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Le Développement Durable au CHD1
COPIL Développement Durable

Pluriprofessionnels 
Tous secteurs de l’établissement représentés
(médecine, chirurgie, plateaux techniques, transversaux)

Quelques exemples d’actions

Mobilité durable : 
installation de garages à 

vélos/trottinettes

Réduction des déchets :
Fin des bouteilles d’eau

Recycler : 
Mise en place de filières de tri « comme à la maison »

+ spécifiques (ex : DASRI, récupération des métaux au Bloc)



Le Développement Durable à la PUI2
• Gestion des périmés

• Réintégration des retours services dans les stocks 

PUI

• Trousses et sets sur mesure (DM)

• Filière de tris des déchets
• Spécifiques (chimio, MNU)
• Formation de l’équipe PUI
• Mise en adéquation des catégories de poubelles aux endroits de 

production des déchets

MNU = médicaments non utilisés
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• Gestion des périmés

• Réintégration des retours services dans les stocks 

PUI

• Trousses et sets sur mesure (DM)

• Filière de tris des déchets
• Spécifiques (chimio, MNU)
• Formation de l’équipe PUI
• Mise en adéquation des catégories de poubelles aux endroits de 

production des déchets

MNU = médicaments non utilisés

Quid de la gestion des DIMED dans 

les services de soins ?



Enquête DIMED3
• Enquête nationale

• Gestion par le C2DS et le Résomédit

• Mesurer qualitativement et quantitativement le gaspillage des médicaments à 

l’hôpital

• Les objectifs sont :
• Comprendre pourquoi on jette les médicaments
• Evaluer en € les DIMED 
• Evaluer en eqCO2  les DIMED 
• Evaluer le poids des DIMED et leur coût de traitement

• Pour
• Dégager et partager des pistes d’actions pour réduire le gaspillage médicamenteux
• Obtenir une filière REP DIMED (pollueur = payeur)

REP = Responsabilité élargie des producteurs 
DIMED = Déchets issus des médicaments
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• Méthodologie clef en main

• Définition du périmètre de l’étude

• Grille de recueil

• Affiches de communication



Enquête DIMED3
• Méthodologie clef en main

• Définition du périmètre de l’étude

• Grille de recueil

• Affiches de communication

• Etapes pour l’organisateur de 

l’établissement 

• Prévenir la direction

• Définir les services étudiés

• Communiquer avant et après

• Faire les récoltes de DIMED



Application au CHD4
• 4 services volontaires + PUI

• PUI
• USIC USINV (02/12 au 08/12/2024)
• Chirurgie urologique (du 16/12 au 22/12/2024)
• Bloc
• Réanimation

• Quand ?
• Pendant 7 jours 
• Période :  jusqu’au 09 février 2025 maximum

• Comment ?
• Mise à disposition de poubelles de recueil

• Recueil tous les jours pour quantification 

Services déjà impliqués dans le 

développement durable (participation des cadres 

et/ou médecins au COPIL de l’établissement)



Application au CHD4
• Temps à prévoir

• 10 minutes max de présentation au service 
• 20 minutes / jour de récupération des DIMED et remplissage de la grille de recueil
• Temps avant et après de communication et présentation en direction

• 1ère semaine de récolte →



Application au CHD4

Notre retour 
• Méthodologie claire et précise, application facile, 
• Peu chronophage

• Action nationale : ampleur +++ plus on est mieux ce 

sera !

• Temps à prévoir
• 10 minutes max de présentation au service 
• 20 minutes / jour de récupération des DIMED et remplissage de la grille de recueil
• Temps avant et après de communication et présentation en direction

• 1ère semaine de récolte →



Merci pour votre attention


