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Le contrôle des 
pinces Da Vinci 
  
Un retour 
d’expérience 

Céline Bréhier. Infirmière spécialiste technique en stérilisation. 
21/03/15 
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Eléments abordés 

•  La problématique liée au DM 
•  La technique manuelle appliquée aux HUG 
•  Le ressenti des assistants techniques en 

stérilisation 
•  Une méthode de contrôle, avantages et 

limites 
•  Une technique alternative, avantages et 

limites 
•  Une approche économique 
•  Conclusion 
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-  Dm complexe 
-  Difficile à nettoyer 
-  Contrôle propreté 

visuel uniquement 
extrémité  

-  Que se passe-t-il à 
l’intérieur? 
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La problématique liée au Dm 
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La technique manuelle 
appliquée aux HUG 

Etat des Dmx en sortie de salle 
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Le ressenti des ATS 
 

1)  Le prétraitement des pinces DaVinci après utilisation est –il difficile ? 
•  Oui 
•  Non 
•  Moyennement 

•  Si non question 3 
 
•  Si oui  ou moyennement : 
2)  Pour quelles raisons ? (classer dans l’ordre d’importance du – au + 

de 1 à 4) 
a.  Prend du temps 
b.  Les dispositifs sont fragiles 
c.  Les dispositifs sont chers 
d.  La procédure n’est pas simple 
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Le ressenti des ATS  

3)  Quand le matériel sort de salle et arrive en zone de prédésinfection il 
est : 

a.  Très sale visuellement 
b.  Moyennement sale visuellement 
c.  Peu sale visuellement 
  
4)  Si le matériel sortait de salle directement dans un sac de transport, 

dans des conditions sécurisées pour ne pas sécher avant 
retraitement  vous diriez que : (classer dans l’ordre d’importance du 
– au + de 1 à 4) 

a.  Pas de problème, puisqu’il est retraité en stérilisation centrale 
b.  Une étape de traitement manuel en moins, alors un risque en plus  
c.  Le temps gagné permettrait de faire autre chose 
d.  Un facteur de stress en moins 
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Le ressenti des ATS  

Résultat  de l’enquête :  

•  10 collaborateurs 

•  Question 1 :  Le prétraitement des pinces DaVinci après utilisation 
est –il difficile ? 
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Le ressenti des ATS  

Question 2 : Pour quelles raisons ?  

 

 

Céline Bréhier Infirmière spécialiste technique en stérilisation 

53% 

13% 

26% 
8% 

prend du temps 

dmx fragiles 

dmx chers 

procédure pas 
simple 



 21 

Le ressenti des ATS  

Question 3 : Quand le matériel sort de salle et arrive en zone de 
prédésinfection est-il ?  
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Le ressenti des ATS  

Question 4 : Si le matériel sortait de salle directement dans un sac de 
transport, dans des conditions sécurisées pour ne pas sécher avant 
retraitement  vous diriez que :  
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! Il reste des 
protéines, 
estimation 30-40 
microgrammes, 
après la pré-
désinfection en 
manuel 

Une méthode de contrôle, 
avantages et limites 
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! Après lavage 
automatisé avec 
le Medisafe PCF 
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Une méthode de contrôle, 
avantages et limites 
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Une méthode de contrôle, 
avantages et limites 

Résultat négatif 
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•  Sachet de protection et 
transport 

•  Maintien en milieu 
humide (éponge, produit) 

Une technique alternative, 
avantages et limites 
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Une technique alternative, 
avantages et limites 
 

! Après rinçage, à 
l’arrivée à la 
stérilisation 
centrale 
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Une technique alternative, 
avantages et limites 

Résultat environ 5 microgrammes 



 35 

! Après lavage 
automatisé 
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Une technique alternative, 
avantages et limites 
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Une technique alternative, 
avantages et limites 
 

! Résultat négatif 
après traitement 
mécanisé 
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Méthode de détection par 
écouvillonnage 
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! Résultat négatif mais: 

! Limites de la méthode 
de détection?? 

Méthode de détection par 
écouvillonnage 
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Une approche économique 

Quel coût? 
Distal Duck Kit (5pinces) : 4.00 chf/pince 
Distal Duck Tip soaker : 1.60 chf/pince 

(sans sac) 
Distal Duck Bag : 1.86 chf/sac 
4ZYME/4 litres : ?? 
 
Temps ATS : 0.80 chf/mn 
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Une approche économique 
Pr ix  ca ta logues  non  négoc iés 

Coût pour 1 plateau :  
Composition des plateaux : 5 pinces 
1 x Distal Duck Kit  =  20 chf 
Composition des plateaux : 7 pinces 
1x Distal Duck Kit + 2 Tip soaker  + 15ml 

4Zyme® = 20chf + 3.20chf  + ?? > 
23.20chf 
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Si achat au détail : 
Composition des plateaux : 5 pinces 
5x Tip Soaker + 1Distal Duck Bag + 75ml 

4Zyme ® + 1 seringue = 8 chf + 1.86chf + ?? 
+ 0.15chf > 10.01chf 

Composition des plateaux : 7 pinces 
7x Tip Soaker + 1Distal Duck Bag + 105ml 

4Zyme ® + 1 seringue = 11.20 chf + 1.86chf 
+ ?? + 0.15chf >13.21chf 
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Une approche économique 

• Temps gagné ? 
  
• Environ 10mn en prédésinfection par plateau 
• Mais augmentation du temps en stérilisation 
centrale pour le rinçage avant  lavage avec le 
Medisafe  PCF 

 
• Pas d’impact réel sur le temps humain 

 
•  Commentaires: coût distal check (sans négociations) = 6.00 CHF par 

test  
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! Sur des dispositifs 
très sales comme les 
ciseaux bipolaires le 
nettoyage reste 
difficile même avec 
un lavage automatisé 

Méthode manuelle + medisafe 
PCF? 
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Conclusion 

•  Difficultés de traitement manuel pour les DMx complexes 
•  Limites de tests de détection de protéines 
•  Résultat visuel interprétable uniquement sur les parties 

« visibles » 
•  Le contrôle sous microscope doit il être systématique? (le 

fabricant préconise une loupe avec grossissement x 4) 
•  Alternative du pré-nettoyage en sortie de salle d’opération 

intéressante, mais de la responsabilité de l’infirmière 
instrumentiste…changement de pratiques…coûts… 

•  Merci pour votre attention 
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