Projet Pharmacie Clinique
NCT+ Saint Gatien

Emmanuel Cirot — Pharmacien Hospitalier



NCT+

Objectifs du projet de pharmacie clinique

® Développer la pharmacie clinique en établissement de santé
privé a but lucratif :

® CM al’entrée et a la sortie,

® Analyse pharmaceutique de niveau 3 durant '’hospitalisation

® Evaluer les ressources nécessaires a un tel déploiement
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Etat des lieux PCEM 4 NCT+ en 2016 (1/2)
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LEGENDE
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Etat des lieux PCEM a NCT+ en 2016 (2/2)
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Audit des pratiques dans un service de
médecine cardiovasculaire

ETS (cHU, CH, ETS (cHu, cH,
clinique, EHPAD, clinique, EHPAD,
HAD, etc...) HAD, etc...)
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avec DNI
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pharmacien, etc...) pharmacien, etc...)

HOSPITALISATION —

71 % des modifications non
mentionnées et/ou justifiées
sur les documents de sortie
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Equipe projet
® 1 Pharmacien Clinicien OBJECTIEF :
. Cardiologues Sécuriser ’ensemble du parcours de

TOUS les patients, avec un effort

¢ 2 IDE

particulier sur le message transmis a la

P P SORTIE
® 1 Secrétaire médicale
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Bilan thérapeutique d’Hospitalisation V1

I BILAN THERAPEUTIQUE D'HOSPITALISATION I
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Taux de réponse au questionnaire
(en %)
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Bilan Thérapeutique
d’Hospitalisation V2 =
Conciliation
Meédicamenteuse

® Taille + Poids

® DFG corrigé

® Motif d’hospitalisation
® Motif des modifications

® Commentaires types

® Coordonnées PH

CONCILIATION MEDICAMENTEUSE I m’+

MO Prénam :
Age - ans Taille - cm DiFG [ckd-epi) - el frwing1, T
Poids : kg Corige @ la 5 0 relfrein
Date d'entrée : MR & 'entrés :

Motif d'hospitalisation :

TRAITEMENTS HABITUELS PORTES A NOTRE | DECISIONS PRISES EN HOSPITALISATION CONCERNANT

COMMAISSANCE A L'ENTREE LES TRAITEMEMTS A L'ENTREE
MEDICAMENTS POSOLOGIE | Degizion d'arret <
Decision de majorsticn -

Decision de minoration :

Decision d'introduction :

E= gras les médicaments ayast subt des medificatiom - Fn Aubger lex mdiomen s sagradis oo boapilohation sarm déusion formetle darrét

PRINCIPES GENERAUX DE PRISE EN CHARGE THERAPEUTIQUE DU PATIENT

Le=s principes genéraux &nonces ci-dessus ' mppliquent a la plupart des patients, sans que |'on puisse en faire une regle absolus

Ermmarnuel Cirot ok or.
. P o -
Frermacien Hospitalier A . Sigratur
- .
RFPE - 10101129673

Pour tout renseignemeant ou doute suite 3 la lecture de ce document :
02.47.21.15.23 ou par mail : emmanuel.cirot@pharmacien.mssante.fr




829 Patients sur 4 mois

Phase pilote dans un service de MédeciNCI ¥
cardiovasculaire — 36 lits d’HC

Age moyen (Années)

Ratio M/F 1,75
Insuffisants rénaux (%) ﬂll,G
Patients diabétiques traites (%) ( 22,3
Nombre moyen de lignes de traitements a I'entree 6,5
Durée moyenne de séjour (jours) 4,63

Emmanuel Cirot - Projet Pharmacie Clinique Saint Gatien - le 29/01/2018




Indicateurs

|1 :

Nombre de patients conciliés

Indicateurs de suivi de la CM (selon HAS)

NCT+

Entreée Sortie

750

829

12 : Taux de patients conciliés dans I'établissement NA NA
13 : Taux de patients éligibles conciliés 100% 90,5%
l4 : Taux de patients conciliés dans les 24h 92% NA

: Taux de patients avec au moins 1 DN

: Taux de patients avec au moins 1 EM débouchant sur IP

(65%  9,1% \

: Nombre d’'EM corrigées

\11 82

: Nombre d’'EM de gravité > grave corrigees

\/

: Nombre d’'EM rapportees au nombre de patients

1/11,7 1/10
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Autres indicateurs

Indicateurs Entree
Nombre d’appels du PO apreés la sortie du patient o8 :

(8,2 % des patients)
Nombre@r corrigées suite a l'appel d@ (5.4 % del;Spatients)
Nombre d’IP formulées m
Taux d'acceptation des IP Q_;,z%/
Taux d'IP formulées concernant I'OMA 31,8 %
Taux d'IP formulées issues de la revue de médication 36,8 %
Taux d'IP formulées concernant I'ordonnance de sortie 16,6 % =
Taux d’IP formulées concernant les prescriptions hospitalieres 14,8 %

S AN



Ressources nécessaires

® 829 patients en 4 mois : 2 487 patients/an
® Temps moyen consacré par le pharmacien :
® 23,0 +/- 7,3 min par séjour
® 37 +/-1,2h par jour
® 0,26 —0,51 ETP
® En théorie possibilité de : 4 876 a 9 565 patients/an
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