Parcours vers des soins de santé durables

Impact
environnemental

La durabilité au bloc opératoire nécessite une vision plus large
de Uensemble du cycle de vie des produits. Les produits multi-
patients sont souvent considérés comme un choix durable,
mais il est essentiel d’aller au-dela des simples analyses de
cycle de vie pour comprendre réellement leur impact. Ces
analyses sont utiles pour évaluer les émissions, mais elles
reposent souvent sur des données et peuvent omettre des
impacts clés liés au retraitement et au traitement en fin de vie.
Les évaluations de durabilité se concentrent sur des unités
individuelles et ne sont pas congues pour prendre en compte la
maniere dont certains produits peuvent améliorer les résultats
et alléger la charge environnementale du systeme de santé
dans son ensemble.

Emissions de gaz a effet de serre

Les systémes de santé représentent environ 4.4% des émissions
mondiales de gaz a effet de serre’, les blocs opératoires étant
particulierement énergivores. 80 a 88 % des émissions
proviennent de la consommation d’énergie et des gaz
anesthésiques?. Bien que la réduction des émissions liées aux
dispositifs médicaux soit importante, elle ne suffira pas a ramener
les émissions des blocs opératoires a zéro sans d'autres
changements significatifs. Les émissions des produits doivent étre
mises en balance avec leurs bénéfices cliniques, tels que la
sécurité des patients et l'efficacité des traitements.

La durabilité dans les
soins de santé ne se
limite pas aux émissions
et aux déchets d’'un
produit individuel : elle
inclut également
Uefficacité d’utilisation
des blocs opératoires et
l'atteinte de résultats
cliniques optimaux, qui,
ensemble, peuvent
réduire Uimpact
environnemental global
du systéme de santé.
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24 Cela accentue la pression sur les ressources
DeChetS hydriques locales. La qualité de l'eau influence
également la sécurité des produits : une eau
de mauvaise qualité peut augmenter le risque
de contamination microbienne et endommager
les dispositifs.

Les établissements de santé génerent 13 2%
des déchets urbains?, principalement non
dangereux. Les dispositifs médicaux produisent
des déchets a la fois a Uintérieur et a Uextérieur
du bloc opératoire. Cependant, l'utilisation de Pouut | on deS eaux USéeS
matériaux et les déchets issus des activités de
retraitement, tels que les linges, les produits
chimiques, les emballages et les kits de test,
sont souvent négligés dans les évaluations
actuelles. Les analyses de durabilité devraient
prendre en compte tous les déchets, y compris
ceux liés au retraitement.

Les eaux usées hospitaliéres peuvent étre 5 a
15 fois plus toxiques que les eaux usées
municipales® et contenir des produits
chimigues nocifs ainsi que des agents
pathogenes. Le retraitement des produits
multi-patients contribue a cette pollution, les
biocides et agents antimicrobiens entrainant

ReSSOUFCGS en eau une contamination. Les eaux usées

hospitalieres présentent également des
PN o -
La pénurie d'eau touche 34% du territoire de v Alavds db rsisamne U

L'UE#, et le changement climatique accentue les antimicrobiens (RAM), ce qui constitue un
épisodes de sécheresse. Les établissements de risque environnemental et sanitaire majeur®.
santé sont de grands consommateurs d’eau, en
particulier lorsqu'ils utilisent des produits
multi-patients nécessitant un nettoyage
intensif.

Les évaluations de durabilité devraient prendre
en compte la pollution des eaux usées et la
capacité des systemes de traitement a la gérer.

Pour évaluer la durabilité d'un Pour en savoir plus,

dispositif médical, il est nécessaire de scannez le QR code :

réaliser des analyses qui adoptent une E E
approche globale, en prenant en

compte le cycle de vie du produit et

son impact environnemental. Vos choix E
d’aujourd’hui peuvent contribuer a

construire un avenir plus durable pour

les soins de santé.
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