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Analyse des EIGS lors de laprescription meédicamenteuse

s A213 d®cl arations @rir€l GS

mars 2017 et décembre 2024)

FEIER e onen " ww | ASecteur sanitaire a 84%

== Analyse des ALes conséquences pour les patients
declarati d : : : :
ei::;f:; o A 70% mise en jeu du pronostic vital
indésirables graves A21% décés

assSoCcIés aux soins
(EIGS) survenus lors

de la prescription A95% de ces EIGS liés a la prescription ont été
medicamenteuse jugés évitables ou probablement évitables

A 9% déficit fonctionnel permanent

Adopté par le Collége le 11 septembre 2025
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Analyse des EIGS lors de laprescription  méedicamenteuse

Les types doelescausas profondes identifiees

A Erreur de dose 40% A Taches : recopiage, prescriptions orales,
prescriptions imprecises, illisibles, incomplete,
sans date doarr*°t

A Environnement : _ergonomie logiciel, charge de
travail, interoperabilité des logiciels

A Soignant : _qualification, stress, manque
doexp®rience, prescription

A Patient : antécédents, allergies, age

Critére impératif sur le respect A Organisation, management __: absence de RH,
des bonnes pratiques de turn over, formation pompe PCA

prescription des medicaments

A Erreur de médicament 28%
A Erreur de patient 6%
A Autre 26%

4
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Bilan de la certification HAS 5 ¢™e cycle en lle de France
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|2096 décisions de certification  au 1¢ décembre 2025

("Pour retrouver | es r®sultats @aaliScdpé abl i ssement, consultez | 0e:s
i 3 / Régions IDF \
: et 71 307 publiées
13 (4%)
— 82 (4%) 80 (26%) —21(7%)

495 (24%) 139 (7%)

HAS
Qualité
des soins

confirmée

193 (63%)
— 1387 (66%)

Décision de la CCES ®01-MNon certifie @ 02-Certifié sous conditions @ 03-Certifié @ 0d-Certifié avec mention

H AS Patients, soignants, un engagement partagé Revue ARS IDF /HAS 7
HAUTE J'\.I_l'l'l'_,!)!l'l'f DE SANT‘_ 5/12/2025


https://www.has-sante.fr/jcms/c_1725555/en/qualiscope-qualite-des-hopitaux-et-des-cliniques

Bilan de la certification HAS 5 éme cycle

sur les criteres de la prise en charge médicamenteuse

Moyenne Franc¢ Moyenne IDF
CRITERES o
I A ¥ 5P ance
62.8 55.6
2.3-03 : Les équipes respectent les bonnes pratiques de prescription et de dispensation 87 3 86.9
des médicaments ' '
23MMNMHaHx 3t Hijue RGIJt HI It GUHqWUqHGWUIt HAYUOUIt HIBI7¢ qRIue 9BI5HT K
23MZHaHx IJt Hijue RGIUt Hi ¢ Ral Rt DUqHGKkea qRGORY|C qRRUHI IJt HE3LT RH
23MTHaHxk¢ GGl Y2Rt RYUUDGWUqAHGIIHY qY#HL ¢ DIJHIJ%%G K C HngéOHC g
conformément aux recommandations de bonnes pratiques ' '
2.3-08 : Les équipes maitrisent le risque de discontinuité de la prise en charge
L ) , . : 84.8 89.0
medicamenteuse du patient vulnérable a sa sortie
23MPHaHx Jt Hijhue RGIJt HI k¢ ?HOcRaql Rt JUqHGCEHt ij9281 RY ¢ q@ORUH]
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Les évolutions entre le 5éme et 6Me cycle

5eme cycle 6eme cycle
Les équipes respectent les bonnes pratiques de Les equipes respectent les bonnes pratiques de
prescription et de dispensation des médicaments prescription des médicaments

Les équipes respectent les bonnes pratiques
de dispensation des médicaments

Loapprovi si onnement, | e st o (Les équipes respectent les bonnes pratiques

produits de santé sont réalises conformément aux ddbapprovi sionnement des |
recommandations de bonnes pratiques

Les equipes respectent les bonnes pratiques Les équipes respectent les bonnes pratiques
ddoadmi ni st madicamemts d e s ddéadmi ni st madicamemts d e s

Les ®qui pes ma trisent | 0dutiljLes ®qui pes pr® iennent |
risque medicamenteuse
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Les évolutions entre le 5éme et 6Me cycle

5eme cycle

6eme cycle

La pertinence des

est argumentée et réévaluee

prescript

La pertinence des prescriptions des antibiotiques
est argumentée et réévaluee

Les équipes maitrisent les bonnes pratiques

déanti bioprophyl axie | i ®es

Les equipes maitrisent les bonnes pratiques
dobanti bioprophyl axi e |1 ®:

La sécurité de la prise en charge médicamenteuse du
pati ent b ®n ®c¢onctiatie ded Gaiteaments
medicamenteux

Les equipes réalisent la conciliation
medicamenteuse pour des populations ciblées

LO®t abl i ssement -agminstmagon t
de ses médicaments par le patient en cours
dohospitalisati on

18 DECEMBRE 2025 PECM-PAAM dans le 6 ¢™¢ CYCLE DE CERTIFICATION
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Prise en charge médicamenteuse
dans la certification HAS®®e cycle

Contexte

»

Prise en charge médicamenteuse dansle 6 €M cycle

Les attendus et points de vigilance
Les outils a disposition

Le dispositif PAAM
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Référentiel HAS 6°™e cycle
les criteres de la prise en charge médicamenteuse

4 criteres imperatifs
A 2.2-02 Bonnes pratiques de prescription
A 2.4-02 Pertinence prescription antibiotiques
A2205 Bonnes pratiques
A2206 Pr®vention des r i
médicamenteuse
3 (+1) criteres standards
A 2.1-04 Conciliation médicamenteuse
A 2.2-03 Bonnes pratiques de dispensation
A2204 Bonnes pratiques
A23-05 Bonnes pratiques
(chirurgie et interventionnel)

CHAPITRE 1 : LE PATIENT

CHAPITRE 2 : LES EQUIPES
DE SOINS

CHAPITRE 3 : UETABLISSEMENT

3 Chapitres
12 Objectifs
118 Criteres

DE SANTE
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Référentiel HAS 6°™Me cycle : autres criteres en lien avec
la thématique de la prise en charge médicamenteuse

t ] .
L etablissements

L op T‘ Pour tous les
L

1.1-05 Le patient bénéficie de soins visant a anticiper ou a soulager rapidement sa douleur

1.2-02 Le patient connait les informations nécessaires a sa prise en charge

1.2-04 Le patient, en prévision de sa  sortie, connait les consignes de suivi  pour sa prise en charge

1.3-03 Le pati ent bprise®tchacge adaptk® aisasdesoins

2.1-14 Une lettre de liaison a la sortie est remise au patient et permet la continuité du parcours de soins
24-01LO®qui pe s 0 appoaolessqui mtegrentsee recommandations de bonnes pratiques

2404 Les ®qui pes sont engag®es dan ssoiosreeresp@sablesx i on af i
3402 LO®t abli ssement sOengage dans des soins ®corespoc

0
34-03 LO®t abl i ss e meanditionségolodiqugoour | a
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~YIl ¢tURaqijt W Kk RU21IJt qRNcqRY U LW

A Essentiellement traceur ciblé
A un médicament per os
A un médicament injectable

| dactivit® et
A un antibiotique |G -
A une préparation en atmosphére protégée 0®t abli ssemen
C 2204 Les ®quipes respectent |l es bonnes pr déapprovi si
produits de santé *
Un ®I ®ment do®val uati on uni g uylecoatrolk dustockagen o0 b )n

des produits de santé est effectif avec retrait des périmeés

Un ®| ®ment do®v

sa politique gl

de sa prise en charge médicamenteuse (identifi
r

d®pl oi ement ui
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Le nombre de traceurs ciblés

\ 4

est adapte par la HAS a

largouvermancesoudientau teayess dle me

gestion
ation des services volontaires,
di sponi bl e
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meédicamenteuse lors de la visite

Traceur Ciblé - Circuit du médicament -

Medicament per os

APlanning de visite

ALe premier traceur ciblé circuit
du médicament a lieu J1 matin antbiotaue
avec rencontre de la PUI

Traceur Ciblé - Circuit du médicament

APour les autres traceurs ciblés,
rencontre equipe sur 2h

Durée : 2h Rencontre équipe

Temps de déplacement entre séquences : 15 min
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La cotation
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Déeclenchement des fiches anomalies

Les fiches anomalies concernent uniguement les criteres impératifs

LorsqueUN element Il y a au maximum
RQS @I fRd@dayA U s %Kﬁhe anomalie

impératif obtient une par Critére Impératif

reponse « NON», une mais une fiche anomalie

fiche anomalie est peut contenir plusieurs
generée dans CALISTA anomalies

18 DECEMBRE 2025 PECM-PAAM dans le 6 ¢™¢ CYCLE DE CERTIFICATION 17

omed't HAS 'STARAQS

TTTTTTTTTTTTTTTTTTTT



ROGeHqW PDWIKEcUYACOTRIW 2 Waec¢
3 conséquences possibles sur le niveau de deécision :

A Impact léger : la HAS classe sans suite (situation sans gravité,

La fiche anomalie permet isolée et non pérenne)
| a Hppfecied la
gr av it ® de 4dud an &\rﬁr&oqctl 2 . la HAS se réserve le droit de dégrader le
| h d niveau de décision auquel | 6 ®t abl | & edigble t
& prlsg €n chalge des (I 6 an o wadditiuee situation générant un risque direct et
patients et/ ou | OpéuXmBithis€ douf I patient et/ou les professionnels, ou des
des professionnels dysfonctionnements institutionnels)

A Impact . la HAS se réserve le droit de ne pas accorder

la certification (I 6 ano mmaduit eune situation grave
générant un risque direct et non maitrisé pour le patient et/ou
les professionnels, ou des dysfonctionnements institutionnels)

18 DECEMBRE 2025 PECM-PAAM dans le 6 ¢™¢ CYCLE DE CERTIFICATION 0 m ed t )S TA RAQS 18

ILE DE FRANGE @5 HAUTE AUTORITE DE SANTE



Une fiche
pédagogique HAS

. . HAUTE AUTORITE DF SANTE \
Les experts visliteurs s Certification
Z - S i > ; - des établissements
pedagoglqueg mpor?ant}de prendre en - 7 \?. | M e s oo
compte ce qui y est précise (16 pages) : - la qualité des soins

dispensation, approvisionnement,
transport, stockage, administration, PAAM

- Définitions / Enjeux - e
- Les points cl ®s de | 6® g ' A ,.
prescription, pertinence, conciliation, ‘

—-—

- Prévention/ Never Events | FICHE PEDAGOGIQUE

- Evaluation et amélioration

- Aide au questionnement pour la L'evaluation de la prise en charge
gouvernance, la PUI, les professionnels medicamenteuse et des produits de

- Aide a la cohérence des résultats sur les santé

criteres conciliation et PAAM

- Références utiles Selon le referentiel

Jutlet 2025 ~ mise a jour octobre 2025
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Flash sécurité patient HAS ==

Flash
sécurité patient

2.2-02 Prescription

A Patient sous neuroleptique . La vigilance est
la bonne pratique

A Surveillance biologique des anticoagulants
(héparines et antivitamines K). Une prise de
sang pour eviter une perte de sang

Patient sous neuroleptique

La vigilance est la bonne pratique

& ; Surveillance biologique des
' anticoagulants (héparines
et antivitamines K)

Une prise de sang pour éviter une perte de sang

A Neuroleptiques a action prolongée (NAP). Neuroleptiques
Les NAP parfois ¢ca dérape a action prolongée (NAP)
Les NAP, parfois ¢a dérape

=

2.2-05 Administration

A Calcul de doses médicamenteuses. La lash : : : _ on
regle de trois doit rester la régle 2 AT | \ - >

A Les médicaments en pédiatrie .  Ce S Les médicaments T [“( =
pas un jeu doenfant en pédiatrie e = ’

A Utilisation des morphiniques . Opiacé Ce riest pas un jeu denfant L

e , Calcul de doses .
mal utilise, surdosage assuré meédicamenteuses T — i

Laregled is doi la regl oge . 8
ittt Utilisation des morphiniques

Opiacé mal utilisé, surdosage assuré
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v |

Flash

sécurité patient I

o 2 \J‘

Flash sécurité patient HAS

sécurité patient

e

2.2-06 Prévention des erreurs

H
A Médicaments arisque : Sous-estimer le wevo  [VI@dicaments a risque
r | S q ue C 6 est r | S q u ® Sous- estlmerIerlsqueces’[rlsquel . Accidents IiéSé
A Accidents liés a un médicament a - 7 pratiques un médicament a risque

risque. Qui dit potassium (KCI), dit

{
Qui dit potassium (KCI) dit vigilance maximale

vigilance maximale

A Evénements médicamenteux qui ne
devraient jamais arriver ( Never Events).
Lidocaine et colchicine  en ligne de mire

%
FLASH SECURITE PATIENT

Evénements médicamenteux qui ne
devraient jamais arriver (never events)

Lidocaine et colchicine en ligne de mire

2.2-04 Approvisionnement o
et Stockage e, i

A Le stockage des curares . Des erreurs pas Si
rares

A Rupture de stock de produit de santé. Ne
rompez pas le contact !

Recommander
les bonnes
pratiques

de santé
Ne rompez pas le contact !

Le stockage des curares

Des erreurs pas sirares
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Prise en charge médicamenteuse
dans la certification HAS®®e cycle

Contexte

Prise en charge médicamenteuse dansle 6 €M cycle

Les attendus et points de vigilance

o

Les outils a disposition

Le dispositif PAAM

18 DECEMBRE 2025pPECM-PAAM dans le 6 ¢me CYCLE DE CERTIFICATION
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Les attendus et points de vigilance
& Les outils a disposition

4 criteres impératifs
A 2.2-02 Bonnes pratiques de prescription
A22-05 Bonnes pratigques doéadministratior
A22-06 Pr®vention des risques doéerreur r
A 2.4-02 Pertinence prescription antibiotiques

4 (+3) criteres standards :
A23-05 Bonnes pratiqgues doéantibiopr)ophyl
A 2.1-04 Conciliation médicamenteuse
A 2.2-03 Bonnes pratiques de dispensation
A22-04 Bonnes pratiques doéapprovisionner

Omedt A24-04 Les ®quipes sont engag®es dans ur

B ROR soins écoresponsables
A34-02 LO6®tablissement sbengage dans des
HGS A34-03 LO®t ablissement agit pour | a tr ar
A \

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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4 criteres impératifs
A 2.2-02 Bonnes pratiques de prescription
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SUSEEE | es équipes respectent les bonnes
pratiques de prescription des médicaments

Eléments d 6 ®v al ucati ons
AlLa prescription d 0 e n tpren® @n compte le traitement habituel du patient .

Ala prescription mentionne clairement | 6 i de nt étfld signatureo du
prescripteur, la date et | 6 h e la rdenpmination des molécules en DCI, la
posologie, le solvant et son volume (injectable), etlavoied 6 ad mi ni st r af

F__________“

Omedt A Toute prescription conditionnelle est argumentée en référence a une valeur
TLE-DE-FRANCE » SeU|I .

H/ \"‘C" AlLes prescriptions sont réalisées en temps utile par des professionnels
HAUTE AUTORITE DESARTE habilités sans retranscription par des professionnels non médicaux .

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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SUSEEE | es équipes respectent les bonnes
pratiques de prescription des médicaments

[ S3 FTGGSYRdza S LR AVIEE RQI GG S v o e o

étre tenue et régulierement mise a jour et

C Prescription si possiblénformatiséedans le DPI, vérifier la retrouvée 4 1a PUI:
conformité automatique a toutes les mentions nécessaires, oo medecins
3QlF aadzNBENJ Rdz f ASY | SO f QF RY AQ e proseriptenrs deteoues
aux interfaces entre outils de differents secteurs (urgences, los sages-fommes (uniquement

NEFYAYEFGA2Y X0 compétence

les infirmiers en pratique avancee

C Prescriptionadaptée au patient®d Sy T Yy U X LISNR 2y  (edcmens o g
C Prescriptiongonditionnellesselon unevaleur seuiltracée (ex: e bl
FydrkearljdsS o8O SOKStfS RQS@l - oS- -

| Les prescriptions particuliéres

3t 8O0SYAS: &aSRHGAZY 9SO a02NF,
Omedt C UtilisationR Q2 NR 2 y'y' |y Ofsbér ceitgn® addiaingnga o o
- 0a0dzLISTAI ydas OKAYA2UGKSNI LIASE oo

TLE-DE-FRANCE ¥

C Information du patienttout au long de la prise en charge et ® Lasrescriton consiionnete:
spécifiqguement a la sortie (nouveau traitement, modification de = o oerose ez meneie
H A‘S prescription). O La rescription orle
HAUTE AUTORITE DE SANTE excemmm?ue?mt .f:...-.l._
-ll|. I| l | II' . t
o l.:ln | If

STructure d'Appui Régionale A la Qu 4\.[02
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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SUSEEE | es équipes respectent les bonnes
pratiques de prescription des médicaments

e-learning (2025) S'approprier les Guide dbéaide " 1a )
Bonnes Pratiques de di spensation et 1|6
PRESCRIPTION des medicaments en pédiatrie

Les outils
OM EDIT & Objectifs

28 Introduction

ANTALGIQUES ANTIPYRETIQUES

PARACETAMOL

> La certification HAS Pt i
omed t oéuppmit;{i)res 15'51“:;"’"

. e LK . : =15m

inandiaion v= Maitrisez-vous les éléments ooupRangr  200m8-300mE v s melhgloie, 4fos o5l
OMéDlT 1.2 . s 4 . Suspension buvable AEERICSLE A conserver 6 mois
d'évaluation du référentiel ? 2,4%soi 24 mg/mL e
> L'essentiel des attendus
o . SULFAMIDES
omedt > Prescription par Qui ? et
TLE-DE-FRANCE ) Commemt 0
SULFAMETHOXAZOLE + TRIMETHOPRIME
> Prescriptions particuliéres cytte s
. . o . . Sy . BACTRIM® Suspension buvable \/ 30/6 mg/kg/j, en 2 - mc':”;gn'ﬁﬁ me
H A S > Prescriptions a risque / Continuité ‘ 20ME/AOME oot e 6 semsines prises
) ) A prendre au cours du

Y des prescriptions

HAUTE AUTORITE DE SANTE = F - - , posciogeslon ?
3_ Evaluatlon flnale R GTME 4[;:;";1;:’;3&;1g A amr‘ialZans findication Pas de données
’ P Se réf RCP disponibles

STARAQS + Webinaire (09/2025)
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https://www.omedit-centre.fr/prescription/co/Prescription_v2025.html
https://www.omedit-centre.fr/prescription/co/Prescription_v2025.html
https://www.omedit-centre.fr/prescription/co/Prescription_v2025.html
https://www.omedit-centre.fr/prescription/co/Prescription_v2025.html
https://www.omedit-centre.fr/prescription/co/Prescription_v2025.html
https://www.omedit-normandie.fr/media-files/27898/guide-complet-v2021.07.16-1-.pdf
https://www.omedit-normandie.fr/media-files/27898/guide-complet-v2021.07.16-1-.pdf
https://www.omedit-normandie.fr/media-files/27898/guide-complet-v2021.07.16-1-.pdf
https://www.omedit-centre.fr/medias/Certif-HAS_Prescription_Webinaire-OMeDIT_30-09-2025.mp4
https://www.omedit-centre.fr/medias/Certif-HAS_Administration_Webinaire-OMeDIT_03-02-2022.mp4

SUSEEE | es équipes respectent les bonnes
pratiques de prescription des médicaments

Livret thérapeutigue gériatrigue (2023)  |=S=|=|-|~-| —=— | == | = |[=|——
Liste preferentielle des medicaments | ||/ | | | | |
_ adaptés au sujet age Outil d'aide a la j"
Les outils prescription et a I'administration — || B s
OMEDIT
OCCITANIE > & ﬂ
PaC]e Web : v f Prise en charge médicamenteuse
nl’f‘}ed L Prise en charge médicamenteuse ) . dela personne dgee
T de la personne agée PR,
e B Mg [Hom £

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

H A‘S Médicaments potentiellement -

HAUTE AUTORITE DE SANTE inappropries chez le sujet age :
9 indications et alternatives
STARAQS therapeutigues (2025)
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https://www.omedit-centre.fr/medias/Livret-therapeutique-geriatrique.pdf
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/media/136431/download?inline
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/media/136431/download?inline
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/media/136431/download?inline
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/media/136431/download?inline
https://omedit-mip.jimdofree.com/personne-agee/
https://omedit-mip.jimdofree.com/personne-agee/
https://omedit-mip.jimdofree.com/personne-agee/
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omed:t
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HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Les équipes respectent les bonnes
pratiqgues doéadministration des

Eléments d 6 ®v al utati ons

A Les professionnels habilités respectent les bonnes pratiques de préparation en
évitant les interruptions de taches.

A Les professionnels habilités respectent les bonnes pratiques d'administration

Ales situations a risque (injectables, médicaments reconstitués en pédiatrie,
pousse-seringue électrique, PCA, chimiothérapies, préparations de poches de
perfusion avec reconstitution, multiplicité des préparations...) devant faire | 0 o k
de précautions particulieres ont été identifiées et les bonnes pratiques mises en
Tuvr e

Ala concordance entre le produit, le patient et la prescription est
systématiquement  vérifiece avant | 6 ad mi ni part fesa tprofessionnels
habilités.

AL 6 admi ni siumédicamentn ou le motif de non-administration est tracé
dans son dossier au moment de la prise par les professionnels habilités.

18 décembre 2025 - PECM-PAAM dans le 6éme cycle de certification



SUSEEN | es équipes respectent les bonnes
pratiqgues doadministrat.

Patient
Médicament
Dose
x : : : Voie
COrganisation de | a pr®paration et via
A Préparation selon une prescription qui est prise en compte et
vérifiée
A Zone de préparation identifiée, adaptée, indépendante, respectant LreS 10 B
toutes |l es r gles doéhygi ne  patient
ADélaide pr ®paration proche de | 0admi nMdsngtrha t i
A Conditions de préparation permettantd 6 ®vi t er | es i nt Pt hor
téCheS VI:II:ment
A Information du patient avant administration e
A Vérification concordance produit/patient/prescription oo
A Tracabilité de | 6admi ni stration au pl us Bone coSentratich €
0 m edt non-administration, y compris pour le patient autonome Bonne compatibilité
e oe rranet A Surveillance du patient et sui vi de | 6adh@®s | on a
C Procédures/protocoles/fiches de bonnes pratiques sur les situations a N .
: LAREGLEDES B 7B ~
risque Sl
H /s S COutil s doai de :jprocédarespardeRgu aafcid deidase,
. , tables de conversionseé = N, ———
HATTE ATTORIE DESARTE CSensibilisations, audits de pratiquesmm"mgrto
doaction Tee b= =2n0

STructure d'Appui Régionale A la Qu 4\@2
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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Les équipes respectent les bonnes
pratiques dodéoadmin

Audi t S® cur i

sat.i

| strati on

on e

médicaments (VO et IV)

1.2.3.3. et 1.2.3.4 AUDIT

SECURISATION DE L'ADMINISTRATION DES MEDICAMENTS
Identification des médicaments injectables et des médicaments administrés par voie orale jusqu'a I'administration au patient.

ETABLISSEMENT / DATE

Nom de I'établissement :

Unite de soins :

Date de l'audit :

compléter par I'établissement

Partie | : Organisation mise en place pour les médicaments par voie orale

AUDITEUR(S)

Nomi(s):

Fonction(s):

Précisions / Aide au remplissage

Quel est le mode de dispensation des médicaments, majoritairement mis en ceuvre depuis la PU| vers lunité
de soins ?

DUIN : les médicaments sont dispensés sur preseription (pour un patient donné), par la pharmacie, dans un tircirpilulier
ot Is journée;

DIN : les médicaments sont dispenzés sur prescription [pour un patient donng), par |a pharmacie , dans un pilulierticoir
pour une durée définie (> 24 h);

Dotation globale : les médicaments sont liviés & lunit? de soins, & partir d'un bon de commandeibon de livraison, er
wrac et servent 3 approvisionner le stock de médicaments de ['unité de soins [ou dotation);

DIN + dotation pour besoin urgents - les médicaments sont dispensés sur prescription (pour un patient donné],
pat la pharmacie, dans un piluliertiroir, pour une durée définie (> 24k] et, en dehors des horaires pravus, [unité de
z0ins utilise le stack de médicament du service [ou dotation) lorsquil y a changements de triatements, de prescriptions
ou lors de 'arivée de nouveaux patients dans 'unité de soins,

Siautre, précisez
Dans lunité de soins, guel est 'éguipement de stockage utiisé quand les médicaments arrivent depuis la PUI
- Armoire & pharmacie:
- Armpire automatisée:
- Chariot
- Stockage partagé
- Antenne PUI

- Autre (précisez)

Dans lunité de soins, avant ladministration au patient, les médicaments sont-ils préparés dans des contenants.
particuliers ?

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification

Frésiser lorganisation de unité par rappart aumode de dispensatian.

Choisir lafles propositions comespondantes 3 'équipement de stockage des médicaments, quand ceuz-ci arrivent
de la pharmacie.

Armeire de stock age [dotation du service]
Equipement de stackage qui assure dans I'unité de soins |2 gestion informatisée des stocks de médicaments
Chariat de dispensation (piluliersttirairs préparés par la PUI

Equipement partagé avec un autre service 3 prowimicé

Anneze de la PUI, déclarée et autorisée par [4RS

i lunité de soins ne dispose pas de stockage, le préciser il

Choisir lafles propositions comespandantes 3 'équipement de stockage des médicaments, quand ceu-cl sont
piéparés dans I'unité de soins pour #tre administrés.



https://www.omedit-idf.fr/boites-a-outils/medicament-outils/
https://www.omedit-idf.fr/boites-a-outils/medicament-outils/

CRITERE 2.2-05

Les équipes respectent les bonnes
pratiqgues doadministration

e-learning (2025) Bonnes Pratigues
de perfusion par pompe PCA
(Analgésie Contrblée par le Patient)

e-learning (2025) Les équipes
respectent les bonnes pratiques
d'administration

| es outils
OMEDIT o oetiz & objectie

Introduction

La certification HAS 2 Introduction
Définitions et méthodes Y= Evaluez-vous avant de commencer
OmEd t Professionnels habilités > Généralités
Normandie e» : -
OMéDIT Bonnes pratiques de préparation > Prescription d'une PCA

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

VWOV WV WV YV

@

Bonnes pratigues d'administration

Situations les risques : les
injectables

Les situations a risgue : les
solutions buvables multidoses

N

Préparation - Administration par
PCA electronigue

Montage & Surveillance Technigue
Surveillance du traitement

Focus sur la ketamine et le

> Tracgabilité - Surveillance - midazolam
17T > Risques liés 4 la PCA et prévention
PAAM
l IM ? > Pour s'entrainer
A @ Pour aller plus loin : boite a outils —

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STARAQS

gio IA\Q\
lle de Fra

et referentiels

+ Webinaire (11/2025)
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[

Evaluez vos acquis
Résumé et boite & outils

Conclusion


https://www.omedit-centre.fr/administration/co/module.html
https://www.omedit-centre.fr/administration/co/module.html
https://www.omedit-centre.fr/administration/co/module.html
https://www.omedit-centre.fr/administration/co/module.html
https://www.omedit-centre.fr/administration/co/module.html
https://www.omedit-centre.fr/administration/co/module.html
https://www.omedit-centre.fr/PCA/co/module_PCA.html
https://www.omedit-centre.fr/PCA/co/module_PCA.html
https://www.omedit-centre.fr/PCA/co/module_PCA.html
https://www.omedit-centre.fr/PCA/co/module_PCA.html
https://www.omedit-centre.fr/PCA/co/module_PCA.html
https://www.omedit-centre.fr/PCA/co/module_PCA.html
https://www.omedit-centre.fr/medias/Certif-HAS_Administration_Webinaire-OMeDIT_25-11-2025.mp4
https://www.omedit-centre.fr/medias/Certif-HAS_Administration_Webinaire-OMeDIT_03-02-2022.mp4
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Les équipes respectent les bonnes
pratiques dodéoadmin

Guide de reconstitution et

strat

Liste des médicaments écrasables

ddadmi ni strat.
des principaux anti -infectieux
injectables (2024)

nnnnnnn
salénique | dereconstitution | SOVt etvelimedepertision | oy oo chimique | Admiitration | incompatbilfiés | Remara

0 n en partenariat avec la SFPC
(11/2025)

LEBEE
aae

mmmmm

nnnnnnnnn
zzzzz
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https://www.omedit-paysdelaloire.fr/documentation/guide-de-reconstitution-et-dadministration-des-principaux-anti-infectieux-injectables-omedit-centre-val-de-loire-maj-aout-2017/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/documentation/guide-de-reconstitution-et-dadministration-des-principaux-anti-infectieux-injectables-omedit-centre-val-de-loire-maj-aout-2017/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/documentation/guide-de-reconstitution-et-dadministration-des-principaux-anti-infectieux-injectables-omedit-centre-val-de-loire-maj-aout-2017/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/documentation/guide-de-reconstitution-et-dadministration-des-principaux-anti-infectieux-injectables-omedit-centre-val-de-loire-maj-aout-2017/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/documentation/guide-de-reconstitution-et-dadministration-des-principaux-anti-infectieux-injectables-omedit-centre-val-de-loire-maj-aout-2017/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/documentation/guide-de-reconstitution-et-dadministration-des-principaux-anti-infectieux-injectables-omedit-centre-val-de-loire-maj-aout-2017/
https://www.omedit-normandie.fr/boite-a-outils/bon-usage/liste-des-medicaments-ecrasables/liste-des-medicaments-ecrasables,3184,3511.html
https://www.omedit-normandie.fr/boite-a-outils/bon-usage/liste-des-medicaments-ecrasables/liste-des-medicaments-ecrasables,3184,3511.html
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Les équipes respectent les bonnes

prati ques

Vi d®o Obj-ecti
Administration & regle des 5B

CAPSULE VIDEO N°1

Ladministration des produits de santeé
& Regle des 5B
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ddadmi ni

strati on

f PaQeewel 4 Irfteéruptions de taches

Interruptions de taches

7 novembre 2024

fE =S

Réduire les interruptions de tache constitue un enjeu
de sécurisation de la prise en charge du patient, méme
si certaines interruptions sont reconnues comme
pouvant étre justifiées. Linterruption de taches est un
facteur contributif de la survenue d'erreurs
meédicamenteuses (prés de 13% des cas selon 'étude
MERVEIL).

La HAS définit l'interruption de taches (IT) comme « I'arrét inopiné, provisoire ou définitif d’'une activité humaine. La
raison est propre & l'opérateur, ou, au contraire, lui est externe. LIT induit une rupture dans le déroulement de I'activité,
une perturbation de la concentration de l'opérateur et une altération de la performance de I'acte. La réalisation éventuelle
d'activités secondaires achéve de contrarier la bonne marche de l'activité initiale. »

Linterruption de tache lors de 'administration des médicaments

Linterruption de tache étant un facteur contributif de Ia survenue d'erreurs médicamenteuses et une situation & risque
pour le patient, une sensibilisation des professionnels de santé, des patients et de leur entourage et des outils pour
comprendre et agir en équipe sur I'lT sont mis & disposition par la HAS

HAS : interruptions de tache []

Par ailleurs, d'autres outils (affiches, quizz, audits...) sont développés par certains Omédit

= Omédit Bretagne [

Omédit Centre (7

Omédit Normandie (5

Omédit Pays de Loire (3

L'interruption de tache lors des activités anesthésiques au bloc opératoire et en salle


https://www.youtube.com/watch?v=RXw0y-t9mHY&t=1s
https://www.youtube.com/watch?v=RXw0y-t9mHY&t=1s
https://www.youtube.com/watch?v=RXw0y-t9mHY&t=1s
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/interruptions-de-taches
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/interruptions-de-taches
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/interruptions-de-taches

S | es équipes préviennent les risques
doerreur m®di cament euse

Eléments d 6 ®v al uiati ons

ALes professionnels sont formés a la prévention du risque médicamenteux.

A Les professionnels connaissent les moyens de maitrise des médicaments les
plus a risque .

AUne liste des médicaments les plus a risque , établie de maniére collégiale, est

adaptée a l'activité et connue des professionnels.
AlLe circuit des préparations en atmosphére contrdlée (chimiothérapie,

immunothérapie, biothérapie, nutrition parentérale, radiopharmaceutiquee ) est
maitrisé (prescription, analyse pharmaceutique, préparation, libération, transport,

Omedt stockage et administration).
U AlLes erreurs médicamenteuses sont analysées en équipe et font | 6 o Wj6aut

plan d 6 a ¢ suivia n

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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STARAQS
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irité des patients en lle de Fral

Les equipes préviennent les risques
doerreur m®di cament euse

Medicaments a risque
C Liste des medicaments a risque, discutée de maniere

- CO”égiaIe rmédicamenteuses déclarées.
C Adaptée par unité, connue et regulierement actualisée ]

les plus frequentes

_ 41%
Compétences des professionnels
C Formation des professionnels au risque médicamenteux
C Connaissance des moyens de maitrise des medicament

a risque

31% |

Gestion des erreurs médicamenteuses 14%
C Déclaration des erreurs médicamenteuses

C Analyse en équipe

Ctftly RQIFIOOA2Y O2yydz Si

Situations a haut risque

C Procédures sur les préparations en atmosphére
controlée : chimiothérapie, immunothérapie,
OA2U0KSNY LIASE ydzZiNAGAZ2Y LI

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification

Les 3 types d'erreurs declarees

Elles représentent 86 % de lensemble des erreurs

Erreurs de dose, le plus
souvent avec un surdosage
[erreurs de calcul ou de
mesure dans la quantite de
substance active)

Erreurs de médicaments
(non prise en compte des
caracieristiques du produit
et de ses interactions,
confusion entre deux
produits, redondances

de prescription. erreur de
saisie ou de rangement des
produits_).

Erreurs de patients
lidentitovigilance).

ad;A quel moment surviennent-elles ?

77 lors de la dispensation

289 lors de la prescription

657 lors de ladministration

Source : HAS


https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2025-07/fiche_pedagogique_6e_cycle_medicament.pdf
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ARCHIMED V4

Analyse des Risques liés au Circuit Hospitalier inhérent aux MEDicaments

wubar el e i £ L Dmirwirin

ed

Page Never Events

LES EVENEMENTS QUI NE
DEVRAIENT JAMAIS ARRIVER !

SPECIALITES UTILISEES EN
ANESTHESIE OU EN REANIMATION

INJECTION
INSULINE INTRATHECALE

CHLORURE DE
POTASSIUM INJECTABLE

INJECTION

PARENTERALE MEDICAMENTS

ANTICOAGULANTS

Archi

SURDOSAGE EN
ANTICANCEREUX METHOTREXATE PAR VOIE

ORALE OU SOUS-CUTANEE

SURDOSAGE EN

LIDOCAINE (V) Uinid da soina

METHADONE GAZ A USAGE MEDICAL

mrplyid e Sagai i dd
PROGRAMMATION DES

-
DISPOSITIFS D'ADMINISTRATION J h I [ : ‘ I I

(=) Rl s et b s

CONDITIONNEMENTS UNIDOSES
EN MATIERE PLASTIQUE

Swrigiladery it el dus MICaaswa ko

FLUOROPYRIMIDINES

PREPARATION DE
SPECIALITES INJECTABLES

Archi

Wiy e Rricpard e &
BES
i 2 Découvrez ici les principaux outils mis en
b= & place par I'ensemble des OME&DIT de France !

=

ledsg

=il Hod ol sl il dda W el L

omed't
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https://www.omedit-idf.fr/thematiques/never-events/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/outils-de-securisation-de-la-pecm-a-priori/archimed/

S | es équipes préviennent les risques
doerreur m®di cament euse

E-learning Maitriser |'utilisation des Escape Game
MEDICAMENTS A RISQUE « La trague de Mr Ox »
(mise a jour a venir)

Les outils

Pour conclure

=

HAUTE AUTORITE DE SANTE

: i
iim
/

OM EDIT >3 Introduction
> Pour commencer...
Vv Les médicaments a risques
. Exercice
omed't§ omepit ?
omepiT @ Définir les médicaments &
risque
omedt i
> Identifiez vos médicaments a af |
TLE-DE-FRANCE > Pisque A8 . i
n
> Sécurisation des médicaments a yj i@ i &
H risque il is
/AS‘ > Les Never Events il i @8
i i

Boltes a outils

=

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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https://www.omedit-centre.fr/MAR/co/module_Opale.html
https://www.omedit-centre.fr/MAR/co/module_Opale.html
https://www.omedit-centre.fr/MAR/co/module_Opale.html
https://www.omedit-centre.fr/MAR/co/module_Opale.html
https://omedit-hdf.arshdf.fr/escape-game-la-traque-de-mr-ox/
https://omedit-hdf.arshdf.fr/escape-game-la-traque-de-mr-ox/
https://omedit-hdf.arshdf.fr/escape-game-la-traque-de-mr-ox/

S | es équipes préviennent les risques
doerreur m®di cament euse

Bandes dessinées Page médicament a risque
« Histoires de patients _ » B )
{4 u

(2015 l 2025) MEDICAMENTS A RISQUES : LA LISTE, ET APRES ?

Les outils
OMEDIT

Confusion entre une ampoule d’atracurium et de trimebutine par une IDE ayant entrainé le
déceés du patient. Reconnaissance par la justice d’une cause systémique de I'erreur avec mise en

H l sTol ES D E P AT' E N Ts cause de I'établissement, du pharmacien responsable de la PUL, du cadre de santé et de I'IDE.

L'arété du 6 avril 2011 définit les médicaments & risques comme des «Médicaments requérant une sécurisation de la prescription,
Tome 5 : Parlagez vos erreurs, de fn dipersation, de fa détention, du stockage, de o s anonh, Fadds v I rasbecs

pou r moi, pou r vous, pOUf !Ou s ! des données de référence afin d'éviter les erreurs pouvant avoir des conséquences graves sur la santé du patient »

La certification des établissements de santé pour la qualité des soins fait de b sécurisation des médicaments a risques un critére
- - ~ " prioritaire et impératif d'évaluation. (crithre 23-05modiié dans a version 223

j—

Exemplesde risques # etde mesures bariéres v
PAYS DE LA LOIRE®

Stockage PUI
4 Stockage de soundatke
Tatiman ietter

réévaluation

OCCITANIE ®>

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

% est
Référencement
Achats

Préparation pour — [pepr——

Fadministration ::.:;:«mne sutant

jondes MAR

asécurisIon e
yévalue Ao ablisse! e
on Occita!
‘?:“I:‘“ e OMEDTY

Sources de risques: %ﬂ

+Pharmacologique
+Population de patients

+Contraintes organisationnelles internes

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Pas de solution de sécurisation «clé en main ».Mais des méthodes communes.

.
P4 ‘de FOMEDIT Occitanie a téléchamer
omed't CPIQs ‘ arc ) v

)’STARAQS

STructure d'Appui Régionale A la Qualité
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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https://www.omedit-paysdelaloire.fr/qualite-securite-et-vigilances/ssp/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/qualite-securite-et-vigilances/ssp/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/qualite-securite-et-vigilances/ssp/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/qualite-securite-et-vigilances/ssp/
https://omedit-mip.jimdofree.com/securite-qualite/prise-en-charge-medicamenteuse/m%C3%A9dicaments-%C3%A0-risque/

SUSEXE | a pertinence des prescriptions
doéoanti bi oti ques est argument ®e

Eléments d 6 ®v al ucati ons

A L'établissement met en place les éléments -clés d'un programme de bon
usage des antibiotiques (politique, plan de formation des personnes ressources,
stratégie d'évaluation : indicateurs et programme d'évaluation).

AlLes praticiens sont formés au bon usage des antibiotiques, notamment ceux
en cours de cursus.

AToute prescription d 6 utraitement antibiotique et/ou sa prolongation est
justifiee dans le dossier .

A Les praticiens se référent a un référentiel pour | 6 ant i bi etpdu@nt tipei e

Omedt appel a un réferent en antibiothérapie .

ILE-DE-FRANCE X AlLes prescriptions d 6 a nt i b $onttsysténoaggsiement réévaluées entre la
24e et la 72e heure.
H Q S AL'EOH, les équipes, le référent en antibiothérapie, la PUI et le laboratoire de
. microbiologie, le cas échéant, surveillent leur consommation d'antibiotiques
HAU’T““OR”E DESANTE et les résistances aux antibiotiques .
STARAQS e
C T EGH T T equipe operjat
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SUSEXE | a pertinence des prescriptions
doéoanti bi oti ques est argument ®e

Programme de bon usage des antibiotiques (BUA) Indicateur
(:‘, Implication de la gouvernance pour définir le programme IQSS ATB
C Désignation de réféerents en antibiotherapie avec un temps dédie

C Travail conjoint pharmaciens, EOH, microbiologie / bactériologic [ErT N Rt

Outils et pratiques opérationnelles ayant une
prescription

C Acces a des protocoles de référence (national, régional, local) d6antibiot
C{eausyYS AYyFT2N¥YIGAILdZS RQIARS + SN
ChdziAf&a RQFARS t I RAALISYAl A moins pour

C¢saila NILARSAE RQ2NRSyG(l GA2y R EGE_G—_G—
urgences) _
Evaluation, suivi et diffusion Indicateur
omedt C Evaluation des prescriptions et des réévaluations régional

C Surveillance des résistances bactériennes CAOES

C{dNBSAftlIyOS RS tlI O2yaz2vYYldAa =kl

HAS C5ATTdzZaA2Y RS& NBadzZ GF 0a | dzE A [EEEREEIES
A \

TLE-DE-FRANCE ¥

antibiotiques :

SUlvI . . ) suivi et
HAUTE AUTORITE DE SANTE Formation et information opfimisation des
\ C Formation des professionnels prescriptions,
STA RAQS ~ - SNl . . notamment pour
C Information et sensibilisation des patients et de leur entourage 5 TeliErETE e
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CRITERE 2.4-02

La pertinence des prescriptions
doéoanti bi ot i

Page infectiologie OMEDIT IDF

OUTILS ILE-DE-FRANCE

PERFADOM

Immunisation contre le VRS - Anticorps monoclonaux et vaccins

Les outils
OMEDIT

Bon usage des antiblotiques en EHPAD Prise encharge de lépatite C

TROD - Prise en charge d'une cystite aiglie simple chez la femme:

TROD - Prise en charge d'une angine a lofficine

Liste & contacts des Equipes Multidisciplinaires en Antibiothérapie franciliennes - CRAtb

CRAth "

DE
Centre Régional +* FAnoE

RECOMMANDATIONS - ANTI-INFECTIEUX

U R P S MINISTERE DE LA SANTE

PHARMACIENS

en ﬁntlblotherupl

OQUTILS EN LIGNE
0 m e . =
ANTIBIOGARDE
LE-DE-FRANCE »
IBIOG!
E-POPI
l I M ADAPTATION POPULATIONS A RISQUE
w
) . . DISPENSATION DES ANTIBIOTIQUES — OMEDIT PAYS DE LA LOIRE
HAUTE AUTORITE DE SANTE
VACCINATION
S TA R A Q S S
dAp i Ré g ale Ala Q alit
rité d s patients en lle de Fra
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ques

est ar gumen

TROD-Pri se en charc
cystite aique simple chez la femme

TROD-Pri se en c¢ha
angine ° | 6 of

PRISE EN CHARGE D'UNE el 3
ANGINE A L'OFFICINE i z

CLTSEDIP LE PATIENT SE PRESENTE SPONTANEMENT A L'OFFICINE

FICHE PRATIQUE POUR LE Plo 0
PHARMACIEN,_D'OFFICINE NITISAL
CYSTITE AIGUE SIMPLE
P T R
.

dit Arg o omed't Arg i A TEEEEEE g
omedt Arg =i z
ece g
L] . . L]

Liste des EMA e D

franciliennes EMn .

Equipe Multidisciplinaire
en Antibiothérapie .



https://www.omedit-idf.fr/thematiques/infectiologie/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-cystite-simple-aigue-chez-la-femme/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-cystite-simple-aigue-chez-la-femme/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-cystite-simple-aigue-chez-la-femme/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-cystite-simple-aigue-chez-la-femme/
http://omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-angine-a-lofficine/
http://omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-angine-a-lofficine/
http://omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-angine-a-lofficine/
http://omedit-idf.fr/thematiques/officine/officine-prise-en-charge-dune-angine-a-lofficine/
https://cratb-ile-de-france.fr/liste-des-ema-franciliennes/#1740040977242-53f059f2-fcf8
https://cratb-ile-de-france.fr/liste-des-ema-franciliennes/#1740040977242-53f059f2-fcf8
https://cratb-ile-de-france.fr/liste-des-ema-franciliennes/#1740040946742-314748e3-38d0

SUSEXE | a pertinence des prescriptions
doanti bi otiqgues est argumen

. . _ ) Grille synthése audit médicaments
Audit de réévaluation & durées de ATB (2025)

traitement antibiotiques _ (12/2024) Grille audit piperacilline -

Les outils I tazobactam
OMEDIT N : Grille audit daptomycin (2023)

siers pour lesquels la durée est conforme aux recommandations HAS [SPILF : 0

Nombre de dossiers pour lesquels la durée non conforme aux recommations HAS/SPILF est justifiée : 0

Pourcentage moyen de variation par rapport aux iels (objectif 0%) #DIV/O!
n m D A Taux de traitements conformes aux recommandations HAS/SPILF : #DIV/0!

Taux de traitements non conformes aux recommandations HAS/SPILF mais justifiées : #DIV/0!

l bu Taux de traitements réévalués & 48-73h : #DIV/0! . . —
Audit_de pertinence de la prescription de DAPTOMYCINE
0 m e d t ratient Informations relatives a l'indication de la Daptomycine
Monothérapie ou
Patient dialysé ? |  Infection associée aux Siindication Si association,
OUI/NON | soins ou communautal ire ? T AMM/Hors AMM “autre” précisez = précicez

AUVERGNE-RHONE-ALPES @)

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

Bactériémie & staph aureus
associée a EID ou IcPTM
Non Associée sux 5ol ins (adulte) ANIM

Choix et durées

ddanti bi ot h@r)_r&S)i
préconisées dans les v
S infections
STARAQS bactériennes courantes

égionale A la Qualit
n lle de Fral

HAUTE AUTORITE DE SANTE

HAUTE AUTORITE DE SANTE
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https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/audits-antibiotiques-omeditantibioest
https://www.omedit-grand-est.ars.sante.fr/audits-antibiotiques-omeditantibioest
https://www.omedit-auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/media/142812/download?inline
https://www.omedit-auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/media/142812/download?inline
https://www.bing.com/ck/a?!&&p=526d722fed0bb99615aeb694d541d9170e34c91a35974523e8ee4668a261fcbaJmltdHM9MTc2NjAxNjAwMA&ptn=3&ver=2&hsh=4&fclid=1bb5aeba-c91d-6cce-0d43-b880c8a46da1&psq=Grille+audit+piperacilline-tazobactam%c2%a0%c2%a0+&u=a1aHR0cHM6Ly93d3cub21lZGl0LWF1dmVyZ25lLXJob25lLWFscGVzLmFycy5zYW50ZS5mci9tZWRpYS8xMzI4NzQvZG93bmxvYWQ_aW5saW5l
https://www.bing.com/ck/a?!&&p=526d722fed0bb99615aeb694d541d9170e34c91a35974523e8ee4668a261fcbaJmltdHM9MTc2NjAxNjAwMA&ptn=3&ver=2&hsh=4&fclid=1bb5aeba-c91d-6cce-0d43-b880c8a46da1&psq=Grille+audit+piperacilline-tazobactam%c2%a0%c2%a0+&u=a1aHR0cHM6Ly93d3cub21lZGl0LWF1dmVyZ25lLXJob25lLWFscGVzLmFycy5zYW50ZS5mci9tZWRpYS8xMzI4NzQvZG93bmxvYWQ_aW5saW5l
https://www.bing.com/ck/a?!&&p=526d722fed0bb99615aeb694d541d9170e34c91a35974523e8ee4668a261fcbaJmltdHM9MTc2NjAxNjAwMA&ptn=3&ver=2&hsh=4&fclid=1bb5aeba-c91d-6cce-0d43-b880c8a46da1&psq=Grille+audit+piperacilline-tazobactam%c2%a0%c2%a0+&u=a1aHR0cHM6Ly93d3cub21lZGl0LWF1dmVyZ25lLXJob25lLWFscGVzLmFycy5zYW50ZS5mci9tZWRpYS8xMzI4NzQvZG93bmxvYWQ_aW5saW5l
https://www.bing.com/ck/a?!&&p=526d722fed0bb99615aeb694d541d9170e34c91a35974523e8ee4668a261fcbaJmltdHM9MTc2NjAxNjAwMA&ptn=3&ver=2&hsh=4&fclid=1bb5aeba-c91d-6cce-0d43-b880c8a46da1&psq=Grille+audit+piperacilline-tazobactam%c2%a0%c2%a0+&u=a1aHR0cHM6Ly93d3cub21lZGl0LWF1dmVyZ25lLXJob25lLWFscGVzLmFycy5zYW50ZS5mci9tZWRpYS8xMzI4NzQvZG93bmxvYWQ_aW5saW5l
https://www.omedit-auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/media/142814/download?inline
https://www.omedit-auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/media/142814/download?inline
https://www.omedit-auvergne-rhone-alpes.ars.sante.fr/media/142814/download?inline
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3278764/fr/choix-et-durees-d-antibiotherapies-preconisees-dans-les-infections-bacteriennes-courantes
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3278764/fr/choix-et-durees-d-antibiotherapies-preconisees-dans-les-infections-bacteriennes-courantes
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3278764/fr/choix-et-durees-d-antibiotherapies-preconisees-dans-les-infections-bacteriennes-courantes
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3278764/fr/choix-et-durees-d-antibiotherapies-preconisees-dans-les-infections-bacteriennes-courantes
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3278764/fr/choix-et-durees-d-antibiotherapies-preconisees-dans-les-infections-bacteriennes-courantes

Les attendus et points de vigilance
& Les outils a disposition

4 criteres impératifs
A 2.2-02 Bonnes pratiques de prescription
A22-05 Bonnes pratigques doéadministratior
A22-06 Pr®vention des risques doéerreur r
A 2.4-02 Pertinence prescription antibiotiques

4 (+3) criteres standards :
A23-05 Bonnes pratiqgues doéantibiopr)ophyl
A 2.1-04 Conciliation médicamenteuse
A 2.2-03 Bonnes pratiques de dispensation
A22-04 Bonnes pratiques doéapprovisionner

Omedt A24-04 Les ®quipes sont engag®es dans ur

B ROR soins écoresponsables
A34-02 LO6®tablissement sbengage dans des
HGS A34-03 LO®t ablissement agit pour | a tr ar
A \

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Les equipes maitrisent les bonnes
pratiqgues doanti bioprophyl axi e

Eléments d 6 ®v al ucati ons

AlLa prescription d'antibioprophylaxie utile, systématiquement réalisée deés la
consultation preanesthésique ou préopératoire , est tracée dans le dossier du
patient.

ADans les cas spécifiques (IMC élevé, portage de germe résistant aux
antibiotiquesé ), I'antibioprophylaxie est adaptée.

AL6ant i bi o pstopdinyelaaprotoeole en fonction du type de chirurgie et
du terrain (molécule, dosage, moment de [‘administration et durée de
I'antibioprophylaxie) selon les recommandations de bonnes pratiques les plus
recentes.

AL'équipe des secteurs interventionnels met en place des actions d'amélioration
basées sur l'analyse des pratiquesenmatiered 6 ant i bi oprophyl a:
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Les équipes maitrisent les bonnes
pratiqgues doanti bioprophyl axi e

GUOSYRdzda SG LRAYGEA RQLFQ
G Ao E A 2 A

a 0
QF YOAOAZLINRLIKEf I S R

Antibioprophylaxie en chirurgie et ﬁmn ‘J/’F
meédecine Interventionnelle (2024) %P

Dose |Réinjectionset |Forcedela

0 m e d t Actes chirurgicaux ou interventionnels Molécules initiote | durée e

{LE-DE-FRANCE 3 Craniotomie
= Craniotomie 19.3'tdL:rET > j: @@O© (GRADE 2)
H Céfazoline 2gIvL P> A o
S = Ventriculoscopie, visiochirurgie intracranienne quhsi?uur;iem ¢ @©O (Avis d'experts)
PAVTE AVTORITE DESARTE = Biopsie cérébrale PAS D'ANTIBIOPROPHYLAXIE @00 (Avis dexperts)

STructure d'Appui Régionale A la Qu 4\.[02
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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https://sfar.org/download/antibioprophylaxie-en-chirurgie-et-medecine-interventionnelle/?wpdmdl=68362&refresh=691f15e8cfe341763644904
https://sfar.org/download/antibioprophylaxie-en-chirurgie-et-medecine-interventionnelle/?wpdmdl=68362&refresh=691f15e8cfe341763644904

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Les equipes realisent la conciliation
medicamenteuse pour des populations ciblees

Eléments d 6 ®v al u:ati ons

AlLa conciliation médicamenteuse est engagée pour les secteurs et profils de
patients les plus arisque (gériatrie, oncologie, patients ages polymédicamentes,

patients sous chimiothérapies...).

AlLa conciliation médicamenteuse est programmée pour les secteurs et profils
de patients les plus a risque (gériatrie, oncologie, patients ages
polymédicamentés, patients sous chimiothérapies...) dans lesquels elle n'est pas

déja réalisee.

AlLa conciliation médicamenteuse est réalisée selon les bonnes pratiques,
avec notamment : les 3 sources d 6 i nf o r, lmaandomre du patient et/ou

son entourage, | 6 ® ¢ hnaediap pharmaceutique.
ALe bilan médicamenteux est accessible dans le dossier patient .
AUne évaluation de la pertinence de | 6 a c tde \cantili@tion
(bilan de la conciliation) et les corrections apportées.

18 décembre 2025 - PECM-PAAM dans le 6éme cycle de certification
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Les équipes réalisent la conciliation
medicamenteuse pour des populations ciblées
[ S4 | GGSYRdzda SO LIRAYVIA RQFIOGGSYGA2Y KRS

e
u’n

u .

Ct NPOS&aadza FT2NXIfAAS LINBY!

nouvelle prescriptiontous les medicamentgris ou a La conciliation des
HENEINEIS

médicamenteux proactive :

prendre par le patient

C Associe le patienét repose sur Ipartage Con”ib‘fjeei‘ﬁreﬁﬁ"ew
RQA y ¥ 2 Mhdﬂ:dorﬂlyaﬁon médicamenteuse

pluriprofessionnelle

CwSOdzSAEt RQAY TRNNME GYA22AYWaa to L3 2NdENIONS &
(entretien patient, prescriptions, dossier patient,

0 m ed t OfﬁCine) La conciliation des

ILE-DE-FRANCE ) traitements

= = ’ . . . JOR T t ,t t
C Bilan médicamenteuaccessible dans le dossier medicamenteux - etroactive.

HA S patient |
L) contribuea | 6i nt er ¢

HAUTE AUTORITE DE SANTE des erreurs

RQAYRAOI (S dzNE

STructure d'Appui Régionale A la Qu 4\.[02
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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Les outils
OMEDIT

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STARAQS

égionale A la Qualit
n lle de Fral

Les equipes realisent la conciliation
medicamenteuse pour des populations ciblees

Page pharmacie clinigue Page boite a outils

omed-t ACCHMR LOMET . TMOMNOUES  TRAMAIKREHONAX  EVENEMINTS

omed-t

JOURNEE

REGIONALE O
PHARMACIE
CLINIQUE

»»»»» = arg omed-t

QU'EST-CE QUE LA PHARMACIE CLINIQUE ?

Définition Outils lies

Harmonisation du bilan

Page conciliation médicamenteuse medicamenteux_| HA‘S\
(a venir) Référentiel (2025)  waure avrorire e sante
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https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/
https://www.omedit-idf.fr/boites-a-outils/boite-a-outils-pharmacie-clinique/
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3534690/fr/harmonisation-du-bilan-medicamenteux-referentiel
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3534690/fr/harmonisation-du-bilan-medicamenteux-referentiel
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3534690/fr/harmonisation-du-bilan-medicamenteux-referentiel
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3534690/fr/harmonisation-du-bilan-medicamenteux-referentiel

Les outils
OMEDIT

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Q'Jd\l[éz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Les équipes réalisent la conciliation

medicamenteuse pour des populations ciblées

Page - Conciliation
médicamenteuse |
Préparateurs en pharmacie

omed-t ACCUBL  LOMEDT - THEMATIOUES  TRAVAUXREGIONAUX  EVENEMENTS

DECOUVREZ LE MEMO DE POCHE
CONCILIATION MEDICAMENTEUSE
acie (PP)

la version numérique.

[A VENIR] DECOUVREZ LE
SCENARIO

CONCILIATION MEDICAMENTEUSE
Pour les préparateurs en pharmacie (PP)

RESSOURCES

Ressources principales
Haute Autorité de Santé INca
OMEDIT PACA Corse JORF
SFCP Service public.gouv

OMEDIT lle-de-France

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification

Engquéte formation
pharmacie clinigue

Quelles formations pour la
pharmacie clinique en 2026 ?



https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/conciliation-medicamenteuse-preparateurs-en-pharmacie/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/conciliation-medicamenteuse-preparateurs-en-pharmacie/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/conciliation-medicamenteuse-preparateurs-en-pharmacie/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/conciliation-medicamenteuse-preparateurs-en-pharmacie/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/conciliation-medicamenteuse-preparateurs-en-pharmacie/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/pharmacie-clinique/conciliation-medicamenteuse-preparateurs-en-pharmacie/
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScxOKc4ELiHJSDsBZMMiYfgMgmGzgRJbOBqCVKGxdRwVNecNw/viewform
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScxOKc4ELiHJSDsBZMMiYfgMgmGzgRJbOBqCVKGxdRwVNecNw/viewform

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Les equipes respectent les bonnes pratiques
de dispensation des medicaments

Eléments d 6 ®v al u:ati ons

AlLe pharmacien réalise | 6 a n a Iphasnaceutigque de | 6 or d o nema |
s'appuyant sur les données biologiques du patientet| 6 a ccon dossier.

AlLes interventions pharmaceutiques sont prises en compte par les services
prescripteurs.

Ala délivrance des médicaments est adaptée aux besoins des services
(journalier, hebdomadaire, mensuel) au regard des prescriptions.

Al'avis du pharmacien est sollicitt¢ lors des réunions de concertation
pluriprofessionnelle

ALa gouvernance met a disposition des professionnels de I'établissement un(des)
logiciel(s) adapté(s) pour faciliter et optimiser les analyses
pharmaceutiques .

ALe choix du(des) logiciel(s) est réalisé en conformité avec le plan de maitrise
des dispositifs médicaux numeériques mis en place au sein de I'établissement.

18 décembre 2025 - PECM-PAAM dans le 6éme cycle de certification



Les équipes respectent les bonnes pratiques
de dispensation des medicaments

G GSYVRdza S& LIRAVGA F 2. PRISE EN COMPTE DES INTERVENTIONs
C Intégration des avis pharmaceutiques par le:

1. L'ACTE DE DISPENSATION COMPLET Prescripteurs = .
Analyse pharmaceutique de 'ordonnance C{2ttAOAUlUAZY Sy w/t
& Vérification : posologies, doses, durées, ~ C Tracabilite des interventions

modes et rythmes d'administration

C Détection : contrendications, 3. LOGICIELS ET SYSTEME D'INFORMATIOI
interactions, redondances C Mise a disposition par la gouvernance

C Appui sur les données patient (dossier, C Conformité au plan de maitrise des dispositi
biologie) médicaux numériques

Préparation et délivrance
C Si, PDA : réalisée par

pharmacien/préparateur automate) 4. PREPARATIONS EN ATMOSPHERE CONI

C Personnel qualifié et formé (hygiéne incluse)
C Locaux adaptés, minimisant risques d'erreur
et contaminations

omed:t

ILE DE FRANCE 2 C Médicament identifiable & tout moment
C Modes de délivrance adaptées aux besoins

H A S des services . , e , :
= Conseils au bon usage C Proceédures définies : préparation, stockage,

transport, administration
C Controéle gualité systématique (intégrité
produit, contenant, matériel)

HAUTE AUTORITE DE SANTE C Mise a disposition aux professionnels et

STructure d'Appui Régionale A la Qu 4\@2
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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Les outils
OMEDIT

PAYS DE LA LOIRE @

o@edd:
omed:-t

TLE-DE-FRANCE ¥

OMEDIT

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Quq\l[éz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Les équipes respectent les bonnes pratiques

de dispensation des medicaments

e-learning (2023) Le respect des
bonnes pratiques de dispensation
(en cours de mise a jour)

> Pour commencer...
@ La Dispensation
v L'analyse pharmaceutique
@ Définition
Situation clinique du patient

Analyse d'ordonnance

B @ &

Intervention pharmaceutique
(IP)

M Conciliation médicamenteuse
(CRITERE AVANCE)

@ La préparation éventuelle des
doses a administrer

La délivrance des médicaments

A4

@ La mise & disposition des
informations nécessaires au bon
usage du médicament et des
conseils pharmaceutiques

@ Boite a outils

@ Conclusion

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification
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https://www.omedit-paysdelaloire.fr/lien-ville-hopital/pharmacie-clinique/analyse-pharmaceutique/
https://www.omedit-paysdelaloire.fr/lien-ville-hopital/pharmacie-clinique/analyse-pharmaceutique/
https://www.omedit-centre.fr/dispensation/co/module_Certification_HAS_Dispensation__CVL_.html
https://www.omedit-centre.fr/dispensation/co/module_Certification_HAS_Dispensation__CVL_.html
https://www.omedit-centre.fr/dispensation/co/module_Certification_HAS_Dispensation__CVL_.html
https://www.omedit-centre.fr/dispensation/co/module_Certification_HAS_Dispensation__CVL_.html
https://www.omedit-centre.fr/dispensation/co/module_Certification_HAS_Dispensation__CVL_.html
https://www.omeditpacacorse.fr/wp-content/uploads/2025/02/Analyse-pharmaceutique-de-lordonnance-en-ES-et-ESMS-.pdf
https://www.omeditpacacorse.fr/wp-content/uploads/2025/02/Analyse-pharmaceutique-de-lordonnance-en-ES-et-ESMS-.pdf

KEOEEEEl |Les equipes respectent les bonnes pratiques
de dispensation des medicaments

Analyse d'opportunité pour
I'implémentation d'une solution
automatisée pour la délivrance

nominative

Carte rétrocession - RESOMEDIT

Les outils Rétrocession
OMEDIT

CARTE INTERACTIVE INTERREGIONALE DES ETABLISSEMENTS AUTORISES A
LA RETROCESSION
Questionnaire et Résultats omed t

La carte interactive interrégionale recense les pharmacies des établissements de santé (Pharmacies a Usage Intérieur -PUI) autorisées a

dispenser certains médicaments aux patients non hospitalisés. Analyse ité pour I d'une solution pour la déli
QUESTIONNAIRE & RESULTATS
é é 6 intégré i or T
Les données des différentes régions seront intégrées progressivement. 1- Le plan de 5é ton de I PECM dans votre dtabll . e
a. non défini

Quelles informations figurent sur la carte ?

b. défini sans objectif d'automatisation de la délivrance nominative
c. défini avec objectif d'automatisation de la délivrance nominative

* Nom de l'établissement ; d. mis en ceuvre et évalué (sichoix de cette rdponse, choisir dgalement la réponse b ou c}

« Adresse; i

v Acces 2- Un projet de de la PECM d (GHT, GCS, groupe hospitalier...) est :
« Coordonnées téléphoniques ; a. non prévu

b. en cours d'élaboration
c. en cours de déploiement
d. finalisé

« Jours et horaires d'ouverture ;
« Lienvers le plan d'acces

¥ Comment utiliser la carte ? 3-Votre établissement a déja déployé des solutions ticipant i la dela PECM®* :

a.non aucune

« Cliquez sur les points verts (représentés par un logo de pharmacie) pour afficher les informations de l'établissement concerné (une b. oul, une/des srmolre(s) informatiséels)
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STructure d'Appui Régionale A la Qualité
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

fenétre s'ouvrira sur la droite).
« Lafonction de zoom permet d'affiner la localisation d‘un établissement ou de distinguer deux établissements situés a proximité L'un
de l'autre

Pour accéder a la carte interactive, cliquez sur l'image.
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c. oui, un/des automate(s) de distribution globale

d. oul, un/d ) de disp
e. oul, un/des automale(s) de préparation des doses unitaires
4-Votre établissemant® :

a.est un établissement avec un large éventail de spécialités médicales
Le secteur & automatiser comporte de nombreun lits de :
b. pédiatrie
<. psychiatrie
d. gériatrie
e. comporte une unité pénitentiaire
1. est une clinique chirurgicale
g. est un EHPAD, maison de retraite
5. Nombre de lits (hors ambulatoire/hopital de jour] - Votre établissement comporte en tout :
a. [50 et 150( lits
b. [150 & 500] lits
c. [500 & 1000] lits
d. Plus de 1000 lits
6- del’ Votre
a. ne comporte aucune surface disponible/ré-attribuable pour une nouvelle activité
b. comporte une surface disponible/ré-attribuable pour une nouvelle activité de la PUI (< 100 m2)
c. comporte une surface disponible/ré-attribuable pour une nouvelle activité de la PUI {> 100 m2)
d. ne comporte aucune surface disponible/ré-attribuable pour la PUI mais une extension des batiments

Page OMEDIT IDF - Automatisation

du circuit des produits de santé



https://www.omedit-idf.fr/wp-content/uploads/2018/01/Questionnaire_opportunite_automatisation_vf.xlsx
https://www.omedit-idf.fr/wp-content/uploads/2018/01/Questionnaire_opportunite_automatisation_vf.xlsx
https://www.omedit-idf.fr/wp-content/uploads/2018/01/Questionnaire_opportunite_automatisation_vf.xlsx
https://www.omedit-idf.fr/wp-content/uploads/2018/01/Questionnaire_opportunite_automatisation_vf.xlsx
https://www.resomedit.fr/outils/retrocession/retrocession,6399,13926.html
https://www.resomedit.fr/outils/retrocession/retrocession,6399,13926.html
https://www.resomedit.fr/outils/retrocession/retrocession,6399,13926.html
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/automatisation-de-la-pecm/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/automatisation-de-la-pecm/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/automatisation-de-la-pecm/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/automatisation-de-la-pecm/
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Les equipes respectent les bonnes
pratiqgues doapprovisionnement

Eléments d 6 ®v al ucati ons

Ales modalités doéappr ovi si odpondemte naux besoins des
professionnels, notamment pour parer a tout besoin urgent de produits de sante.

ALe pharmacien identifie les risques liés aux ruptures de stock, informe les
prescripteurs et met en place des actions palliatives en collaboration avec les
utilisateurs.

AlLe stockage des produits de santé se fait dans les bonnes conditions a la
pharmacie a usage intérieur et dans les services de soins.

AlLes conditions de transport des produits de santé sont adaptées et

sécurisées. L e e e e —————— = -
( *produits urgent, thermosensibles |

| ou a faible stabilité )

AlLe contréle du stockage des produits de santé est effectif avec retrait des
perimes .
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Les équipes respectent les bonnes
pratiqgues doapprovisionnement

L U.'l USYRdza SU LEAYU3a 5 sTockAGE PUI: LOCAUX & MATERIEL
VIgIanee Organisation spatiale

3 , C Aires réception/stockage/distribution
1. TRANSPORT SECURISE Tes reception/stockagerdistribut

Procéd e : /dispensation adaptées
_roceaures de transpor C Locaux en continuité de la zone de
C Maintien des températures

. O iy reception
o (ec,'u'p.eme.n > adap £ , . C Produits a hauteur minimale (jamais au
C Sécurisation (caisse scellee, chariot sol)

avec chaines pour gaz médicaux)
C Rapidité (urgences, produits a faible
stabilite)

Equipements thermosensibles
C Dimensionnés, qualifies (alarmes,

. oy . enregistrements
OmEd t C Tragabilite complete C Systgéme de segours en cas de panne
C Usage exclusif (pas de boissons/aliments)
Spécificites produits
H A‘S C DM stériles : locaux suffisants (emballage
HAUTE AUTORITE DE SANTE secondaire COnserVé)
CDIT YSRAOIdzE r 3I1

STructure d'Appui Régionale A la Qu 4\@2
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

distincts ou zones dédiees)
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Les équipes respectent les bonnes
pratiqgues doapprovisionnement

|l 0SYRdzda Sl LIRAYyiIa RQIFGGSYUA2Y KRS
vigilance
3. STOCKAGE SERVICES : PROCEDURES
Procédures de stockage
C Sécurisation : armoire fermée a
clé/code, zone fermée
C Pas de déconditionnement

C Identification stricte : contenant par 4. DEMARCHE QUALITE
molécule + dosage, pas de mélange Audits et restitution des résultats
C Conditions de conservation respectées C Audits reguliers (PUI + services)

(thermosensibles) C Restitution formalisée
C Gaz médicaux : position verticale, Plans d'acton
robinets fermés, arrimés (>5L) C Sur nonconformités identifiées
Procédure de retrait des périmés C Suivi et tracabilite

C Controle régulier
C Retrait effectif
C Tracabilité

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification



Les equipes respectent les bonnes
pratiqgues doapprovisionneme

Page immunoglobulines humaines
normales

Page antidotes

Les outils
OMEDIT

ANTIDONE IMMUNOGLOBULINES HUMAINES
NORMALES

DECOUVREZ LA NOUVELLE
FICHE MEMO

NOUVEAU GUIDE PRATIQUE DES IMMUNOGLOBULINES POLYVALENTES

Changement de spécialité dans I'hyperthermie maligne
per-anesthésique (HMPA)

L'OMEDIT Tle- o df ines Humaines

omed:t
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immunoglobulines polyvalentes

Tout savoir sur les switchs.

EX
REPUBLIQUE
FRANCAISE | o' gcetégmat et
ﬁ S Egalité fle-ga-France
H Fratermité
- . :lancement d' gionale de suivi d'antidotes en ile-de-France

HAUTE AUTORITE DE SANTE el Sr 5 . o e ESANt b e e st U o et

STARAQS

dApp Qg IA\Q\
irité des patients en lle de Fral
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https://www.omedit-idf.fr/thematiques/immunoglobulines-humaines-normales/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/immunoglobulines-humaines-normales/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/antidotes/

Les équipes respectent les bonnes
pratiqgues doapprovisionneme

e-learning - Maitriser les étapes Grille Audit chaine du froid "Quick
d'approvisionnement, transport et audit Froid » (2021)
_ stockage des produits de santé w |
Les outils dans les unités de soins

OMEDIT (en cours de mise a jour)

Introduction

OMéDIT Pour commencer...

vV Vv

L'approvisionnement, le stockage
OGCITANIE ® et les conditions de transport,

généralités Page - Médicaments &

omedt X L'approvisionnement : généralités enVirOnnement

La livraison et la réception des

TLE-DE-FRANCE 3 i 4 it
pr‘QduItS de santé par les unités de Médicaments et vague de chaleur
soIns

> I_a déteﬂtIOﬂ et |e StOOkage daﬂs IImpactde la chaleur sur I'organisme
les unités de soins ! -

v

canicule

> Prendre en compte les spécificités
HAUTE AUTORITE DE SANTE

v

Pour aller plus loin

@ Pour conclure

STructure d'Appui Régionale A la Quq\l[éz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://www.omedit-centre.fr/appro/co/module_Certification_HAS_Approvisionnement__Ndie_.html
https://omedit-hdf.arshdf.fr/bon-usage/circuit-du-medicament/audit-chaine-du-froid/
https://omedit-hdf.arshdf.fr/bon-usage/circuit-du-medicament/audit-chaine-du-froid/
https://omedit-hdf.arshdf.fr/bon-usage/circuit-du-medicament/audit-chaine-du-froid/
https://omedit-mip.jimdofree.com/bon-usage/medicaments/m%C3%A9dicaments-et-environnement/#gf
https://omedit-mip.jimdofree.com/bon-usage/medicaments/m%C3%A9dicaments-et-environnement/#gf
https://omedit-mip.jimdofree.com/bon-usage/medicaments/m%C3%A9dicaments-et-environnement/#gf
https://omedit-mip.jimdofree.com/bon-usage/medicaments/m%C3%A9dicaments-et-environnement/#gf

Les ®qui pes sont engag®es dans une r ®f
soins écoresponsables

LO®t abli ssement sO0engage dans des soi n:
LO®t abli ssement agit pour |l a transiti ol

Eléments d 6 ®v al utati ons

Gouvernance

A L'établissement a mis eni u v mdes procédures favorisant les achats écoresponsables .

A L6®t abl iréslst esesalérhets ala source.

A Une filiere adaptée est en place pour chaque type de déchets et suit la procédure de tracabilité .

Professionnels

Une réflexion pluriprofessionnelle sur la réalisation de soins écoresponsables est menée afin
d 61 d e desactionsedr6 a m®| i @u saih depservices.

La révision des protocoles de soins prend en compte la dimension des soins écoresponsables
(réduction des interventions inutiles, révision du matériel nécessairee ).

L'équipe évalue I'impact des actions en faveur de soins écoresponsables qu'elle meteni uv r e
Tous les services ou, a minima, les poles développent une action en faveur du développement
durable .

Le référent développement durable accompagne les professionnels dans la mise en i u v rdes
projets « développement durable » au niveau des unités et des services.

Les équipes sont sensibilisées aux soins écoresponsables et a l'impact environnemental de leurs
pratiques (gestion des déechets, consommation de ressources (matériels, produits, eau, électricitéeé )).

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

o Io Do Do I

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

9 Observation

STARAQS A Le tri des déchets est opérationnel (poubelles de tri pour les différents types de déchets, faciles
e e o ke e e ol doFarce d 6 a cat des affiches expliquant les régles de tri).
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Les ®qui pes sont engag®es dans wune
soins écoresponsables

LO®t abli ssement sdengage dans des 0
LO®t abli ssement agit pour |l a transiti ol
Thématique OMEDIT IDF Plan Health Faire®
Les outils Developpement durable : soins
OMEDIT écoresponsables et produits de santé

DEVELOPPEMENT DURABLE : SOINS
ECORESPONSABLES ET PRODUITS DE SANTE

!
0 m d @ Général : 3 Plan Health Faire® ’ "“ cuxegaMun;a:a
L" ) ffetdeserre \PPRENDRE COLLECTIVEMENT

’OUR AGIR DURABLEMENT

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

. Finde vie des produits
\ | I de santé

Participer a un atelier : ici

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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https://www.omedit-idf.fr/thematiques/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/
https://planhealthfaire.fr/
https://planhealthfaire.fr/
https://planhealthfaire.fr/
https://planhealthfaire.fr/
https://planhealthfaire.fr/participer-a-un-atelier/?gspb_filterid_gsbp-f730a68&filter_region=ile-de-france__15

A 3 objectifs pédagogiques

. E: UNE FORM/
| 2. FEDERER 3. AGIR pour une santé
LES PARTIES PRENA durable

Formation scientifique, ludique, collaborative, simple

1 outil = 1 jeu de cartes PLAN HEALTH FAIRE
(45 cartes, 3 cartes bonus, 2 cartes plateau, 1 carte regle du jeu

INTERACTIONS IMPACTS
ONTENANT-CONTENU

Déclinaison du développement durable en santé a travers 7 modtiésnatiques

@ Changement climatique @ Hopital 0 Eau

\‘3 }i\r Patient / Ville

Techniques de formation

o Meéthode interrogative

0 «Photo-expressiorn»

o tfdzaASdz2NB S OK (dlol dzpsidispoaible/|d nb lddiparécipants, aaturité » en terme deDD)
Cibles

o f QSYy & 9 pdrtles prenantes en ES (professionnelsmédicaux, paramédicaux, administratifs,

gestionnaires|ogisticiensusagers,etudiantsX )
o quel que soit leur niveau en matiere de DMDovices ou confirmeés !

A Déroulement

o 1 équipe

o 1 animateur formé BRIEFING >

PHASE DE JEU > DEBRIEFING




Les outils
OMEDIT
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STructure d'Appui Régionale A la Qwumz
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

Référentiel HAS 6eme cycle
autres criteres en lien avec la thématique

A1.1-05 Le patient bénéficie de soins visant a anticiper ou a soulager rapidement
sa douleur

A1.2-02 Le patient connait les informations nécessaires a sa prise en charge

A1.2-04 Le patient, en prévision de sa sortie, connait les consignes de suivi pour
sa prise en charge

A1.3-03 Le patient bénéficie d 6 uprige en charge adaptée a ses besoins

A2.1-14 Une lettre de liaison a la sortie est remise au patient et permet la
continuité du parcours de soins

A2.4-01L 6 ® q 8 D p @ punseseprotocoles qui intégrent les recommandations de
bonnes pratiques

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification



Les outils
OMEDIT

omed:t

TLE-DE-FRANCE ¥

HAS

HAUTE AUTORITE DE SANTE

)’STARAQS

STructure d'Appui Régionale A la Qualité
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

R®capod des

Site OMEDIT lle -de-France
Certification HAS des
etablissements de santé

omed:t

ILE-DE-FRANCE @)

acuautes @ Q

omed-t PO — ' y

CERTIFICATION HAS DES
ETABLISSEMENTS DE SANTE

Webinaire 18/12/2025 : 66me cycle de certification - Prise en charge médicamenteuse et PAAM

CONTEXTE ET CALENDRIER

nte obligatoire d'év Certificat

e tous les 4 ans |

experts-visiteurs indépendants

3 mémes chapitres
CONTINUITE 2 oicmtsidpecchoho taes e
DANS LA act timi
R M A —
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Site RESOMEDIT
Certification HAS

Résomed:t

LE RESEAL DES OMEDIT &>

#/ Accueil / Outits / Certification HAS / Certification HAS

Certification HAS

Les OMéDITS en région et au national a travers leur réseau accompagnent les établissements a travers :

» la réalisation et l'animation de webinaires régionaux sur les thématiques du circuit des produits de
sante et des attendus de bonnes pratiques

P la création et mise a disposition d'outils pour les professionnels et les patients

» l'accompagnement personnalisé d'établissements 3 la certification

Les Thématiques LeRéseau des OMél Les Champs d'Actions
& la CERTIFICATION

arcours, N, 7\ .
Médigumoer'\‘h " o . KTYXTY
Securite ; [ hﬂ
Disp: Médicaux Résomed't - e 1

me Y 5 i Résomed-t
- \ il ] A
; el — "l
B



https://www.omedit-idf.fr/thematiques/certification-has-des-etablissements-de-sante-nouveautes-12-09-2023/
https://www.omedit-idf.fr/thematiques/certification-has-des-etablissements-de-sante-nouveautes-12-09-2023/
https://www.resomedit.fr/outils/certification-has/certification-has,6321,13825.html

Les attendus et points de vigilance
& Les outils a disposition

4 criteres impératifs
A 2.2-02 Bonnes pratiques de prescription
A22-05 Bonnes pratigques doéadministratior
A22-06 Pr®vention des risques doéerreur r
A 2.4-02 Pertinence prescription antibiotiques

4 (+3) criteres standards :
A23-05 Bonnes pratiqgues doéantibiopr)ophyl
A 2.1-04 Conciliation médicamenteuse
A 2.2-03 Bonnes pratiques de dispensation
A22-04 Bonnes pratiques doéapprovisionner

Omedt A24-04 Les ®quipes sont engag®es dans ur

B ROR soins écoresponsables
A34-02 LO6®tablissement sbengage dans des
HGS A34-03 LO®t ablissement agit pour | a tr ar
A \

HAUTE AUTORITE DE SANTE

STructure d'Appui Régionale A la Qwumz :
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France
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Eléments d 6 ®v al u:ati ons

A Les services volontaires définissent les critéres de déploiement du programme
« Patient en autoadministration de ses medicaments (PAAM) en hospitalisation »
et les indicateurs d'évaluation de la démarche.

A Les services et les patients volontaires mettent en 7 u v degrogramme « Patient
en autoadministration de ses meédicaments (PAAM) en hospitalisation » en
personnalisant le programme aux patients concernés .

AUne évaluation de la démarche « Patient en auto-administration de ses
médicaments (PAAM) en hospitalisation » est conduite collectivement et des
actions d 6 a m®| | esontanises emplace.

A La gouvernance soutient, au travers de sa politique globale de gestion des
risques, | 60 e n g a gdanpatient en tant q u 6 a c deesa rprise en charge
medicamenteuse (identification des services volontaires, formation, déploiement
priorisé, equipements disponibles ...).

18 décembre 2025 - PECM-PAAM dans le 6éme cycle de certification



Les outils
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STructure d'Appui Régionale A la Qualité
des Soins et a la sécurité des patients en lle de France

omed t ACCUEIL LOMEDIT v

TRAVAUX REGIONAUX  EVENEMENTS v INFOS VEILLES

Accueil > Thématiques

Bon usage des produits de santé

Qualité, sécurité et gestion des
risques

Financement et efficience

Ville - médico-social - hopital :
parcours patient

Développement durable : soins

Maladies rares &
médicaments
orphelins

écoresponsables et produits de santé .
Contractualisation ' ‘@ Cancérologie
Numeériaue en santé %

18 décembre 2025 PECMPAAM dans le 6éme cycle de certification

Infectiologie

SMRI




Prise en charge médicamenteuse
dans la certification HAS 6eme cycle

Contexte

Prise en charge médicamenteuse dansle 6 €M cycle

Les attendus et points de vigilance

Les outils a disposition

»

Le dispositif PAAM

AAAAAAAA ORITE DE SANTE

AS 9
18 DECEMBRE 2025PEC|\/|—PAA|\/| dans le 6 em¢ CYCLE DE CERTIFICATION 0 m ed t H . - )S TA R A Q S
ILE DE FRANCE ®)



PATIENT EN AUTO ADI\/IINISTRATION
DES MEDICAMENTS
« PAAM »

Webinaire 18 decembre 2025
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