261-353mg/dl  09/05/2024 1054 09/05/202410:55 670676 30101054 3
v [] AclI salle urgence PEL-REAMED 1A11A2  Glu2 Miveau2 300mg/dl - 307mg/dl  261-353mg/dl  10/05/202409:21 10/05/2024 09:21 671049 23701089 5
v [] Pefoma 59111830692 SA-7653 Guz  Nvesul 44mgidl - asmg/dl 30-60mg/dl 03/05/202410:50 09/05/202410:54 670676 30101054 5
v [ Acin AcRUUI4290968 PEL-REAMED 1A11A2 G2 Miveau2 310mg/dl - 307mg/dl  261-353mg/dl  10/05/202409:21 10/05/2024 09:21 671049 23701089 »
v [] Pefoma 59111830243 SA-1078 GluZ  MNveau2  303mg/dl - 307mg/dl  261-353mg/dl  09/05/202403:51 09/05/2024 03:52 670388 30101054 >
v (] Acll salle wgence PEL-REAMED 1A11A2 Gz  Miveaul 46 mgial - 4smgidl  30-60mg/dl  10/05/202409:20 10/05/202409:21 671049 23701059 5
) v [] Pefoma 59111830243 SA-1078 Guz  Nveaul — 49mg/dl - 4Smgdl  30-60mg/dl 09/05/2024 0351 09/05/2024 03:52 670988 30101054 5
v [] ACII ACI2UU14490968 PEL-REAMED 1A11A2 G2  Miveaul 45 mg/dl - 45mg/dl  30-60mg/dl  10/05/202409:20 10/05/2024 09:21 671049 23701059
) v [] pefoma 59111830243 SA-1078 GluZ  Miveau2  304mg/dl - 307mg/dl  261-353mg/dl  09/05/202403:51 09/05/2024 0352 670988 30101054
v [ Aol ACIRUU4STTOST FEL - REA URE Gz Miveauz 290mg/al - 307ma/dl  261-353mgol  10/05/202409115 10/05/202409:15 670953 30101055 5
v ] Performa 59111830243 SA-1078 Guz  Nvesul — 45mg/dl - 45mgdl  30-60mg/dl 09/05/2024 03:50 09/05/2024 03:52 670888 30101054 5
Famillesde CQ  Résultats de CQ exteme
Types d'appareil A
Tous les ACII Performa Radiometer ABL
résultats de %0
glucose
us les résultats de CQ pour Radiometer ABL 90 (enregistrements - 292) Test = | Q Rechercher partest ¥ | Affichertout @il

ste Graphique

O Nom oe Fappare Tt hwew  Résum Harmes Piage
b4 ] Radiometer ABL90  ABLI0_MATER  PEL-7481 Glu(BG) Niveau2 16,00 mmol/L 1430 mmol/L  12,50-16,10mmol/L  10/05/2024 05:41 10/05/2024 05:36
] B Radiometer ABL 90  ABL90_MATER  PEL-7481 G (BG) Niveau2 - 1620mmolll 4 CB89,QCOR 1430 mmol/L  12,50-16,10mmel/L  10/05/2024 04:12 10/05/2024 07:54
g ] Radiometer ABLS0  ABL90_MATER  PEL-7481 G (BG) Niveaul -0,0mmol/L - 0,10 mmol/L  -0,50-0,30 mmol/L 10/05/2024 04:03 10/05/2024 03.59
(o] ] Radiometer ABLS0  ABL90_MATER  PEL-7481 G (BG) Niveau2 4 1640mmolll 4 CB89,QCOR 1430 mmol/L  12,50-1610mmel/L  10/05/2024 03:10 10/05/2024 07:54
(o] ] Radiometer ABL90  ABLI0_MATER  PEL-7481 Glu(BG) Niveau2 o 1700mmoll A C589,QCOR 1430 mmol/L  12,50-16,10mmol/L  10/05/2024 01:55 10/05/2024 07:54
[~ ] Radiometer ABLS0  ABL90_MATER  PEL-7481 G (BG) Niveau2 4 1720mmolll 4 CS589,QCOR 1430 mmol/L  12,50-1610mmel/L  10/05/2024 00:55 10/05/2024 07:54

© [] Recdiometer ABLSD ABL9O MATER PEL-7481  Glu(BG) Niveau2 4 1790mmollL 4 CS89,QCOR 1430mmol/L  1250-16,10mmel/L  09/05/2024 23:48 10/05/2024 07:54



Type de rapport Par emplacement, résultats détaillés Plage horaire (01/04/2024 - 30/04/2024
Location HL - 1 Cardio SAU

Nom du appareil - ID SAU 3 -UU14312314

Documenter Nom du test Glucose 2
cQl .

3IET
2ET
et
A ‘[
Cie | p o—O-o 5660 R o 6 o 0
A8 & FAY
I Rapports
Rapports de CQ Autres rapports _2ET
Création Boite de réception Archiver -3ET
Rapport de €Q par appareil Rapport de €Q par emplacement 01/04/2024 02/04/2024 15/04/2024 22/04/2024 20/04/2024
Description Descriptio O Niveau A Niveau
Pour un ou plusieurs appareils Pour un ou plusieurs emplacements 1 2
Créer Créer Niveau 2
OV tia .
308,50 307 740 240
Créer un nouveau rapport de CQ par emplacement
Date du test Résultat Cible Plage Résultat de la ‘Opérateur Lot de CQ Lot de
(mg/dL) (mgl (mg/dL) relecture bandelette
01/04/2024 16:29:46 307 307 261-353 Accepté 20101051 670988
Rechercher des emplacem..
o Empl aceme ms O\ 02/04/2024 20:51.02 299 307 261-333 Accepté 20101051 670988
04/04/2024 01:44:44 301 307 261-353 Accepté 20101051 670988
[0 Emplacement Site JE
05/04/2024 07:25:56 301 307 261-333 Accepté 20101051 670988
: 09/04/2024 08:10:18 307 307 261-353 Accepté 20101051 670988
[C]  HL-hemato magendi HAUT-LEVEQUE
10/04/2024 09:42:01 309 307 261-353 Accepté 20101051 670988
[0 HL-1 Cardio SAU HAUT-LEVEQUE 11/04/2024 20:22:09 an 307 261-353 Accepté 20101051 670988
12/04/2024 22:05:16 309 307 261-333 Accepté 20101051 670988
=1 i - |
D HL - 1 Cardio SI HAUT LEVEO‘JE 21/04/2024 00:16:22 307 307 261-353 Accepté 20101051 670988
22/04/2024 11:5525 300 307 261-333 Accepté 20101051 670988
[] HL-1Hemo HAUT-LEVEQUE
24/04/2024 09:50:556 309 307 261-353 Accepté 20101051 670988
D HL- 1042 HAUT-LEY EQU E 27/04/2024 08:33:50 303 307 261-353 Accepté 20101051 670988
28/04/2024 18:06:.09 318 307 261-353 Accepté 20101051 670988
29/04/2024 22:13.05 323 307 261-333 Accepté 20101051 670988
30/04/2024 21:58:40 323 307 261-353 Accepté 20101051 670988




ACCES AUX HABILITATIONS

Connexion

Q, Recherche de lopérateur

Tous Prochain(e)

Certifications

&7 ML RICA ACI2 Glu
l
' JES
Détails de l'opérateur Exe I l p I e
. Jeanne
] Mom Adresse e-mail r
o ' Opérateurs
1 MUMEre e terepnone Numéro de 1léphone portable
| - -
' OLENE Groupe de travail Deétail du profil
[ - Operator
A AARIE HELENE Description Rile
| IDE -
) L max LDAP ID réseau
] Non -
| T, Faniry Emplacements Q  Recljerche de lopérateur Certifications
| A YAMGI-ZMut
] BRANCO, Pedro LR Tous Prochain(e) Expiré
| -
: 4E Cardio 5E Cardio 50 Cardio 01051754 A -
1 rme HAUTLEVEOUE ~ HAUTLEVEQUE  HAUTLS
{ d  jessica A\ A2 6l
raana 0 N
IAURE
O, Recherche de lopérateur Certifications 0 Lh
Détails de l'opérateur
Tous Prochain(e) Expiré AMILLE .’.h o Adresse email
ANTOINE R, LEA Mumére de tléphone Numéro de téléphone portable
A A Aoz yN
! - -
(anessa D, Laure & Groupe de travail Détail du profil
! A - Operator
L. s
andra Détails de lopérateur Fome Description Rale
\ A Not Adresse e-mail A GUIGNARD ~
ViD) - !
! A Numeéro de teléphone Numéro de téléphene portable [ NDRA & II:JE:;AnP D reseau
- - 1
nille Groupe de travail Détail du profil Emplacements
! A GRP REA 1Etage Operator ! AMILLE A
“mmanuelle Description Réle ! REA MED 1A1 1A2 Rea Med 1A1 Rea Med 1A2
3 A IDE - 1 lromam PELLEGRIN PELLEGRIN PELLEGRIN
hantal A LDAP ID réseau [ ﬁ-\ﬁ
, Non -
\elanie Emplacements
'y Examen
i Anesth-Rea ) .
X, Lucie FELLEGRIN Etat Résultat Echéance
! A [} Valide - 16/03/2026
SHRYSTELLE A E&f_ﬂE? LA Eff;;‘lfs 2 Date de la demiére exécution Tentative Validité
5 : o - 0 24 mois

Nombbre de tentatives autorisées
3




CONTRAT D’ETUDE ANALYTIQUE
A PINITIATIVE DE ROCHE DIAGNOSTICS FRANCE

N°D'ENREGISTRMENT DU CHU DE BORDEAUX 2023-712-NHOROP-CPS-

RDF souhaite réaliser une étude analytique intitulée: « Evaluation
analytique comparative de la glycémie capillaire Accu-Chek® Inform II
- cobas pulse et son environnement digital » dans le domaine de la
glycémie capillaire, dont le détail est précis¢é a l'article 1 et dont le
protocole est joint en Annexe 1 (ci-aprés '« Etude »).

OBJECTIFS

Recueil des retours sur utilisation Intérét du digital

Evaluation performances analytiques

Suggestions d’améliorations Couplage

Ergonomie et environnement digital cobas pulse / cobas Infinity Edge smart

Intérét applications digitales
supplémentaires

Comparaison Accucheck 12 Applications digitales tiers




Indicatewr de charge

Ecran tactile

Bouton marche/amét—— (0

Fente dinsertion de la hﬂnd&lﬂﬂﬂa

et lumigre

Couvercle du compartiment de
la pile

Source lumineuse intégrés

Caméra de codes-barres

Lecteur RFID

‘cobas GLU




Premiere etape
Laboratoire




1/ INSTALLATION
Connectivité

Environnement

cobas POC de test

cobas Infinity Edge Smart (technology)

Une solution basée sur le Cloud fournissant des services a distance

Service g (Hospital /
Provider HF Lab) B o _ _
am | I’_ﬂrjﬂ Gagnez du temps et réduisez les perturbations du flux de travail
L LT
Roche
LIS/ POC Backend Systems Des services toujours plus
HIS Devices nombreux pour votre abonnement p— Distribution des lots
—— sarvicn IFH- —_?_—
- H ikt Activer le service a distance de o
a Roche pour les appareils POC & @11 % Installation et enregistrement
2 G |
DMS (ops) l Gateway Logiciel &
Mntaries cobas infinity edge Distribution q f“‘) Extraction de données dt
> Centralized d’applications @ b service
Management

D

infinity POC & el cobas




2/ ETUDE DE LINEARITE

Sur n=3 PULSE

Résultats et traitement sur POC Infinity

Linéarité
Site: HL Emplacement : HL - 6001 UG fictive
Type instrument : PULSE Nom instrument : PULSE A101002201
Numéro de série: A101002201 Matériel de test : Glucose Test Strip
LOT de test : 505602 Matériel de linéarité : PULSE Glucose Linearity
LOT de linéarité 10120928 Test: GLU OT A3
ID utilisateur : 170671 Date : 05/06/2023
Niveau Cible Régression lin  Heure Moy
1,00 26,00 25,00 09:30
38,00 09:31
31,50
2,00 42,00 39,00 09:32 Test de linéarité
38,00 09:32
38,50
3,00 59,00 53,00 09:33
55,00 09:33
54,00
4,00 131,00 124,00 09:34
123,00 09:34
5,00 318,00 302,00 09:35
302,50
6,00 529,00 511,00 09:36
511,00

APPROVED

Level 6

Obligatoire

Obligatoire

Obligatoire

Obligatoire

Obligatoire

Obligatoire

Test de linéarité ®
Passage 1 sur2
Résultat - Niveau 1

Glucose I

1.3

@ Réussi

Numéro de lot kit de linéarité |

Muméro de lot de bandelettes |

600

500

400

300

26,00 42,00 59,00 131,00 318,00

600

529,00

500

400

300

200

100

26,00 42,00 59,00 131,00 318,00

600

529,00

500

400

300

200

26,00 42,00 59,00 131,00 313,00

529,00




3/ ETUDE DE REPETABILITE (5 points)

Sur n=3 PULSE

Résultats et traitement sur cobas Infinity POC

Niveau 1 cible 58mg/dL
Niveau 2 cible 318mg/dL

Moyenne des CV (¢
1,42
0,64

n Moyenne d'échantillon

S0 o

(mg/dL) | {mmolL)

{mag/dL)

(mmol/L) (q'rn]'

100 40.0 2.22

0.910

0.0505 - i

100 204 449

- 1.5

100 130 7.2

100 14 107

- 1.25

100 128 18.2

- 1.60

Niveau 1
[woy —— TcCole T erwm | cvomx
56,20 59,0 0,98 1,74

Opérateur Lot de CQ

Date du test Résultat Cible Plage | Résultatde la Lot de
(mg/dL) (mg/dL) (mg/dL) relecture bandelette

05/06/2023 10:07:43 470-710 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:09:08 55,0 59,0 470-710 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:10:22 56,0 59,0 470-710 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10: 0 56,0 59,0 470-710 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:13:12 58,0 59,0 470-710 Accepté 10092775 595602

Niveau 2

309.40 318.0 1,50 0.48
il
(mg/dL) (mg/dL) (mg/dL) relecture bandelette

05/06/2023 10:18:18 307.0 3180 280.0-3560 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:19:40 309.0 3180 280.0-3560 Accepte 10092775 595602
05/06/2023 10:20:52 309.0 3180 280.0-3560 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:21:51 311.0 3180 280.0-3560 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:23:12 311.0 3180 280.0-3560 Accepté 10092775 595602

Niveau 1
oy Lcbe e Crui
956,20 59,0 0.71

Opérateur Lot de CQ

Date du test Résultat Cible Plage Résultat de la
(mg/dL) (mgidL) (mg/dL) relecture

05/06/2023 10:07:21 470-710 Accepte 10092775 595602
05/06/2023 10:09:04 56,0 59,0 47.0-71,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:10:24 56,0 58,0 470-710 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:11:57 56,0 59,0 470-710 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:13:10 57,0 59.0 470-710 Accepté 10092775 595602
Niveau 2
311,00 318,0 126 0,41
Opérateur Lot de CQ Lot de

Date du test Résultat Cible Plage Résultat de la
(mgidL) (mgidL) (mg/dL) relecture
318,0

05/06/2023 10:18:16 280,0 - 356,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:19:37 3 U,O 3180 280,0-356,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:20:54 310,0 318,0 280,0-356,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:21:52 3120 318,0 280,0 -356,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:23:40 313,0 318,0 280,0-356,0 Accepté 10092775 595602
Niveau 1
I I T
1,81
Date du test Résultat Cible Plage ultat de ‘Opérateur Lot de
{mg/dL}) (mg/dL) (mg/dL) relecture bandelette

05/06/2023 10 20 56.0 59.0 470-71.0 Accepte 10092775 595602
05/06/2023 10:09:03 55.0 59.0 A70-71.0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:10:17 57.0 59.0 47.0-71.0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:11:56 58,0 59,0 470-71,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:13:09 56,0 59,0 470-71,0 Accepté 10092775 595602

Niveau 2

308.60 318.0 3.20 1.04
-
(mgidL ) (mg/dL) (mgidL) relecture bandelette

05/06/2023 10:18:15 313,0 318,0 280,0-356,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:19:36 3100 3180 2800 -356,0 Accepté 10092775 595602
05/06/2023 10:20:57 304,0 3180 280,0 - 356,0 Accepte 10092775 595602
05/06/2023 10:21:55 306,0 318,0 280,0-356,0 Accepte 10092775 595602
05/06/2023 10:23:08 310.0 318,0 280.0-356.0 Accepté 10092775 595602



4/ TRANSFERABILITE
Comment faire une glycémie au CHU de Bordeaux

VEINEUX

Dans certains services

LABORATOIRE BIOLOGIE
DELOCALISEE

Artériel possible

Sur les 3 sites

ARCHITECT (Abbott)

GEM4000/5000 (Werfen)

CAPILLAIRE

GLUCOMETRES
IDE & AS, AP

De 2 types

Glucometres

Glucometres NON CONNECTES
CONNECTES




ETUDE DE TRANSFERABILITE

N=18
Tubes héparinés
(prescriptions LU)

Glusoe (mg/dL)

310,00
200,00
250,00
280,00
270,00
260,00
250,00
240,00
230,00
220,00
210,00
200,00
150,00
180,00
170,00
160,00
150,00
140,00
130,00
120,00
110,00
100,00

50,00

80,00

70,00

60,00

50,00

40,00

30,00

20,00

Comparaisons glucose sur 5 dispositifs

SEUIL 2,70 g/L

B Cobas Pulse

B Accu-Chek Inform I

7 8 9

SEUIL 1,26 g/L

SEUIL 1,00g/L

10

Patients

B Accu-Chek Performa Nano

11

12 13

B Architect 8002

14

15
SEUIL 0,27g/L

B GEM 5000

Risque coma

Diagnostic diabéete

Pré diabete

Alerte

Risque coma



ETUDE DE TRANSFERABILITE

Glusoe (mg/dL)

310,00
200,00
250,00
280,00
270,00
260,00
250,00
240,00
230,00
220,00
210,00
200,00
150,00
180,00
170,00
160,00
150,00
140,00
130,00
120,00
110,00
100,00

50,00

80,00

70,00

60,00

50,00

40,00

30,00

20,00

Comparaisons glucose sur 5 dispositifs

SEUIL 2,70 g/L

Risque coma

SEUIL 1,26 g/L

Diagnostic diabéete

Pré diabete

Alerte

Risque coma

1 2 3 4 5 B 7 2 9
Patients SEUIL 0,27g/L

B Cobas Pulse B Accu-Chek Inform I B Accu-Chek Performa Nano B Architect 8002 N GEM 5000



Analyses des discordances

Nombre de cas Concordance Comportement Amplitude de la
Méthode de PULSE et ACI2 glucometres entre eux discordance
référence vs labo -> Impact clinique ?

Seuil 1,26g/I 4 patients 4/4 - -
Fourchette 4 patients 2/4 1>1,26g/L 0,30-0,40g/L de delta
1,00-1,26g/L 1<1,00g/L 0,10g/L de delta
Seuil haut 2 patients 1/2 1< 2,70g/L Mais > 2,50g/L : alerte
2,70g/L
Seuil bas 3 patients 1/3 2>0,54g/L Mais 0,55-0,65g/L : alerte
0,54g/L

Merite des points complémentaires
Sang hépariné et non capillaire
Comparaison sang total / plasma : adéquat ? Roche compare a cobas laboratoire



Seconde éetape
Services de soins




OBJECTIF

Base de test

Dossier Patient
' MW POC

via
MW POC
GLIMS (SIL)

JUIN-JUILLET 2023

GHS Réa cardio adultes
GHS SAU et USIC

> JUILLET 2023
GHS Oncologie Magellan

GHP Dialyse




Contacts cadres de soins

Rencontre
Présentation
des objectifs et du pulse
Demande =20 mesures max

A disposition pour suivi
Suivi sur cobas POC Démonstration/formation

Relances si besoin des ambassadeurs
Prét 1-3 appareil(s)
Dépdt questionnaire




Exclusion delta

temps > 10min

127 points

Exclusion valeurs
aberrantes

118 points

ORIGINE DES VALEURS

Services
Sl et SAU cardiologie
Dialyse

Oncologie

Réanimation polyvalente
Urgences pédiatriques
Réanimation cardio Ad

Urgences adultes

41
29
13
11

exclusion

Classes

ou plus...

Répartition valeurs avant

Fréquence

NN W OoONO O

13
20
19
18
15
10

NN WN O

La régle de Tukey suggére de considérer comme valeurs aberrantes toutes les
observations qui sont a plus de 1,5 fois I'écart inter quartile (IQR) au-dessus du

troisiéme quartile ou en dessous du premier quartile -> =25 et +34

Répartition valeurs apres

exclusion

Classes

ou plus...

Fréquence

NN WO o o o

13
20
19
18
15
10

O O wmN O

Fréquence

PR NN

Fréquence

Répartition 127 points

5
0
5
0
5
O I T T-T T
IS S SN
25
20
15
10
5

0

Classes



ACI2

(mg/dL)

<54
54-100
101-126
127-200
200-270
>270

n
sur 127

0
16
25
56
24

0
16
25
54
17

e Etude des différences
40

°
30
3 ® 0,0
g 20 o *°°
= °
(]
@ ° o ® o ot
3 10 ". ‘o;:o G 0,
- ° V‘ . e © 2% o
Q o e s * o% o
< e Lo e °
) 0 50 CW 4 $oe i 200
S 10 ®e ¢ o®
2 ¢ s
= ° o ® °
o
-20
-30
ACI Il (mg/dL)
moyenne 4,822033898
ET 11,86939709

Test d'égalité des espérances: observations pairées

Variable 1 Variable 2

Moyenne 159,6186441 154,7966102
Variance 3640,784949  3434,419817
Observations 118 118
Coefficient de corrélation

de Pearson 0,980505007

Différence significative au seuil 5%
p value : 0,0000228139097040311




1ISO 15197:2013 (révision de la version 2003)

ché
ise sur \e mar Systemes d'essais de diagnostic in vitro - Exigences relatives aux systemes d'autosurveillance de la glycémie
A\lant m destinés a la prise en charge du diabéte sucré

Procédures de vérification; Validation de la performance par les utilisateurs

Minimum SMBG System Accuracy Critenna According to the ISO 15197 Standard 1n Its 2003 and
2013 Versions and the FDA Draft Guidance Document From 2014

[

IS0 15197:2003 IS0 15193:2013 FDA
Relative mumber of results 95% Qﬁ%u 95% 99%
Within +15mg/dl +20% +15 mg/dl +15% +15% +20%
At BG concentrations =<T5mg/dl =75 mg/dl <100 mg/dl =100 mg/dl Entire range

99% of results within CEG zones A+ B

*FDA draft guidance for Self-Monitoring Blood Glucose Test Systems for Over-the-Counter Use, published in 2014.

= 120 -
®In ISO 15197:2013 this acceptance criterion is also applied for the user performance evaluation. '-E” 100
- B804
'8 |
550 £ 604
d d t o
0 GRILLE d’ERREUR de CLARKE 1987 -
=
9 i 5 5 s
H EGA=Error Grid Analysis s 9
£ 00 e 20
S50 T ot paten Erreur acceptable £ 0]
o 350 a | Mo uifeac; ::1 clinical o a Y 4 ‘E -60 ‘
2 ‘ Glucose capillaire vs glucose de référence NES.e
H ] Bpresd P 1"00 12003 75-100 mg/dl 20%
m - 1
250 c | Lheyostec = . 1201375-100 mg/dl 15%
200 B | e 0 50 100 150 200 250 300 350 400 450 500 550
risk
150 Could have Blood glucose concentration (reference method) [mg/dl]
£ E dangerous
» consequences
E o = X 3y Figure 2.
@ 50 G rl I I e d e rre u r d e co n se n s u S Difference plot of an SMBG system (1 test strip lot. 200 data) following ISO 15197. According to ISO
15197:2003 (outer line), at least 95% of results shall be within +15 mg/dl at BG concentrations <75 mg/dl and
ISO15197: 99% d I A-B
0 + v ] (1] a n s a ZO n e = within £20% at BG concentrations =75 mg/dl). According to the revision ISO 15197:2013 (inner line), at least
g 2 00 490 200 5250 SHNT G0 400 M0 00" 5% . . 95% of results shall be within +15 mg/dl at BG concentrations <100 mg/dl and within 20% at BG
e : mecl I n t ro d u ct I o n d e I a p e rtl n e n ce concentrations >100 mg/dl. The results obtained with the SMBG system displayed shows 98% of measurement

results within ISO 15197:2003 accuracy limits but only 92.5% of measurement results within ISO 15197:2013

ou signification clinique e




fﬂ

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur

Questionnaire de satisfaction
Ergonomie, praticabilité

Accu-Chek Inform 11

cobas Pulse

Service de soins

0 = peu satisfaisant
Nombre de réponses

2 = trés satisfaisant
Nombre de réponses

1 = satisfaisant
Nombre de réponses

0 = peu satisfaisant
Mombre de réponses

1 = satisfaisant
MNombre de réponses

2 = trés satisfaisant
Nombre de réponses

Format appareil, prise en main

Ergonomie base, stabilite

Ecran - Visibilité - taille - Tactile

Poids - Format

Menus disponibles faccessibilité

Scan étiquette

Connexion de
l'utilisateur

Entrer le mot de passe

Ejection bandelette

0P

Praticabilité de la taille de la bandelette

Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette

Autonomie batterie hors base (si temps de I'observer)

Ejecter la bandelette

Maintenir appuyé

Qualité Caméra photos (si disponible)

- @

Points forts (expression libre pour commentaire)

Points faibles (expression libre pour commentaire)

Nombre de questionnaires recueillis =




N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur Accu-Chek Inform Il cobas Pulse
0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant 0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant
Mombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses MNombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses
Format appareil, prise en main 2 14 3 2 8 =)
Ergonomie base, stabilité 1 1z 5 ] ] 10
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3 11 4 3 5 11
Poids - Format 7 9 3 2 B 10
Menus disponibles faccessibilité 1 10 4 ] 9 7
Scan étiquette 6 8 5 13 2 4
Ejection bandelette 5 12 ] 3 7 7
Praticabilité de la taille de la bandelette 2 11 5 3 8 ]
Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2 12 4 2 7 10
Autonomie batterie hors base (si temps de |'ohserver) o 5] 9 1 4 10
Qualité Caméra photos ( si disponible ) 1 (o] ] 1 1 4
TOTAL de réponsesfitem 27 105 30 66

¥11%

-37%

+95%




N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur Accu-Chek Inform Il cobas Pulse

0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant 0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant

Mombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses MNombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses
Format appareil, prise en main 2 14 3 2 O 8 ‘ =) ‘
Ergonomie base, stabilité 1 12 5 o ‘ g ‘ 10 ‘
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3 11 4 s O 5 ) 1 @
Poids - Format 7 9 3 : @ 3 o 1w @
Menus disponibles faccessibilité 1 10 4 ] ‘ 9 ‘ 7 ‘
Scan étiquette 5 B 5 13 @ : @ s @
Ejection bandelette 5 12 0 s @ 7 ) ; @
Praticabilité de la taille de la bandelette 2 11 5 3 ‘ 3 ‘ ] ‘
Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2 12 4 2 O 7 ‘ 10 ‘
Autonomie batterie hors base (si temps de |'ohserver) o 5] 9 1 ‘ 4 ‘ 10 ‘
Qualité Caméra photos ( si disponible ) 1 (o] ] 1 O 1 ‘ 4 ’
TOTAL de réponsesfitem 27 105 30 66

O idem @® mieux @ moins bien




N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur Accu-Chek Inform Il cobas Pulse

0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant 0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant

Mombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses MNombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses
Format appareil, prise en main 2 14 3 2 o 8 ‘ =) ‘
Ergonomie base, stabilité 1 12 5 o ‘ g ‘ 10 ‘
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3 11 4 s O 5 ) 1 @
Poids - Format 7 9 3 : @ 3 o 1w @
Menus disponibles faccessibilité 1 10 4 ] ‘ 9 ‘ 7 ‘
Scan étiquette 5 B 5 13 @ : @ s @
Ejection bandelette 5 12 0 s @ 7 ) ;7 @
Praticabilité de la taille de la bandelette 2 11 5 3 ‘ 3 ‘ ] ‘
Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2 12 4 2 O 7 ‘ 10 ‘
Autonomie batterie hors base (si temps de |'ohserver) o 5] 9 1 ‘ 4 ‘ 10 .
Qualité Caméra photos ( si disponible ) 1 (o] ] 1 O 1 ‘ 4 ’
TOTAL de réponsesfitem 27 105 30 66

O idem @® mieux @ moins bien




N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

ire sur le nouveau if de lecteur

Accu-Chek Inform Il

cobas Pulse

0 = peu satisfaisant

1 = satisfaisant

2 = trés satisfaisant

0 = peu satisfaisant

1 = satisfaisant

2 = trés satisfaisant

Praticabilité de la taille de la bandelette

Mombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses MNombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses
Format appareil, prise en main 2 14 3 2 O 8 . =) .
Ergonomie base, stabilité 1 12 £ o . g 10 .
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3 11 4 s O 5 1 @
Poids - Format : @ & 1w @
Menus disponibles faccessibilité ] ‘ 9 7
Scan étiquette 13 @ 2 a
Ejection bandelette 3 ‘ 7

7]
(=]
=]

~

Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2 O 7 10
Autonomie batterie hors base (si temps de |'ohserver) o 5] 9 1 ‘ 4 10 .
Qualité Caméra photos ( si disponible ) 1 (o] ] 1 O 1 4 .
TOTAL de réponsesfitem 27 105 30 66

O idem @® mieux ® moins bien




N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur Accu-Chek Inform 1 cobas Pulse
0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant 0 = peu satisfaisant 1 = satisfaisant 2 = trés satisfaisant
MNombre de réponses MNombre de réponses Mombre de réponses MNombre de réponses MNombre de réponses MNombre de réponses
Format appareil, prise en main 2 14 3 2 O 8 ‘ 9 ‘
Ergonomie base, stabilité 1 / \ (1] ‘ 9 ‘ 10 ‘
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3 / CHU de Bordeaux \ s O 5 @ 1 @
o r
Poids - Format 7 7 A) de defaUt 2 ‘ 6 ‘ 10 ’
identitovigilance
Menus disponibles jaccessibilité 1 (1] ‘ 9 ‘ 7 ‘
Scan étiquette 6 s 13 ‘ 2 ‘ 4 ‘
->Qualité
Ejection bandelette 5 Ethuettes 3 @ 7 ) 7 @
Praticabilité de la taille de la bandelette 2 Imprimante 3 ‘ 3 ‘ 0 ‘
Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2 \ ->An0ma||e DSI / 2 O 7 ‘ 10 ‘
\ /
Autonomie batterie hors base (si temps de I'ohserver) o] B 9 1 ‘ 4 ‘ 10 ‘
Qualité Caméra photos { si disponible ) 1 (1] (1] 1 O 1 ‘ 4 ’
TOTAL de réponsesfitem 27 105 30 66

O idem @® mieux @ moins bien



N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur

0 = peu satisfaisant

Mombre de réponses

Format appareil, prise en main 2 O ‘ .
Ergonomie base, stabilité 1 . ‘ .
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3 O ) @)
Poids - Format 7 . ‘ .
Menus disponibles faccessibilité 1 ] . 9 ‘ 7 .
Scan étiquette 13 @ : @ s @
Ejection bandelette 3 . 7 ‘ 7 .
Praticabilité de la taille de la bandelette 7 3 . 3 ‘ ] .
Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2 _.'. 2 O 7 ‘ 10 .

1

\\
Autonomie batterie hors base (si temps de |'ohserver) o | o5 1 . 4 ‘ 10 .
Qualité Caméra photos ( si disponible ) 1 1 O 1 ‘ 4 .
TOTAL de réponsesfitem 27 30 66

O idem @® mieux ® moins bien




N=19 recueils
1 a 9 selon services
6 services

Questionnaire sur le nouveau dispositif de lecteur

0 = peu satisfaisant

Armin Clhals lafaem 11

Mombre de réponses
Format appareil, prise en main 2 £
Ejecter la bandelette
Ergonomie base, stabilité 1
Ecran - Visibilité - taille - Tactile 3
Maintenir appuyé
Poids - Format 7 ppuy
Menus disponibles faccessibilité 1
Scan étiquette 6
Ejection bandelette 5
Praticabilité de la taille de la bandelette 2
Praticabilité du dépdt de sang sur la bandelette 2
Autonomie batterie hors base (si temps de |'ohserver) o
Qualité Caméra photos ( si disponible ) 1
TOTAL de réponsesfitem 27 105

cobas Pulse

tisfaisant

0 = peu satisfaisant

1 = satisfaisant
Mombre de réponses

2 = trés satisfaisant
MNombre de réponses

s @

10

[
=

[ =]

=
=]

o

=
45}

wa

=]

Y

o

[ =]

w
=l
~

=
=]

O @ O| @

[

1 4 10
1 1 4 .
30 66

O idem @® mieux @ moins bien




Troisieme etape
Enquéte applications tiers




Tests 1|

S Bl

Insuline:

04/05/22 14:48

Test cétones

Type d'insuline ®
|
9 I
Insuline & action trés rapide
Insuline ordinaire
Insuline & action intermédiaire

Insuline & action prolongée

Mélanges dinsuline

Préc. (2/5)

04/05/22 14:47
Test de grossesse

ID 17067
o9 ]

Nom de l'insuline
——
¢ —

Humulin R

Novelin R

Préc. (3/85)

HB36%

Unités d'insuline ®
|
? ] I
Entrer les unités
2|
Préc. 4/5) Suivant

Commentaires
—
? —

Médecin informé
RN notifié
Aucune action

Emeur de procédure

Préc. 5/5)

Glucometre?

Entrées d'insuline

9 I

ID 170671

g = Pas que...
AUTRES FONCTIONNALITES

£

Entrer le n® de lot du kit de test
de grossesse

-

Entrer résultat cétones

"112 - mmol/L

-
i
La valeur doit &tre comprise entre 0. 4444

et 9.9 avec une décimale maximum.
Prec. ] (2 sur 6) | Suivant

| Préc. .(:lsurS) Suivant
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@GlucoTab

Glucotab

Congu pour le personnelinfirmier et
les médecins impliqués dans
l'insulinothérapie des patients
diabétigues dans les services

hospitaliers.

J'y vais

CardioSignal

Vise & améliorer la détection des
problémes cardiaques en proposant
une application précise et facile a
utiliser pour détecter la fibrillation
auriculaire.

Jyvais

Insslin Management
Saftware, from Hespital
to Home

Glytec

Aide a la décision relative a
l'administration de l'insuline pour les
cliniciens dans tout le continuum de

soins.

J'y vais

@ ClearScreen

ClearScreen Test Reader
(powered by TestCard)

Un panel d'outils digitaux qui lit,
enregistre et fournit des rapports
sur les tests Point of Care de Roche,
tels que Roche Combur-10 UX.

J'y vais

Applications disponibles* sur le systeme cobas® pulse

Imito

Vise & améliorer votre routine
clinigue quotidienne gréace a des
applications simples, sécurisées et

intégrées, comme par exemple

SteadyTemp

Thermomeétre intelligent pour des
mesures de température en continu
et tres précises a partir d'un timbre
adhésif.

['évolution de la cicatrisation des

patients.

J'y vais

J'y vais

Applications tierces

https://diagnostics.roche.com/fr/fr/article-listing/cobas-pulse-system-app-exchange.html



Transfert des images :

Interface avec systeme hospitalier

Tracer les TROD ?

Interét de photos ?
Camera sur dispositif

cobas Infinity Edge Smart
Applications de tiers

3

r

L COVID Documenter ?
BHCG Escarres/plaies/cicatrices...
. Toxiques urinaires

Strepto...




Puissance numeriqgue avancee
ClearScreen par TestCard bandelettes urinaires Roche Combur 10 UX
e Lecture
e Intégration
e Proposition des résultats
e \alidation de la proposition par les IDE
e Envoi dans le dossier patient
e Tracabilité compléete
e Pas de résultats papier ni « transmis » (oral, recopiage)
e Homogeénéité de la lecture

cobas pulse tt}‘ Combur " Testux

Test” UX
ii-:r.:ullllla -I ‘E‘I’.:'I-Illll:.'l:;l?:'; A ] [

cobas

https://www.testcard.com/clearscreen



https://www.testcard.com/clearscreen

Ecriture du questionnaire

Cellule Biologie Délocalisée

ENQUETE

Analyse Usages et besoins ?
Fonctionnalités
Pour relevés d’'observations

Paramétrage sur LimeSurvey

Cellule Qualité Pole Biologie

https://www.smartsurvey.fr/limesurvey/index.php/813117?lang=fr

14 questions
6-7 min
Lien par mail

Diffusion 2 mois
1 relance
80 destinataires
104 ouvertures du lien



https://www.smartsurvey.fr/limesurvey/index.php/813117?lang=fr

104 sont curieux : ouvertures

89 commencent (site, service, fonction...)
65% GHP, 27% GHS, 7% GHSA
49% cadres, 21% IDE/IADE, 19% médecins, 2% SF

RESTENT 68 questionnaires complets
(Pour 80 destinataires)

OUI Applications NON Applications

N=13 N=44 N=55
Font des photos

-

SIRIUS (1)
ICCA (2) USAGE photos Nombre photos/semaine
DxCare V(4) 188 20

ECG (2) 0 Dermatologie ‘
Glucometres (3) o Orifice KT
Mydiably/Glocko ° Tracé rythme

K Clevernet / fg . I O
P
<& & v m0310 ®10a50 =513 100 =>100




L'opérateur est-il identifié sur cette action ?

Si oui, comment ?

m OUl = NON

oul
Champ prévu
Mail
JNSP...
M4C (compagnon DxCare)

L'identitovigilance du patient est-elle respectée sur cette action ?

Si oui, comment ?

m OUl m NON

oul
76% Entrée manuelle sur dossier
24% ldentité par mail ou SMS
5% Etiquette sur photo

9% autre : scan NDA, remontée dans DPI




Voudriez-vous collecter des données médicales avec une application dédiée, mais non disponible a ce
jourau CHU ?

Quels seraient les intéréts de cette ou ces application(s) ?

m OUl = NON = NSP

Si oui, pouvez-vous préciser de quelle(s) type(s) d'application(s)
vOus pourriez avoir besoin et a quelle fin

+++ Plaies
Mise directe sur Dossier patient
Transmission médicale pour avis CAT
Suivi patient préop et postop a domicile
Certains parametres vitaux

m Tragabilité m Réglementation m Usage plus aisé

Outil institutionnel  m Pas de tél personnel m Gain de temps




https://g5-digital.com/docs/Hospitalia-65-77.pdf
#E-SANTE / transformation numérique Essai début 2024

AU CHU DE BORDEAUX, Clevernet™
CLEVERNET FAIT SES PREUVES
SUR LE TERRAIN Zzsesissmsien -

(5 O (20

Mai 2024

y
\
/4

¥

. . . . . . . _ 7 G5 Digital
Equipe de suivi des plaies et cicatrisation

Sur une tablette en mobilité, prise de photos, recueil de
données cliniques sur un formulaire et renvoi d'un CR

sous la forme d’'un PDF a DxCare Clevernet™ : I'allié mobile et polyvalent des établissements de
santé
Centre de télésurvei"ance Cardiologique Clevernet permet de collecter tous types de données de santé : constantes,
- . formulaires, documents, photos, signatures, consentements, données
Sur une tablette en mobilité, recueil du eConsentement du biomédicales, etc.

patient et renvoi sous la forme d’'un PDF a DxCare

Clevernet est une plateforme sécurisée, qui s'appuie sur une technologie
brevetée et s'interface avec tous les Dossiers Patients Informatisés.

Dr Rougier, Dr Piquet, G Duluc, M Deloire, J Domingorena



https://g5-digital.com/docs/Hospitalia-65-77.pdf

#E-SANTE / transformation numérique

A l'etude

AU CHU DE BORDEAUX, Clevernet™
CLEVERNET FAIT SES PREUVES
SUR LE TERRAIN St

Amc\ PN BANGUE de: STATION
C) OTERﬁl'T'glnEs' _@SANTE]

Mai 2024
USAGE photos -t
100
90
80
70
60 :
R 50 ' plissements de
40
30 .
20 -
10 . - Cleverne fie santé : constantes,
0 formulaires, _ entements, données
& & @ @ & biomédicales, etc.
& & > V‘O Clevernet est une plateforme sete puie sur une technologie
< o

brevetée et s'interface avec tous les DosS™ ts Informatisés.
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Documentation sur C(O)bas® A(-:(:U""'C’HEK®

Dialogue Roche cobas GLU test strips Inform Il
[REF] [CONTENT] [SYSTEM] TESTS
00009582016 2x 50 cobas® pulse REF 05942861
Type échantillon Sang total veineux (héparinate de Li ou Na et Sang total capillaire, artériel,
EDTA di ou tripotassique), artériel, capillaire, veineux (sur héparinate de Li ou Na
néonatal talon, néonatal artériel et EDTA), néonatal
Volume échantillon 0,6ul 0,6ul
Domaine de mesure 10-600mg/dL 10-600mg/dL
(0,6-33,3mmol/L) (0,6-33,3mmol/L)
Principe de mesure Glucose déshydrogénase FAD dépendante Quinoprotéine glucose
Electrons -> enzyme par médiateur déshydrogénase
électrochimique-> électrode Glucose->gluconolactone
Courant généré proportionnel a G Courant généré proportionnel a G
Calibration Sang veineux Sang veineux
Méthode référence hexokinase Méthode référence hexokinase
calibrée CPG-SM dilution isotopique, calibrée CPG-SM dilution

tracable NIST isotopique, tracable NIST
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