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|Nntroduction Conclusions

Le manque de standardisation sur le choix des dispositifs = | 'élaboration d’algorithmes a permis une meilleure
medicaux (DM) que doit gerer une pharmacie dhopital identification gestion des DM en pharmacie d’hopital.

constitue une des problematiques actuellement rencontrées .. . DT
= Leur application dans les pharmacies hospitalieres

dans ce domaine. _ i .
suisses est recommandée permettant une meilleure
/Objectifs N gestion et plus-value a ces DM.

* Le suivi pharmaceutigue et la tracabilité de ces
dispositifs doivent encore étre améliores, ce qui
constitue de nouveaux deéfis pour le futur. y

Identifier et améliorer la prise en charge des DM
necessitant un suivi pharmaceutigue ainsi gu’une
tracabilité au sein d’'une pharmacie d’hopital, tout en \_
\évaluant leurs potentiels économiques. .

Mon produit posséde des propriétés antiseptiques ou désinfectantes

oul

Matéeriel et méthodes PR [

Vissiestrsie-don e s
La mise en évidence des DM par l'usage de codes [ [ou
Informatiqgues et de filtres de recherche a été comparee a e e
des algorithmes d’identification construits selon les o ot 4 desind s e e oot cementvec e e 7
définitions et les Dbases légales. Le meilleur systeme B e i
d’'identification a eété retenu afin d'établir une liste des DM R — ——
gérés par la pharmacie du CHUV. Une interview auprés de T B
neuf hopitaux a été menee afin de poser un etat des lieux de B e ik o o Dihiion g deerl
la situation en suisse romande. Une liste propre aux DM S e S L T
ainsi gu’un budget correspondant leur ont eté demandeés. | l
Une classification de ces dispositifs a été abordée a I'image Monproduitest mbloct
des directives européennes. Sur la base de plusieurs criteres Figure 2: Traitement des produits cas limites (désinfectants)
prealablement définis, un algorithme propre a I'évaluation et
a la gestion des DM en pharmacie d'hopital a ete cree afin PV Epondant aux crieres Enoncss dans c premier ou e second lgorithme
de permettre la mise en évidence des articles devant étre
pris en charge par des pharmaciens et ceux devant étre | ' !
rapatrléS au maga8|n Central_ DM classiques DM implantables actifs DM de diagnostic in vitro
, - i ! L ! ! | !
Resu Itats et d ISCUSSIOn Classe | Classella || Classelib || Classe Classe 11 liste A Liste B Autodiagnostic
% La mise en pratigue des algorithmes au sein de la N — E'mmmmégdmmlentmdesm_cm | — l
pharmacie du CHUV (cf. figure 1 et 2) a permis l'identification (blocs opérataires, soins intensifs, etc) 2 _
de 100%06 des dispositifs medicaux (186/186) contre } [on TR e epre———
» 34.9% par codes informatiques (65/186) Dis“mmédim'"ECEET'::T s s
= 49.590 par filtres de recherche (92/186) Y a-til un principe actif associé 3 mon DM ? st possede  une
< 6/9 Hobpitaux ont fourni une liste propre aux dispositifs j [on —
médicaux, seule 1 pharmacie d’hépital (PHNVB) a e e
correctement identifié ’ensemble de ses DM + neractons commies andiiq et e DM et des composants | ——
< L’'algorithme d’évaluation et de gestion des dispositifs s eantre mdicatons
medicaux (cf. figure 3) a mis en évidence DM soumis 3 une preseription médicale ou & un compendium
. 65% de dispositifs médicaux (121/186) a prendre en | Lo
charge par la pharmacie du CHUV dont 26%b6 (48/186) et el damandEe —
avec un principe actif \ Cgneste dont e et s e s e chare
» 349 (63/186) a rediriger vers le magasin central e
= 190 (2/186) a rapatrier a I'unité de fabrication =
» : Mon DM peut étre commandeé -Elil-l ;lrg:nne E doit etre facilement accessible, oul
A T e e
| ey | ou l Maon DM est commandé, négocié, livré en combinaison avec un médicament oul
SeEa ;i s "Ei‘"“""'été‘ e dont il permet I'administration
e e e 1 = oul
S e e e e e s St e L
' NON
=== p,imip:zldans l T ”?: 5 :ffctd = Ce produit est-l & de I'ordre d'ulne consommation importante ?
pharmacologigues @;ﬁ gigues etf _‘ * Ce produit est-il encombrant ou volumineux ? |
o e prise en charge par e = pise encharge par
R i bl i
Figure 1: Traitement des cas limites sur la base des définitions Figure 3: Evaluation et gestion des DM
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