« A VOS MEMOS PRETS, CONCILIEZ ! »
ELABORATION D’'UN MEMO DE POCHE A DESTINATION DES PREPARATEURS EN PHARMACIE

La conciliation médicamenteuse (CM) est une : 9
o Quels sont les roles e
L . . . , missions du PP en CM
Q Mission des préparateurs en pharmacie (PP) depuis > %ﬁ évolution majeure de leur réle dans
plusieurs années ol la sécurité du parcours de soins.

o Etape clé pour assurer la continuité des traitements et — ) appropriation des pratiques
prevenir les erreurs medicamenteuses I..e;{ par les PP nécessaire.

INTRODUCTION

Une enquéte interrégionale met en évidence un besoin prioritaire de formation et d’'outils

pratiques pour accompagner cette nouvelle responsabilité réglementaire. *Arrété du 31 juillet 2024 relatif au DEPPH
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. Le PP peut alors inscrire sur chaque ligne le devenir du médicament (arrété, suspendu,
[——"] |eS re SSO u rCe S S u |Va ntes Fiche de recueil des informations par sources modifié, poursuivi, ajouté ...). }
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Grace au tableau, les divergences apparaissent :
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Outils : fiches pratiques, supports
SFPC, vidéos pédagogiques
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. Etre réceptif lors des échanges avec le * Adopter un ton calme et empathique.

- N o . " o Signaler les divergences ou le manque
+ Se présenter clairement : nom, réle dans 0O Identifier le patient et vérifier son identité (nom, d'informations
B ' prénom, date de naissance).
J 3'559" parler votre interlocuteur sans, I'équipe, objectif de I'entretien. O Demander au patient toutes ses erdonnances en cours.
Vint d quipe, obj
agn?\g?{gp\i;erempgrrg% si vous pensez déja « Etre discret et professionnel : g \Diemfand‘er au pa(lenl/g]\t‘jam son (ra\terl;nem hab\dxuel o
) . \ . érifier les dernieres délivrances en pharmacie de ville.
c aspa rthU |IEFS « Reformuler pour verifier la confidentialité, attitude neutre et 0 Réunir : les boites de médicaments, piluliers, camets de | | o Compléter 'ensemble des supports
p compréhension : « Si je comprends bien, rassurante. suivi. nécessaires a la réalisation de la CM
o ) vous ?renez ce médicament tous les  Valoriser le réle du patient dans sa prise o Verldfler les traitements Pffiscrlts par les différents O Compléter le dossier patient (papier ou
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Reponse au besoin + Manque outil specmque qﬁggg,g,?:;g“,ﬁfe::s"gg’u“:ggffn,:;,",,‘,gf,oﬁg traitements est précieuse pour nous » alimentaires, phytothérapie, homéopathie, Repselgner les actions menées (appel 2
- J bien précises. * Eviter les remarques culpabilisantes : « aromathérapie. 0 Archiver les documents collectés

« Accueillir les informations sans jugement, vous avez mal suivi votre traitement », O Noter tous les traitements y compris les médi (ordonnances, compte-rendu,..)
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NOTER : LES PATIENTS 'effets indésirables. O Expliquer la démarche de la CM et son
QUELLE ATTITUDE ADOPTER ? [l pgyvENT POSER CES QUESTIONS intérét pour la sécurité
O Evaluer les connaissances du patient

+ Etre patient et disponible, méme en « 2% 0 Comparer le bilan médicamenteux avec l'ordonnance sur son traitement actuel
a Ia p rath u e q u Ot I d I e n n e i P P ' « §§3§z%ﬁ@?§ éi:sug‘:gﬁf;. ? :, d'admission/en cours. O Evaluer son observance
situation de stress « Savez-vous si je vais bientot sortir ? » o Identifier les ajouts, omissions, duplications, 0 Denner des conseils pratiques (si

m . . Adapt: t t | " modifications. besoin)
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. o P P 2 rediriger vers \e medecin. Ne rien Vérifier les doses, formes galéniques, voies
+ Faire preuve d’humilité : ne pas hésiter a commenter, méme si une information figure o d'administration. g q
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Retrouvez toutes

Cet outil pédagogique contribue a 'harmonisation des pratiques et renforce la coordination entre SN,

préparateurs en pharmacie, pharmaciens et équipes soignantes, soutenant ainsi leur montée en
compétences. La conciliation médicamenteuse mobilise des compétences technlques et
relationnelles, essentielles & une communication efficace. A l'interface des unités de soins et de la
PUI, le preparateur en pharmacie devient un acteur clé de la sécurité médicamenteuse.

Un outil complémentaire de mise en situation en ligne, basé sur des scénarios réalistes, est disponible.
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