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Suite à un évènement indésirable grave de la catégorie des « Nevers Events » de l'ANSM (reconstitution d'un médicament avec du KCl), la 
direction des soins et la pharmacie ont décidé d'évaluer le fonctionnement du processus d’administration des médicaments injectables 
dans les différents services afin de remettre à jour la procédure associée.
Notre objectif a été d’élaborer et de mettre en place une procédure harmonisée de l'ensemble des étapes de l'administration des 
médicaments injectables, mais également de créer des outils appropriés permettant de l’appliquer au mieux par les équipes soignantes.

La rédaction et la mise en place de cette procédure s’est faite en plusieurs étapes:
 Création d’un groupe de travail regroupant des pharmaciens, des infirmières et des cadres de santé
 Identification, par ce groupe,  des différents points critiques du processus (prescription --> administration au patient)
 Elaboration d’une procédure d’administration unique pour tout l’hôpital, conforme aux référentiels en vigueur

L’assimilation de cette procédure a été évaluée par un quizz anonyme.

La procédure détaille l’ensemble des étapes de l’administration de façon précise, avec un focus sur 5 sous-processus critiques :

Procédure

Préparation du 
médicament

- Respect du RCP

- Bonnes pratiques 
de préparation

- Etiquetage

Contrôles 
préalables
- Calcul de dose

- Identitovigilance

Administration

- Débit

- Contrôle de voies

- Règles d’hygiène

Traçabilité de 
l’administration

- Nom médicament, 
dose, date, IDE

- Motif de non-
administration

- Effets indésirables

Surveillance du 
patient

- Effets indésirables

- Bénéfices

- Voies d’abord

Cette démarche a également permis de renforcer la sécurité du circuit du médicament par la mise en place d’étiquettes 
d’identification des médicaments préparés par les IDE.

Pour chacun de ces sous-processus, une description des éléments à réaliser est faite sous la forme 
« Quoi » - « Comment ».
Chaque étape est ainsi décrite précisément, avec notamment des focus sur des points importants, 
tels que le calcul de dose, la surveillance des débits, la règle des « 5B » (Bon patient, Bon 
médicament, Bonne dose, Bonne voie, Bon moment).

Cette démarche d’harmonisation des pratiques nous a permis de répondre à la problématique de la sécurisation du circuit du 
médicament (décret du 06 avril 2011). La participation, pour sa rédaction, de différents acteurs du circuit du médicament a aidé à cibler 
les différents points critiques de ce processus.
Cette nouvelle procédure a été bien acceptée par les infirmières et a permis de remettre en cause certaines pratiques en les actualisant 
par rapport aux référentiels en vigueur. 
L'évaluation par le questionnaire montre que la procédure et les outils associés ont été assimilés. Toutefois, une évaluation des pratiques 
professionnelles sera à réaliser pour vérifier la bonne application de la procédure, notamment sur les erreurs constatées lors du quizz.

Une fois la procédure validée et diffusée à l’ensemble des équipes soignantes, 
un quizz anonyme a été mis en place. Il a été rempli par 166 personnes 
participant au processus d’administration des médicaments.

Les erreurs les plus répandues 
concernaient les mentions obligatoires 
de l’étiquetage.
Les étiquettes d’administration 
devraient réduire ce taux d’erreur.
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