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Une des Qg@miéres cause de mortalité nosocomiale
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Evaluation du niveau de pﬁreven’non de la maladie
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Etude observoﬁ@ﬂnelle
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MATERIEL ET METHODE
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Critére de jugement prIQ@‘TpOI
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Haut risque de thrombose : Immokifisation
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RESULTATS
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w Thrombophilie

Traitement hormonal
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RESULTATS

» Sur 9/ poh@‘h’rs eligibles a une thrombo-prophylaxie :
> 55,7 ‘7‘°des patients bénéficient d’'une thromboprophylaxie (r1@54)
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& » Systeme d'alerte informatique renseigné par les equipesgarameédicales,
e destinée aux equipes medicales informant de la mokzou_;zre reduite d’'un patient
a® = Seances de sensibilisation de la communaute megicale et para-medicale par
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&
~
\z\».
Oeo
- Comparaison des résultats AVANT / API%ES
N
QOQQ
@@0
P ANNECY

GENEVOIS



