DETECTION D'EFFETS IATROGENES MEDICAMENTEUX AU SEIN DE
LA PHARMACIE HOSPITALIERE DES CLINIQUES UNIVERSITAIRES SAINT-LUC

ANALYSE POST-HOC DE L'ETUDE EIM 2007.

¢ (CONTEXTE

® RESULTATS

® Sur les 359 EIM observes, 13% auraient pu étre détectes
actuellement au seinde la pharmacie.
On atteint 29% si on y ajoute ceux qui pourraient étre detectes
moyennant la mise a disposition d'au moins une information
supplementaire sur la feuille de prescription (Figure 2 et 3).
La categorie " detectables actuellement " touche principalement
la procedure” verification commande " (ce sont pour la moitié des
erreurs de preparation de renouvellements des unités), tandis
que la categorie " détectables avec info(s) supplementaire(s)
touche plutét la procedure " prescription ”.

® Les types d'information(s) suppléementaire(s) necessaire(s) a la
détection les plus frequents seraient le traitement en cours et de
la fonction rénale du patient (Figure 4).

® De maniere génerale, 38% des EIM pourraient étre prevenus par
les possibilitées actuelles ou futures du systeme informatique
(informations supplémentaires sur prescription, amelioration du
support a la prescription, communication inter-services et
transmission d'avis plus efficaces, systeme de controle de la
délivrance et de l'administration par lecture de code-barres
produit ; prescription durant le tour medical via systeme wifi,..)
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2)determinerle nombre etle type d'informations
supplémentaires qui permettraient d'augmenterle taux de

détection; Possibilité de détection des EIM au sein
3)determiner le pourcentage d'EIM qui pourraient étre de la pharmacie.
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Ce travail est une analyse post hoc descriptive des donnees 13%
brutes de l'etude EIM 2007 qui, elle-méme, est une étude
d'observation prospective, ouverte, avec analyse de systeme et
rapportage Spontané_ EIM détectables a la pharmacie.
Chaque EIM valide dans |'étude principale a fait I'objet d'une
classification (non détectable, détectable avec ou sans

information(s) suppléementaire(s) + types d'informations, EIM détectables a la phglgng;eci:eg :
potentiellement détectable par la prescription informatisée) par ”Ombgigé’,”efggzgl‘j’;g
trois pharmaciens de facon independante. Chaque evaluation nécessaire(s)
discordante a fait I'objet d'une discussion en vue d'obtenir un

consensus.
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L'évaluation et |la reconsidération regulieres du circuit du medicament sont

essentielles au maintien d’'une distribution de qualite..
Tout en continuant a encourager les projets decentralises de pharmacie
cliniqgue, on peut imaginer qu'un controle pharmaceutiqgue centralise et
ciblé des prescriptions pourrait étre une valeur ajoutée non negligeable ala
Administration au patient prevention des EIM.

' L'amelioration du systeme informatique pourrait egalementy participer de
maniere substantielle.
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Figure 1 : Le circuit du medicament prescrit aux
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