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Plan de la présentation 

► Les coûts en réanimation 

► Les différents postes de dépenses 

► Ex: réanimation à Lyon-sud 

► La modélisation des coûts en fonction du temps passé auprès du 

patient 

► Comment agir sur les dépenses ?

► Exemple aux HCL: le chantier relatif à la maîtrise des DMPH 
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LES DIFFÉRENTES CATÉGORIES DE COÛTS : DE 
QUOI PARLE-T-ON ? 



Coûts en réanimation 

► Coûts très variables en fonction de la structure, du « type » de 

patients accueillis, des l’activité, etc… 

► Coûts très hétérogènes selon les unités de réanimations 

► Néanmoins, quelques grandes tendances peuvent être dégagées 

pour aborder les coûts dans un service de réanimation et leur 

répartition 
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Les coûts en réanimation 
Catégories de dépenses 
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Dépenses de personnel 

Dépenses médicales et 

pharmaceutiques 

Dépenses de structure 

Dépenses logistiques 

Dépenses médicotechniques 

Dépenses 
directes 

Dépenses 
indirectes 

Coûts fixes 

Coûts variables 



Les coûts en réanimation 
exemple: réanimation du GH Lyon –sud (27 lits, 8 400 journées d’hospitalisation / an)

Moyenne des coûts d’une journée d’hospitalisation 
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Dépenses de personnel 

Dépenses médicales et 

pharmaceutiques 

Dépenses de structure 

Dépenses logistiques 

Dépenses médicotechniques 

880 €

391 €

284 €

244 €

93 €

TOTAL = 1 890 €TOTAL = 1 890 €

Recette moyenne / 
journée d’hospitalisation  

1 560 €



COÛTS EN FONCTION DU TEMPS PASSÉ 
AUPRÈS DU PATIENT 



Ventilation des coûts 
► Temps consacré au patient par catégorie de personnel 
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Source: Etude CRRéa, Evaluation médico-économique du coût réel d’une journée en réanimation, Bernard GARRIGUES, 2010



Ventilation des coûts 
► Coût consacré au patient par catégorie de personnel 
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Source: Etude CRRéa, Evaluation médico-économique du coût réel d’une journée en réanimation, Bernard GARRIGUES 2010



Ventilation des coûts 
► Coût consacré au patient par catégorie de personnel 
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Source: Etude CRRéa, Evaluation médico-économique du coût réel d’une journée en réanimation, Bernard GARRIGUES 2010



Ventilation des coûts 
► Coûts totaux en moyenne 
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Source: Etude CRRéa, Evaluation médico-économique du coût réel d’une journée en réanimation, Bernard GARRIGUES 2010



COMMENT AGIR POUR DÉPENSER AU PLUS 
JUSTE ? 



Comment agir sur les coûts ? 

► Certains coûts sont fixes: en théorie on peut difficilement agir sur ces 

dépenses. En pratique, une bonne gestion des ressources humaines 

est indispensable 

► Dans la gestion du Personnel: remplacements, plannings, étalement des 

congés, entraide entre unités 

► Rappel: les unités de réanimation ont des effectifs normés 

► Un certain nombre de coûts sont variables: ils sont fonction: 

► de l’activité réalisé 

► des patients accueillis, 

► des pratiques, 

► de la vigilance de chacun

► => des actions coordonnées sont possibles 
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Comment agir sur les coûts ?
Exemple aux HCL: chantier concernant les dépenses de DMPH en 
réanimation   

► Constats: 

► Services de réanimation très déficitaires (dépenses / recettes)

► Disparités importantes entre les différents services de réanimation 

même si « comparaison n’est pas raison » 

► Dérapages des dépenses importantes, pas toujours en lien avec une 

progression d’activité

► Pas de réel contrôle des médicaments utilisés 

► Un travail nécessaire entre la pharmacie  et les unités à organiser et 

formaliser 
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Comment agir sur les coûts ?
Exemple aux HCL: chantier concernant les dépenses de DMPH en 
réanimation   
► Constats: évolutions des dépenses en réanimation 
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Comment agir sur les coûts ?
Exemple aux HCL: chantier concernant les dépenses de DMPH en 
réanimation   

► Des actions : 
► Rationalisation et diminution des stocks en pharmacie 

► Actions ciblées par postes de médicaments

► Exemple: 

� DIPRIVAN 1% 500 mg – 50 mL Seringue Prête à l’emploi remplacée en 
2014, par flacon générique

� DIPRIVAN 2% 1000 mg – 50 mL Seringue Prête à l’emploi (22,44 euros) 

remplacée en juin 2015, dès la mise à disposition de la forme générique 

(3,87 euros)

► 30 000 € d’économies 
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