| INTRODUCTION

L'observance thérapeutigue Influe aussi bien la
gualité de la prise en charge du patient que le
processus de la remission. En pédiatrie et
essentiellement pour les médicaments a marge
thérapeutique étroite, lI'adhérence au traitement est
cruciale.

L'objectif de notre étude est I'évaluation de
'observance du mycophénolate mofétili (MMF) en
pédiatrie et détermination des facteurs qui
I'influencent.

2 PATIENTS ET METHODES

Il s’agit d'une étude prospective realisée sur 3
mois au service de pédiatrie. L'observance
est évaluée par entretien avec les patients
hospitalisés ou venus en consultation par des
Internes en pharmacie grace a un gquestionnaire
standardisé. Les déterminants de |'observance:
age, anciennete du traitement, nombre de
prises par jour, nombre de médicaments... ont
été collectes pour chague patient.

3 RESULTATS

= 41 patients inclus dans cette étude

=Sexe ratio G/F: 1,15

= |a médiane des ages: 11 ans

=78% des patients béneficient d'une couverture
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Figure 1: Ancienneté du traitement
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Figure 2: Gestion du traitement
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Figure 3: Evaluation de I'observance
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Figure 4: Les causes de la non observance

L'analyse statistigue n’a pas demontrée de corrélation significative
entre les differents déterminants de |I'observance et la qualite de
I'adherence au traitement

4 CONCLUSION

Cette étude a permis de déceler un taux eleve de non observance
en pédiatrie. Plusieurs parametres lies au patient, au medicament
et aux professionnels de santé peuvent expliguer cette mauvaise
observance. Pour y remedier, l'instauration d'un programme
d'education thérapeutigue multidisciplinaire semble étre
Incontournable.




