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Objectifs

4 Lorsque le traitement est non optimal pour le patient, une intervention pharmaceutique (IP) peut étre émise informatiquement aux A
medecins et aux soignants
Une évaluation des pratigues professionnelles (EPP) a été mise en ceuvre permettant d’évaluer ces IP et d’en mesurer I'impact
aupres des prescripteurs

Meéthodes

- EPP de 5 mois : chaque refus de validation d'ordonnance a été tracé selon les criteres définis par la Société Francaise de B

Pharmacie Clinigue
* Un guestionnaire évaluant I'impact des IP a été élaboré en collaboration avec le service qualité et a ete presenté aux médecins

lors de la Commission Médicale de I'Etablissement

Résultats / Discussion

Types de problemes identifies Types de classes médicamenteuses = A Voie digestives/Métabolisme

M B Sang/Organes hématopoiétiques

m C Systeme cardiovasculaire

® D Médicaments dermatologiques

B G Systéme génito-urinaire/Hormones

Sex.
® H Hormones systémiques

B ] Anti-infectieux systémiques

M L Antinéoplasiques/Immunomodulateurs

® M Muscle et squelette

B N Systeme nerveux
P Antiparasitaires, insecticides

R Systeme respiratoire
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Trois types de classes majoritairement repréesentes
- Systeme nerveux (dont 16 % liés a au paracetamol)
- Anti-infectieux
- Voie digestive

Souhait des médecins pour

Themes a approfondir selon les médecins .
I’avertissement d’une IP
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®m Appel du pharmacien

Déplacement du Pharmacien

C . . _ _, _ ) | C 13 % d’entre eux souhaiteraient que
Theme a approfondir souhaité : la surveillance thérapeutique le pharmacien se déplace

regulierement dans les services

L'amelioration des IP passe :
* par une modélisation des interventions
 par une transmission reguliere des erreurs de prescriptions rencontrées
Ces 2 axes d’evolutions favoriseront egalement I'actualisation des pratiques de chacun

Nombre consequent d’erreurs lies a I'informatique. Situations a risque :

» exces de conflance dans I'outil informatique
 absence de relecture - Formation continue nécessaire

* mauvaise manipulation de la souris

Conclusions

& . . s . . - )
Ces 5 mois de recuell ont permis d’evaluer nos pratiques et d’en voir les limites

Le prochain projet de pole qui permettrait notamment d’approfondir la surveillance therapeutique est la mise en place d’'une conciliation
. d'entree y
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