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Organisation du modele de Pharmacie Clinique centré sur la
dispensation (SFPC 2012).
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Un modele mal interprété ou peu suivi (Enquéte DGOS 2015)

Niveau d’analyse des prescriptions dans les
établissements faisant de la conciliation médicamenteuse
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Bonnes Pratiques Pharmaceutiques selon I'OMS et |a FIP (2011)

» Rble 1: Préparer, obtenir, entreposer, sécuriser, distribuer, administrer, délivrer et éliminer les
produits médicaux

Lignes directrices » Fonction A : Faire extemporanément des préparations médicinales et des produits
conjointes FIP/OMS sur

les bonnes pratiques médicaux
pharmaceutiques:

Qgg?eersvioegnaquante » Fonction B: Obtenir, entreposer et sécuriser des préparations médicinales et des

pharmaceutiques produits médicaux
Fonction C : Distribution de préparations médicinales et de produits médicaux

Fonction D : Administration de médicaments, de vaccins et autres traitements
injectables

» Fonction E : Délivrance des produits médicaux

Le pharmacien doit évaluer toutes les prescriptions qui leur sont présentées,
sur papier ou sous forme électronique, et devraient prendre en compte les aspects
thérapeutiques, sociaux, économiques et juridiques des indications prescrites avant
de délivrer les produits médicaux aux patients. Lorsqu’elle est possible, la substitution
par des médicaments génériques est recommandée.

f'p i ) ) Organivstion ‘ » Fonction F : Elimination des préparations médicinales et des produits médicaux
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Bonnes Pratiques Pharmaceutiques selon 'OMS et la FIP (2011)

Lignes directrices
conjointes FIP/OMS sur
les bonnes pratiques
pharmaceutiques:
normes pour la qualité
des services
pharmaceutiques

&3 Organiza

Société frangaise W+
de pharmacie clinique

» Réle 2 : Assurer une gestion efficace de la pharmacothérapie*
(Pharmacie clinique)

» Fonction A : Evaluer I'état de santé du patient et ses besoins

Fonction B : Gérer la pharmacothérapie du patient

Fonction D : Fournir des informations sur les médicaments et les
guestions de santé

>
» Fonction C: Suivre les progres du patient et les résultats
>

* La gestion de la pharmacothérapie est une prestation ou un ensemble de
prestations distinctes optimisant les résultats de traitement pour un patient

i‘? ) World Hea

donné.
Ces services sont indépendants de la délivrance des produits médicaux, méme
s’ils peuvent étre fournis en méme temps.
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La Pharmacie Clinique: qu’est-ce ?

Définition Francaise

p—— En septembre 2016, sans remettre en question sa définition initiale, la
S e 3 SFPC a proposé une précision de la définition de la Pharmacie Clinique
permettant de répondre aux enjeux sociétaux de santé publique et de

Société frangaise . . P . .
de pharmaoige aliniens W* son déploiement dans les établissements de santé.

« La Pharmacie clinique est une discipline de santé centrée sur le
patient dont l'exercice a pour objectif d’optimiser la prise en charge
thérapeutique, a chaque étape du parcours de soins. Pour cela, les
actes de pharmacie clinique contribuent a la sécurisation, la pertinence
et a l'efficience du recours aux produits de santé. Le pharmacien exerce
en collaboration avec les autres professionnels impliqués, le patient et
ses aidants ».

Elle inclut dans sa définition au sens large la recherche clinique sur les parcours de
santé, les produits de santé et les actes pharmaceutiques
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16 décembre 2016 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIQUE FRANCAISE Texte 32 sur 220

Ordonnance PUI 2016

Décrets, arrétés, circulaires

TEXTES GENERAUX

MINISTERE DES AFFAIRES SOCIALES ET DE LA SANTE

Ordonnance n° 2016-1729 du 15 décembre 2016
relative aux pharmacies a usage intérieur

NOR : AFSH1625422R

« CHAPITRE VI

« Pharmacies a usage intérieur

«Art. L. 5126-1. - 1. - Les pharmacies a usage intérieur répondent aux besoins pharmaceutiques des personnes
prises en charge par |’établissement, service ou organisme dont elles relevent, ou au sein d’un groupement
hospitalier de territoire ou d’un groupement de coopération sanitaire dans lequel elles ont été constituées. A ce titre,
elles ont pour missions :

« 1° D’assurer la gestion, I’approvisionnement, la vérification des dispositifs de sécurité, la préparation, le
controle, la détention, 1’évaluation et la dispensation des médicaments, produits ou objets mentionnés a Role 1 OMS/FIP
Iarticle L. 4211-1, des dispositifs médicaux stériles et des médicaments expérimentaux ou auxiliaires définis a
Iarticle L. 5121-1-1, et d’en assurer la qualité ;

« 2’ De mener toute action de pharmacie clinique, a savoir de contribuer a la sécurisation, a la pertinence et a
I’efficience du recours aux produits de sant¢ mentionnés au 1° et de concourir a la qualité des soins, en Role 2 OMS/FIP
collaboration avec les autres membres de I’équipe de soins mentionnée a I’article L. 1110-12, et en y associant le
patient ;
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https://doi.org/10.1016/j.phclin.2018.12.003
Le Pharmacien Hospitalier et Clinicien 2019;54:56-63
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Vers un nouveau modele de pratique des soins pharmaceutiques en France

Note de pharmacie pratique
PR » Un nouveau LEXIQUE de Pharmacie Clinique
ELSEVIER
Expertise Pharmaceutique Clinique
e , , : Bilan de médication
Jo noverbre 2018 De la dispensation au plan pharmaceutique . . :
Mecepté le . ST } Plan pharmaceutique personnalisé Entretien
12 decembre 2018 personnalisé : vers un modele intégratif de pharmaceutique
pharmacie clinique
From dispensing to personal pharmaceutical plan: Towards an Probléme lié 3 la théra peutique Intervention
integrated model of clinical pharmacy pharmaceu tique
B. Allenet™", M. Juste®, C. Mouchoux, R. Collomp®, X. Pourrat®, R. Varin', . .
S. Honoré®, avec la contribution du Conseil d’administration'et du Conseil AVIS pharmaceUthue
scientifique de la société francaise de pharmacie clinique (SFPC)* Conciliation des traitements médicamenteux
> Gt hosphales Soerp a0 Epernay, France Dispensation
P f H ® Hospices civils de Lyon, 6 Lyon, France .
Disponible en ligne sur <Ch de Nice, 06100 N, France. Analyse Pharmaceutique de I'ordonnance
ScienceDirect {CHU de Rouen, 36900 Roven, France
www.sciencedirect.com Y 9 assistance publique-Hépitaux de Marseille, 13005 Marseille, France
(Annexé a la publication)
P C Honoré/ Allenet SFPC 2020 8
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Le Plan ,i:fm‘c%?utique
Personnalise
& H H” % Société franga\se
. Y P Les processus de Pharmacie Clinigue o o O

Pharmaciei Clinique

Actes ou procédures 1) Dispensation des Produits de Santé 2) Bilan de Médication 3) Plan Pharmaceutique Personnalisé

Synthése et Interventions Pharmaceutiques intégrant

I’'anamnese clinique et pharmaceutique du patient,
médicale et/ou de la demande du patient concernant:

Cette étape vise a définir, mettre en

Analyse pharmaceutique de I'ordonnance ) L
ceuvre et réaliser son suivi

* les objectifs et choix thérapeutiques

Synthese écrite et propositions ciblées a

Définitions Préparation éventuelle des doses a administrer «  les points critiques (IM, CIP, Posologie) équipe de soins sur un ou plusieurs
o N ] _ ) * les points d’optimisation (mise en place et gestion éléments identifiés,
M,ISE a c!lsposmon des informations fet des confells des traitements, gestion dg I’.iatrogénie‘, . cuite au Bilan de
nécessaires au bon usage des produits de santé accompagnement de I'adhésion du patient) médication
* suite a sollicitation
Cette étape vise a cibler les patients / situations a risque directe de "équipe de
nécessitant un Plan Pharmaceutique Personnalisé soins*
Gradient d’utilisation de I'information, menant a I'analyse approfondie et a I'action ciblée
Entretien pharmaceutique ciblé
Anal harm » de l'ordonnan Conciliation médicamenteuse/ Entretien (Pharmacothérapie, Adhésion thérapeutique,
Contenus ,a Yse pharmacetfique ce ' orco a‘ ce pharmaceutique Education Thérapeutique...)
. médicale et/ou de la demande du patient
Pharmacie . . . : . -
. o . . . Expertise Pharmaceutique Clinique Expertise Pharmaceutique Clinique
CIiniq ue Mise a disposition des informations et des conseils
nécessaires au bon usage des produits de sante Conseils de bon usage des produits de santé Conseils de bon usage des produits de santé
S l: I:) < Plan de prise construit avec le patient
Doy S Honoré/ Allenet SFPC 2020
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* Nécessitant au préalable un bilan de médication



Données cliniques
Historique médicamenteux
Conciliation médicamenteuse -

. + Données biologiques + i i adi
- Age, sexe, poids giq Connaissances pathologies et médicaments

Prescriptions

Organisation des soins
Adhésion médicamenteuse

d
)

Prestation type 1
Dispensation

Prestation type 2

Données de prescriptions . A
Bilan de médication

médicamenteuses maitrisées, sans
point d’intérét clinique particulier Prestation type 3
Contexte clinique
et thérapeuti
évolution Patient connu, contextes clinique et
thérapeutique en évolution, jugée a risque,
non maitrisé

Plan Pharmaceutique Personnalisé

Honoré/ Allenet SFPC 2020



Quelles correspondances avec le modele SFPC 2012 ?

MODELE 2012

Acte de Pharmacie Clinique

DISPENSATION

Revue de prescription
Analyse Pharmaceutique Niveau 1

Revue des thérapeutiques
Analyse Pharmaceutique Niveau 2

Suivi Pharmaceutique
Analyse Pharmaceutique Niveau 3

=

Honoré/ Allenet SFPC 2020

MODELE 2018

Actes de Pharmacie Clinique

DISPENSATION
Analyse Pharmaceutique de I'ordonnance

ou de la demande.

BILAN DE MEDICATION
Conciliation médicamenteuse
Expertise Pharmaceutique Clinique

PLAN PHARMACEUTIQUE PERSONNALISE
Suivi thérapeutique de patient

11



Les actes de pharmacie clinique a |’"hopital

«Art. R. 5126-10. - La pharmacie a usage intérieur peut assurer pour son propre compte ou dans le cadre de

, coopérations pour le compte d’autres pharmacies a usage intérieur tout ou partie des missions prévues aux 2° et 3°
23 mai 2019 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIQUE FRANCAISE Texte 13 sur 152 de laarticle L 5126_1

« Les actions de pharmacie clinique sont les suivantes :
« 1° L’expertise pharmaceutique clinique des prescriptions faisant intervenir des médicaments, produits ou objets

Décrets, arrétes, circulaires mentionnés a I'article L. 4211-1 ainsi que des dispositifs médicaux stériles aux fins d’assurer le suivi thérapeutique
des patients ;
TEXTES GENERAUX « 2° La réalisation de bilans de médication définis a I’article R. 5125-33-5;
) ) ) « 3 L’élaboration de plans pharmaceutiques personnalisés en collaboration avec les autres membres de 1’équipe
MINISTERE DES SOLIDARITES ET DE LA SANTE de soins, le patient, et, le cas échéant, son entourage ;
Décret n° 2019-489 du 21 mai 2019 relatif aux pharmacies & usage intérieur «4° Les entretiens pharmaceutiques et les autres actions d’éducation thérapeutique aupres des patients ;
NOR : SSAH1815248D « 5° L’élaboration de la stratégie thérapeutique permettant d’assurer la pertinence et I’efficience des prescriptions

et d’améliorer 1’administration des médicaments.

« Les actions mentionnées aux 2°, 3°, 4° et 5° peuvent s’exercer dans le cadre de I'équipe de soins mentionnée a
Particle L. 1110-12.

S F P C Honoré/ Allenet SFPC 2020 12
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Les actes de pharmacie clinique a l'officine

16 mars 2018 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIQUE FRANGAISE

Décrets, arrétés, circulaires

TEXTES GENERAUX

MINISTERE DES SOLIDARITES ET DE LA SANTE

Arrété du 9 mars 2018 portant approbation de l'avenant 12 a la convention nationale du
4 mai 2012, organisant les rapports entres les pharmaciens titulaires d’officine et I’assurance

maladie
NOR : SSAS1803603A

1= décembre 2016 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIQUE FRANGAISE Texte 25 sur 113

Décrets, arrétés, circulaires

TEXTES GENERAUX

MINISTERE DES AFFAIRES SOCIALES ET DE LA SANTE

Arrété du 28 novembre 2016 relatif aux bonnes pratiques de dispensation des médicaments dans
les pharmacies d'officine, les pharmacies mutualistes et les pharmacies de secours miniéres,
mentionnées a l'article L. 5121-5 du code de la santé publique

SFPC

Société frangaise W*
de pharmacie clinique

NOR : AFSP1633476A

Texte 19 sur 140

5 octobre 2018 JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLIQUE FRANGAISE Texte 9 sur 115

Décrets, arrétés, circulaires

TEXTES GENERAUX

MINISTERE DES SOLIDARITES ET DE LA SANTE

Décret n° 2018-841 du 3 octobre 2018 relatif aux conseils et prestations pouvant étre proposés par
les pharmaciens d’officine dans le but de favoriser 'amélioration ou le maintien de I'état de
santé des personnes

NOR : SSAH1820780D

Bonnes pratiques de dispensation
Bilans de médication

Entretiens Pharmaceutiques

Suivi pharmaceutique des patients

Honoré/ Allenet SFPC 2020
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Une définition pour quoi faire ?

" Comment s’y mettre ? Accompagner la mise en ceuvre
" Qui fait quoi ? Se permettre une pratique réflexive
" Casertaquoi? Mesures dimpacts

S F P C Honoré/ Allenet SFPC 2020 14
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La Pharmacie Clinique: comment s’y mettre ?
LES CAHIERS -3

LA PHARMACIE
CLINIQUE

S ‘Ig: P C‘:_ Honoré/ Allenet SFPC 2020 15



La Pharmacie Clinique: qui fait quoi ?
J Clin Pharm Ther. 2017;1-9.

Received: 19 July 2017 Accepted: 2 October 2017

DOI: 10.1111/jcpt. 12642

ORIGINAL ARTICLE Wl LEY a‘::ﬁ;;{ Pharmacy and Therapeutics -

Validation of a tool for reporting pharmacists’ interventions in
everyday community pharmacy

T. H. Vo MPharm, PhD*? | J.-D. Bardet PharmD, PhD? | B. Charpiat PharmbD, PhD> |
C. Leyrissoux PharmbD? | J. Gravoulet PharmD® | B. Allenet PharmD, PhD°¢ |
O. Conort PharmD, PhD’ | P. Bedouch PharmD, PhD?¢

1CNRS, CHU Grenoble Alpes, Grenoble INP,

TIMC-IMAG, Univ. Grenoble Alpes, Grenoble, Summary

France What is known and objective: The French Society of Clinical Pharmacy (SFPC) asked
2 ) .

Faculty of Pharmacy, Hue University of a group of experts to adapt the SFPC hospital pharmacists’ interventions reporting
Medicine and Pharmacy, Hue University,

Hue, Vietnam tool for use in community pharmacy practice. This study aimed to develop and validate

S, I: C Honoré/ Allenet SFPC 2020 16
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La Pharmacie Clinique: qui fait quoi ?

Quelles Déclinaisons dans le parcours de soins ?

* QQQCP
* Continuum temps

Collaboratif
e Granulométrie qui s’affine
* Fiche Action

Honoré/ Allenet SFPC 2020 17



La Pharmacie Clinique: qui fait quoi ?

Parcours pharmaceutique du patient insuffisant cardiaque

HOSPITALIER
MRS o Conciliationinitisle -  BilanMédication - PPP
Cor.\cm?tlon mma_le. - Bilan Mecf!atlon Validation prescription - Entretiens
Validation prescription - Entretiens Accompagnement éducatif
Accompagnement educatif ciblé pharmaco, diéte - ™

w e Conciliation sortie -* Transmission ambulztoire, zidants
- Conciliation sorte, Transmission ambulatoire, aidants L RN
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OFFICINAL - A

Veille / Dépistage OFFICINAL: \ (D OFFICINAL :

> signes d'IC OFFICINAL : Blan Medication - PPP oy Bilan Médication - PP
Besoin connaitre diagnostic Insuffisznce Cardiaque Soins pharmaceutiques a h "!,0 Soins pharmaceutiques
Dispensation simple Entretiens pharmaceutiques A4 i s " Entretiens pharmaceutiques
Information succincte : Représentation maladie Ac'comPagn_ement quotidien : . 0 R L j;}, Accompagnement quotidien :
Prévention signes d'alerte décompensation Detection signes et Mode de reaction ﬁ e et it Détection signes et Mode de réaction
Optimisation du traitement Integration ETP S A A

% p a Intégration ETP

—
T 14 5 ) 1 ] 1)
é ostic

Pré-Di Diagnostic Suivi Décompensation Suivi
. .
Dl (D i W
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HOSPITALIER

Conciliation initiale -  Bilan Medication

Validzstion prescription - Entretiens

Accompagnement educatif ciblé pharmaco, digte
- Conciliation sortie, Transmission ambulatoire, sidants L e
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Veille / Dépistage OFFICINAL:

->signes d’IC OFFICINAL - Bilan Medication - PPP
Besoin connaitre diagnostic Insuffisance Cardiaque Soins pharmaceutiques
Dispensation simple Entretiens pharmaceutiques
Information succincte : Représentation maladie Accompagnement quotidien :
Prévention signes d'alerte décompensation Detection signes et Mode de réaction
Optimisation du traitement Intégration ETP

*

Pré-Diagnostic
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La Pharmacie Clinique: ¢a sert a quoli ¢

Ajouter intervention X

Informations pharmacien Informations patient e\\e

Pharmacien* | IS A - | Nom ) 5'\0“ n
Date* |14/01/2020 Prénom oW {\C\\me“'\c'\eﬂ. LW
Site * | Hopital Michallon (v] [%] - v ’eCX\e\\e . X C\\“ .Oﬂa
Service * ll E e“‘\_ de oS .\".a\\e . d-\me“S\
. ' e en o\t
Statut prescripteur (v] [#] , \Opp aC\e 1\
IP issue de la conciliation [ % e“, a\ Deveque P‘(\a(m _‘ .‘\'\e C\—
- uth . Agrio0
Détails du contexte * “ P\, RoSe " p\\a(mace “ A \'a\\dzo’5
) \O en g
Ret ent 74
Intervention yust ARG e ¥ de\'e\op G.L 1 28
Probléme - ° B \ue} nne e i ﬂ‘e“\le ov Al A rihd
cnaf® e V2 armee® eronm: Y acament 1 &l
—\’\, po\—“ e aC‘ 0& p P\\la\\ab\e Médicament 2 [§]
)]
(CEO Y T el centid \mi’ os; 205>
20&A')A‘ . 0"\ 0ﬁ .‘X\e pg(e“Ob\e P\ p Détails de l'intervention
\'0 ’(—\’\ . ne \)“\ ~ Cotation de l'impact
te( iciel d'aide a la prescription

| .‘00\ \.\“ Exﬁre A B Clinique Economique Organisationnel

[v] (V] (V]

* Champ obligatoire
B Sauvegarder B Sauvegarder et ajouter B Sauvegarder et quitter B Sauvegarder et dupliquer ) Rétablir m
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La Pharmacie Clinique: quel impact ?

REVPHIM (X Pourrat) gedoueh / Allenet)

;s : ——DP—CO‘“C‘\
Centré meéthodologie de PC M
Stac) Med-Re

ADMED-AVC (A Janoly / G Rode)

Centré patient / soin collaboratif

¢ uiviPharmaonce

Centré parcours de soins ONCORAL (C Rioufol)
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Nos Objectifs pour le prochain mandat

In Progress

« Faire parler » Act’IP : décrire les pratiques

Construire une évaluation d’impact d’envergure
Construire les recommandations de Bonnes Pratiques de PC

Déclinaisons par parcours (GT thématiques)

Honoré/ Allenet SFPC 2020 22
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