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Conciliation médicamenteuse en sortie d’hospitalisation dans un service de medecine

gériatrique: Impact au sein de I'unité et aupres des médecins/pharmaciens de ville.

M.Ramon?, A. Terrier-Lenglet?, B. Marquant?, S. Sid Idris?, S. Hannat?, N. Pelloquin!, A. Devendeville?
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Introduction:

La conciliation médicamenteuse (CM) est une activité de pharmacie clinique qui vise a sécuriser et a optimiser la prise en charge médicamenteuse des patients aux
différents points de transition. Cette démarche est réalisée quotidiennement lors de I'admission des patients au sein du service de médecine geriatrique du CHU. Afin de
couvrir davantage le parcours de soins, elle y a été expérimentée en sortie d’hospitalisation. L'objectif principal est d’évaluer son intérét et son impact, |'objectif
secondaire est de recueillir et analyser I'avis des médecins traitants (MT) et pharmaciens d’officine (P), pour ainsi optimiser et ameéliorer ce processus.
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Patients et methode:

Réalisée par I'interne en pharmacie pendant 3 mois, pour les patients bénéficiant d’un retour a domicile.

Réalisation d’un tableau de synthese
Comparaison PS/PHetPS/PE * Entretien avec le prescripteur des modifications effectuées,

par I'interne en pharmacie
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Entretien pharmaceutique avec
le patient si possible
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Mise en évidence ) Caracterllsatlon.des cl:verg;nces Transmission MT + P Explication des
des divergences ] nten.tlonn(.e es (DI) avec un questionnaire, modifications et
- Non intentionnelles (DNI) via le patient. des documents remis
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* PS = prescription de sortie; PH = prescription des dernieres 24h d’hospitalisation; PE = prescription a I'entrée (= traitement a domicile, recueillit lors de la CM a I'admission)

Resultats: —

65 patients inclus ; moyenne d’age 87,3 £ 5,7 ans ; 63,1% de femmes > Duree.moyenne. 30 % .12 min (hors entretlen.) =X
» Entretien pharmaceutique pour 54% des patients

@ Comparaison PS/PH > @ Comparaison PS/PE > Classes ATC concernées par les divergences:

. . . . 180 A- Voies digestives et métabolisme
» 174 divergences au total, soit en »454 divergences au total, soit en 160 B- Sang et organes
. . 7 d . hématopoiétiques
moyenne 2,7 divergences/patient moyenne 7 divergences/patient 140 C. Systeme cardiovasculaire
120 D- Médicaments dermatologiques
Substitutions Substitutions 100 _ G- Systeme génito urinaire et
e N Modifications 1% W Comparaison PS/PE 1,10 ones sexuelles
17% 17% 80 Comparaison PS/PH  H- Hormones systémiques,
60 hormones sexuelles exclues
J- Anti-infectieux généraux a usage
40 systémique
20 1 M- Muscle et squelette
[ I — l i l m I N- Systé
0 ystéme nerveux
G o N S R- Systeme respiratoire
\,bgoq’ib(,%@ig)%@ \,bc,“)q'g\,b&e \’bc?@‘gg)%e ‘;’QJ@\@"&S\’S’%@Q\\’&’& o@\)+ S- Organes sensoriels
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> 10 DNI (5,7%), 13,8% des patients >33 DNI (7,3%), 35,4% des patients &
V4 V4 Q
sont concernes sont concernes (§§Q

( Quelques exemples de DNL... J

- Prescription de Bricanyl®, qui avait été suspendu pendant I’"hospitalisation

5
3 . e & e . 2 - Oublis de prescription d’Uvedose® (non prescrit le temps de I'hospitalisation,
N o) ) \O .{L\o ‘9’6 . N .
1 1 SR R mais a poursuivre)
o o \> 66 K & ° V 4 V 4 v 4 [ V4 ] [}
Oublis  Ajouts  Erreurde Erreur de > S & - Pritor® sur PE, non référencé donc substitue par Micardis® pendant
<

osologie répartition & . . . . . ) ] . .
POSDIDRIE TEP M "hospitalisation. Sur PS: reprise du Pritor® mais Micardis® prescrit également
> 9 DNI ont été corrigées (90%) j >28 DNI ont été corrigées (84,8%)/ - Ramipril prescrit le soir au lieu du matin

/ 53% de retour (26 M1+ 45 p Avis des médecins traitants / pharmaciens: Movyenne attribuée par

, Kk les pharmaciens:
Meédecins Traitants Pharmaciens Global « bonne initiative » \ 4,3/5
Informations 792% & 82,2% & 81,2% & « les modifications sont claires »
intéressantes? (+ 16,7% partiellement) (+ 15,6 % partiellement) (+ 15,9 % partiellement) « évite de se poser des questions 3 ~_
_ , . Moyenne attribuée par
Gain de temps? 83,3% &Y 91,1% & 88,4 % % (explications « apporte beaucoup en sécurite » . .
. " . les médecins:
au patient, évite un appel « géneralisation »
au médecin de l'unité) \_ «cC’estce qu’il manquait! » / 3,6/5
Tableau approprié? 100% & 95,6 % & 97,1% &
Interrogationparle 41,7 % 35,6 % 37,7 % H Améliorations proposées: H
patient sur les Cpour 80 %: le tableau Cpour 93,8 %: le tableau Cpour 88,5 %: le tableau | , o . |
modifications? a aidé a répondre a aidé a répondre a aidé a répondre H - Tableau en Denomination Commune Internationale H
Aiderait le patient a H - Préciser davantage les raisons des modlf.lcatlorTs ”
mieux comprendre les - Transmettre les documents avant la sortie (mail, fax) |
modificationset ainsi 75% & 93,3% & 87% & . - Développer les entretiens pharmaceutiques avec les patients H
mieux s ‘approprier son . - Pour les médicaments poursuivis, favoriser la represcription des |
traitement?> - ' traitements a domicile (mémes spécialités, mémes dosages,
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Plus d’un tiers des patients sont concernés par la survenue de DNI a leur sortie par comparaison avec leur PE. Il s’agit majoritairement d’oublis de prescription et 84,8%

de ces DNI ont pu étre corrigées grace a la CM. De méme, 90% des DNI relevées par comparaison avec la PH ont été corrigées. Les retours positifs et tres satisfaisants
~des professionnels de ville confortent I'intérét et I'impact de cette demarche, qui parait utile et pertinente: en plus de sécuriser la prise en charge medicamenteuse du
patient lors de sa sortie, elle permet de renforcer le lien ville-hopital. La grande majorité des professionnels de ville incite a sa poursuite et a sa généralisation.
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