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Introduction

L’ arrété relatif au management de la qualit€é de la prise en charge médicamenteuse du 6 avril 2011, indique que les établissements de santé€ procedent a une €tude des risques encourus par les
patients a chaque €tape du circuit du médicament. Avec environ 200 palettes et plus de 1000 colis réceptionnés par jour, le secteur de réception de notre pharmacie a usage intérieur (PUI) peut €tre
considéré comme un secteur a risque d’erreur important sur le circuit du médicament.

Objectifs

Présenter la méthode d’évaluation et le plan d’actions correctives (PAC) mis en ceuvre suite a 1'1dentification d’un événement indésirable (EI) survenu dans le secteur de réception.

Matériels et méthodes

Un groupe de travail pluridisciplinaire composé de deux agents de réception, deux responsables logistiques, trois pharmaciens et un cadre de santé de 1'unité fonctionnelle Assurance Qualité a été
constitué pour analyser I’El. Une étude des risques a priori, selon la méthode VEGA® *, a été réalisée dans ce secteur associant la modélisation du processus, la prise en compte des retours
d’expérience et 1’analyse des défaillances, de leurs effets et de leur criticit¢ (AMDEC).
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Discussion et conclusion

Cette ¢tude montre I'importance de la déclaration des évenements indésirables dans la PUIL En effet, cette démarche permet de faire le point sur un secteur donné et, dans notre cas, de décider
de réaliser une analyse des risques comme le demande 1’ Arrété du 6 avril 2011. De plus, nous avons constaté une forte implication des agents du secteur analysé€ et une vraie volonté
d’améliorer et de sécuriser le circuit du médicament. Nous avons, depuis, réalisé d’autres analyses de risques dans d’autres secteurs et créé€ au sein de 1’unité fonctionnelle Assurance Qualité du
service une cellule « Qualité » composée d’un pharmacien référent , un cadre de santé et deux préparateurs en charge de 1’organisation de ces études des risques.

*Meéthode d’analyse des risques a priori développée par AFM42 consulting



