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Ces résultats traduisent un défaut d'information aux patients concernant les modalités de dispensation d'un traitement lors de son initiation.Cela peut aboutir à un retard d'administration du médicament ou à des désagréments pour le patient (trajets inutiles, fatigue, etc.).
Plusieurs axes d'amélioration sont envisagés afin d'optimiser la qualité de la prise en charge médicamenteuse de ces patients:
 Le paramétrage d'un commentaire dans les fiches produit des médicaments rétrocédables dans le logiciel d'aide à la prescription«Médicament Rétrocédable : Disponible uniquement en Pharmacie Hospitalière». Le commentaire apparait sur toutes les ordonnances desortie afin d’informer le prescripteur et le patient sur le lieu de dispensation du traitement.
 Le développement de la conciliation médicamenteuse à la sortie aidera également à anticiper et éviter ces erreurs d‘orientation.

 Déterminer la nature des informations communiquées par les médecins aux patients sur les modalités de dispensation des traitements, 
 Déterminer les éventuels dysfonctionnements qui en découlent et les mesures correctrices mises en place.

De février 2015 à janvier 2016, un questionnaire a été remis aux patients ambulatoires se présentant à la PUI duCHU pour une rétrocession concernant un ou plusieurs de leurs médicaments (hors antirétroviraux).Seuls les patients ayant une ordonnance concernant une initiation de traitement ont été interrogés.
Le questionnaire comportait une première partie sur les connaissances des patients quant aux modalités dedélivrance du traitement et une seconde partie sur les informations données oralement par le médecin oufigurant sur l'ordonnance.

Certains traitements médicamenteux ne sont pas disponibles dans les officines devilles.Ils sont rétrocédés uniquement par les pharmacies à usage intérieur (PUI) deshôpitaux ou de certaines cliniques.
Le circuit de dispensation des médicaments par les officines de ville ou lespharmacies hospitalières est souvent peu connu des médecins comme des patients.
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67 patients ont remplis le 
questionnaire durant la période d ’étude

37% (n=25) pensaient que leur médicament était disponible dans leur pharmacie de ville 

68% (n=17) d'entre eux s'y étaient rendus ou l'avaient contactée avant de se déplacer à la PUI
… et ne l'avait écrit sur l'ordonnance que 

dans 31% (n=21) 
des cas

La classe médicamenteuse la plus représentée : anti-infectieux (49%).

Pour 2 patients, le médicament était disponible en ville, et non rétrocédable.

87% (n=58) des ordonnances recueillies étaient rédigées par des prescripteurs du CHU. 87% (n=58) des ordonnances recueillies étaient rédigées par des prescripteurs du CHU. 

HTAP: HyperTension Artérielle PulmonaireSNC: Système Nerveux Central
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Le médecin avait précisé oralement que le médicament était rétrocédé par les pharmacies 
hospitalières pour 69% (n=46) 

des patients…
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