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INTRODUCTION 
 
                                                                  L’objectif est de sensibiliser les sages femmes  
                                                                  à la qualité de la prescription de sortie et de  
                                                                  définir les leviers d’actions pour améliorer celle-ci. 

 
 
 
MATERIEL ET METHODE 
o Enquête rétrospective réalisée sur 1 mois. 
o 35 dossiers patients de 2014 sélectionnés au hasard. 
o 60 duplicatas de prescriptions de sortie 
o Analyse réglementaire  et qualitative des ordonnances 
 

RESULTATS 
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DISCUSSION 
o Mise à disposition d'ordonnances imprimées avec le numéro RPPS : coût important et  gestion très complexe. 
           Réflexion sur la mise à disposition d'étiquettes individuelles. 
o Un rappel a été effectué sur le champ de compétences des sages-femmes.  
o Les autorités ont mis en avant que certaines catégories de médicaments ne pouvaient pas être prescrits en DC: 
nombreux médicaments autorisés aux sages femmes en font partie (par exemple les pilules).  
           Insistance sur l’inscription de la mention «Médicaments substituables sauf  mention contraire »  avec réflexion 
sur la mise à disposition de tampon 
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