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Mes liens d’intéret

Pas de lien d’intérét.
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Contexte

B om o
: : Hopital Pierre Swynghedauw —_.
Centre de Rééducation, de Réadaptation et de Soins de suite ;

* Réautonomisation / maintien de l'autonomie
= objectif de prise en soins en rééducation et soins de suite
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Contexte

 Demande des patients de gérer leurs médicaments pendant
I"hospitalisation

e (Gestion des médicaments

Responsabilité de I'équipe hospitaliere
Risque d’erreurs médicamenteuses
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Objectif

Evaluer les capacités

cognitives
motrices
sensorielles

du patient pour la gestion des médicaments
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Meéthode

Patients éligibles

* Patients hospitalisés en rééducation
réadaptation et soins de suite

Autonomes avant I'admission pour la
gestion de leurs médicaments

Hopital Pierre Swynghedauw i

Centre de Rééducation, de Réadaptation et de Soins de suite ;
1 1 1 1 T el ) TRE——— =

leur hospitalisation , : :

ET souhaitant rester autonomes pendant

=1l
o hanma tiriaus XXX
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Meéthode

Déroulement de I’évaluation L

Centre Hospitalier Régional
|  Universitaire de Lille

Péle de Soins de Suite,
et i
Hépital Pierre Swynghedauw
Eva u ate u r Responssble du Péie - Professeur André THEVENON

Cadres Supenews du Péle : Michéle GUILLOIS / Eve DANNA

dre Gestionnaire : Odile THERY

Seclelanaf &032044.69.82

Fax03204447.31

Interne en pharmacie N

® 03204458 30
athevenonfcheulilie fr

Etudiant en pharmacie e

Fax 03 20 44 58 32

25/12/12018

Monsieur Noél PERE

m’ﬂnﬁ"'m Compléte

spi .

I D E Dosteur Vincent Tiflresu 1. MACROGOL (MOVICOL) Qsp 1 mois
Hospitaisation & durée déterminée
Docteur M. Praud’ homme-Maurice 1 sachet le matin dans un verre d'eau

Hopital de jour

Docteur M. Preud homme-Maurice

Consukations

e spareasge Nkcnes 2. LEVODOPA/BENSERAZIDE (MODOPAR) 100125 mg Qsp 1 mois

smmme Racnis, scremse en quve 1 gélule matin et soir

Hopital Jeanne de Flandrs
Unité de Médecine Physique et R
Réadaptation péadiatrique 3. BACLOFENE 10 (LIORESAL) Qsp 1 mois

Instructions S | meemeonomsy

Hopital Les Eateliers
Unite de reéducation gériatrique
Docteur Vinciane Pardessus 4. RAMIFRIL Qsp 1 mois

Ordonnance fictive Somuex

Consukations
®0320444575

Service de Rééducation et 5. AMITRIPTYLINE (LAROXYL) Qsp 1 mois
Convalescence neumlog-ques

Préparation d’un pilulier journalier e

Service de Soins de Suite
Polyvalents

Docleur Jean-Francois Camart
Secrécariat @ 0320 44 5529

Equipe mobile de Reeouc:bon Dr Anne BLANCHARD
Readaptation et
Dr Blanchard, Dr Pardessus
Secréwariat & 0320445024
Fax 03.20.44.5033

Centre de Référence des Maladies
Neuro-Musculaires

Professeur André Thevenon

Docteur Vincent Tiffreau

Secrécariat & 0320 44 56 08
Coardonnatrice parameédicale

R 03 20 44 59.62 (poste 35636)
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Meéthode

Déroulement de I’évaluation

= Gmovico.
* Evaluateur

Interne en pharmacie

Etudiant en pharmacie
IDE

* Instructions
Ordonnance fictive
Préparation d’un pilulier journalier

7 boites de médicaments de formes galéniques
et de dosages variés

1 « boite piege »

Sociélé frangaise *
de pharmacie clinique W
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Meéthode
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Déroulement de I’évaluation

* @Grille d’évaluation
1. Identification des boites a utiliser
2. Préparation du pilulier et des doses
3. Identification de la prochaine prise
4. Prélevement de la prochaine prise

e Conclusion
Avis de I’évaluateur

Conclusion médicale

Meéthode

I FICHE D'ENREGISTREMENT FE/SSRI0T
Curtrs Harghatar Meghn EVALUATION DE L'AUTONOMIE pouta0ts
"""""""" DU PATIENT HOSPITALISE Tapio
Piie RASS POUR LA GESTION DE SES TRAITEMENTS

Cette fiche permet denregistrer Pévaluation des Capacités du patient hospitalisé pour i3 gestion de ses
‘Faitements, conformament 3u protocoie PR SSR 013.

Date: Médecin senior gemandew ©

O 1~ éaiuaton [] 2 éaluaton  Evaluateur (nom et fonction) :

1.1gentfication des boites de médii 3 utiliser

- lgenification et mise ge co% de 1a ¢ baite pisge ¥
- Préparaton des deux dosages difiérents de @ méme
| speciaie

2 Préparation du pilulier et dss doses

-0 X ires (boites)

- Denlisténsation ges comprmes

- Decoups de demi-comprimes

- Prése gélule gans e mutidose
- Ouverture 0y sachet

- Mise en suspension de I3 poudre dans feau
- Comptage des gouttes de I3 solution buvabie
- Rempissage cofrect g Fensemble ces cases du pilsier

3. igentfication des médicaments.
de |a prochaine prise

4 Préigvement des médicaments
@8 |a prochaine prise
Conclugion de l'evaluation
Auwis ge Févakiateur Conclusion par le médecin senior
[ Autonomie pour la préparation &t la pnse [ Autoromiz pour la préparaton &t la prise
[ Autonomie 3 prise uniquement [ Autonomiz 1a prise uniquemsnt
[ Autonomie 3 réévaluer apmes travail sur iafes capaciie(s) [ Autonomie 3 réévaluer aprés travai sur lies capaciss(s)
oicitare(s) asicitare(s)
préciser : [] cognitionicompréhension eréciser : (] cognition/comprénension
T | movichboemiraé T movichixenirnd
Oautre: O autre -
[ Autoromie impossibie [ Autonomiz impossitie
Commentaires [ Nouvelle évaluation 3 prévoir
Signature qu madecin senior -

© Document Interne, propriéts du CH.R.U. de LILLE
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Meéthode

\
?
Et a p re S ‘ I EVALU:'(I:"IBI:J DE L'AUTONOMIE ‘m :

Cermrs Haspialior Pghenst Version 4

Vo e DU PATIENT HOSPITALISE —
e nrss POUR LA GESTION DE SES TRAITEMENTS

Cette fiche permet denregistrer Pévaluation des Capacités du patient hospitalisé pour i3 gestion de ses
‘Faitements, conformament 3u protocoie PR SSR 013.

Evquetia Fatert

Date: Médecin senior gemandew ©

O 1~ éaiuaton [] 2 éaluaton  Evaluateur (nom et fonction) :

- Préparaton des deux dosages difiérents de @ méme

 Autonomie accordée s e i e ———

-0 3 ires (boites)
- Denlisténsation ges comprmes

L'équipe soignante continue de vérifier le pilulier et S ——

les prises. I

- Mise en suspension de I3 poudre dans feau
- Comptage des gouttes de I3 solution buvabie

- Rempiissage correct de Fensembie des cases du pilulier

3. igentfication des médicaments.
de |a prochaine prise

V 4 ] ’ V 4 ]
* Dégradation de I'état du patient p——
4. Préisvement des medicaments
de Ia prochaine prise
| Nouvelle évaluation R e I
Bmm@e;«ruw&pﬂmlamm an@egouruwﬁpam?"emm
O Ammo::é ::eﬂuev apres travail sur lafes capacité(s) O mx a ::::? ::: travai sur lales capaciss(s)
oicitare(s) asicitare(s)
Précizer : Dumm:mmn Préciser : %wgmn:\&:ensm
mot mol
Oautre: O autre -
[ Autoromie impossibie [ Autonomiz impossitie
Commentaires [ Nouvelle évaluation 3 prévoir
Signature qu madecin senior -

© Document Interne, propriéts du CH.R.U. de LILLE
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Résultats

Population

* 33 patients
Age moyen =57 ans
Sex ratioH/F=1,1

Pathologies neurologiques : Parkinson, sclérose en plaques, AVC, paraplégie traumatique...
7 médicaments en moyenne au domicile

En pratique

* Durée d’évaluation

| 20 minutes en moyenne [min 10 ; max 45]

=1l
S pharmacs cniaus JORKe
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Résultats

Figure 1. Conclusions des 33 évaluations.

Autonomie

] a réévaluer
Autonomie

pour la préparation et la prise 64%

(21/33)

Aucune nouvelle évaluation n’a été
nécessaire au cours de leur séjour.

Autonomie
impossible
Autonomie pour la prise uniquement : 0% (0/33)
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Résultats

Figure 2. Taux de difficultés (manipulation réalisée avec aide ou non réalisable) parmi
les 12 patients non autonomes pour la préparation et la prise.

Identification de la boite « piége » N 63%
Comptage des gouttes de la solution buvable N 42%

Découpe d’un % comprimé N 42%
Mise en suspension du contenu du sachet dans l'eau
Déblistérisation
Identification de la prochaine prise
Ouverture des conditionnements secondaires Bl 9%
Ouverture du sachet Bl 9%
Prélevement de la prochaine prise 7%

SFPC
Se Dhermacs ciriaus T de
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Discussion - Conclusion

* Evaluation nécessaire
36% des patients évalués ont des difficultés

Proportion moindre qu’en gériatriel:?

1. Maurin A. et al. Mise en place d’un atelier évaluant I'aptitude des sujets agés a réaliser un pilulier.

Pharm Hosp Clin 2013;48:279
2. Nguyen J. et al. Evaluation des bénéfices d’un atelier pilulier en SSR gériatrique. E-poster n°471,

congres SFPC 2018
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Discussion - Conclusion

* Intéréts
Adaptations galéniques

Préparation des permissions et de la sortie - aides au domicile
(lien hopital-ville)

* Pistes d’amélioration
| Suivi des erreurs de préparation et de prise relevées par les IDE
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Contacts

a.wojcik@ch-lequesnoy.fr
elodie.cuvelier@chru-lille.fr

agathe.leleux@chru-lille.fr
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