Dispensation a délivrance journaliere (DDN) :
organiser la maitrise du circuit

ASSISTANCE @) HOPITAUX
PUBLIQUE DE PARIS

HOPITAUX UNIVERSITAIRES
ENRI MONDOR C. de COURTIVRON, F. AMRANI, R. MUSA, J. GHANOTAKIS, O. MEGROUSSE, H. BENZENGLI , P. LEGLISE
JOFFRE-DUPUYTREN Service Pharmacie, Hopital Joffre-Dupuytren

—_— 1 rue Eugene Delacroix, 91 210 Draveil

Contexte
v’ Hopital gériatrique

v' Délivrance nominative journaliere des médicaments manuelle par les préparateurs en pharmacie hospitaliere (PPH)
v Organisation de la préparation des piluliers et du double contrdle par les PPH — deux méthodes appliquées successivement :

1e" PPH 2:m PPH

Modirtication 2012 Préparation de I’ensemble

A lad d : Répartition dans les piluliers 5 Satoi
by Méthode 1 des doses pour une semaine ‘ P P » Controle aleatoire par

des PPH , _ o des audits quotidiens
2014 Préparation des piluliers

Méthode 2 pour une semaine

*ou tous les jours si erreur ou traitement variable selon le jour

Objectifs

L_"objectif de ce travail est d'evaluer I'impact des deux méethodes de double controle sur le taux de confusions observe.

(pharmaciens)

‘ Double contréle sur 1 jour*

Mateériel et Méthodes

v' Etude rétrospective des résultats des audits effectués en 2011, en 2013 et en 2015
v" Les erreurs ont été relevees et analysées sur les points suivants :

Réference Nombre d’unités de prise

Rapporté au nombre de specialités controlees d’unités de prise controlées
total sur I’annc¢e

Calcul de ’'intervalle de confiance a 95 %

Résultats

0,095 %

0,15%

2011

0,20%

0,20%

2013 (Methode 1)

0,16% 0,11% 0,05%
2015 (Méthode 2) | RS- I
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Stabilite des erreurs de Stabilite des erreurs de Diminution progressive des
Observation dosage réference erreurs de nombre de prise,

non significative

Discussion - Conclusion

Les taux d’erreurs sont tres bas ; la perfection n’¢tant pas accessible, 1l est difficile d’atteindre la significativite. Cependant,

les mesures de double contrdle font partie intégrante de I’exercice pharmaceutique dans sa pratique courante et permettent
d’assurer la qualit¢ pharmaceutique a 1’hopital.

v/ Maintien voire amélioration des indicateurs de la DDN Nouvelle
v' Pas de déviation des pratiques apres le changement de méthode de double contrdle » organisation
v" Organisation convenant mieux aux PPH validée
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