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Contexte 

Modifica(on	
  du	
  parcours	
  de	
  soin	
  :	
  
à  médicaments	
  par	
  voie	
  IV	
  :	
  exposi(on	
  au	
  médicament	
  «	
  contrôlée	
  »	
  par	
  les	
  soignants	
  
à  médicaments	
  par	
  voie	
  orale	
  :	
  exposi(on	
  dépendante	
  de	
  l’observance	
  du	
  pa(ent	
  	
  

Efficacité	
  du	
  traitement	
  condi(onnée	
  par	
  l’exposi(on	
  au	
  médicament	
  

Institut National du Cancer, 
« la chimiothérapie orale du 
cancer », déc. 2015 

  Evolu(on	
  de	
  	
  la	
  prise	
  en	
  charge	
  en	
  oncohématologie	
  :	
  voie	
  orale	
  

	
  

	
  



  
  

Contexte 
  Traitements	
  an(cancéreux	
  oraux	
  	
  →	
  	
  thérapies	
  ciblées	
  orales	
  

  effets	
  indésirables	
  spécifiques	
  
  interac(ons	
  médicamenteuses	
  

  complexité	
  des	
  schémas	
  de	
  prise	
  
  Thérapies	
  innovantes	
  mises	
  à	
  disposi(on	
  rapidement,	
  hôpital	
  et	
  en	
  ville	
  

Ø  Accompagnement	
  des	
  pa(ents	
  et	
  acteurs	
  du	
  parcours	
  de	
  soin	
  nécessaire	
  	
  

	
  
	
  

  Objec(f	
  :	
  	
  
  à	
  l’ini(a(on	
  d’un	
  traitement	
  an(cancéreux	
  oral	
  	
  :	
  favoriser	
  la	
  communica(on	
  
entre	
  professionnels	
  hospitaliers	
  et	
  de	
  ville	
  
  Pharmacien	
  hospitalier	
  à	
  l’interface	
  de	
  ces	
  acteurs	
  

pluridisciplinaire	
  	
  
partagée	
  entre	
  hôpital	
  et	
  ville	
  	
  Prise	
  en	
  charge	
  	
  



  
  

Expérience toulousaine 

Consultation 
pharmaceutique 

Analyse du risque d’interaction 

Conciliation médicamenteuse 

  Modalités du traitement 

  Risque d’interactions médicamenteuses 

  Effets indésirables attendus 

Médecin 
généraliste Pharmacie 

d’officine 

Consultation Primo-
prescription 

Consultation 
d’initiation 

infirmière Médecin 
Pharmacien 
hospitalier 



  
  

Comptes rendus 
Compte	
  rendu	
  →	
  Courrier	
  type	
  
  Adressé	
  au	
  pharmacien	
  d’officine	
  +	
  médecin	
  généraliste	
  
  Message	
  important	
  

  Modalités	
  de	
  prises	
  
  Schémas	
  de	
  traitement	
  

  Risque	
  interac(ons	
  médicamenteuses	
  

  Bilan	
  concilia(on	
  médicamenteuse	
  
  Bilan	
  analyse	
  des	
  interac(ons	
  médicamenteuses	
  
  Contacts	
  hospitaliers	
  et	
  ambulatoire	
  

  +	
  fiches	
  médicaments	
  du	
  réseau	
  
  +	
  plaqueMe	
  informa(on	
  Oncomip	
  



  
  

Plans de prises 

Nom : Pharmacien : 
Prénom : Date : 

date de naissance : 

N°IPP : 

Plan de prise sur un mois - LENALIDOMIDE (REVLIMID°) + DEXAMETHASONE (NEODEX°)

11/09/2016

dénomination commune 
du médicament Médicament

posologie
+

modalités de prise du 
médicament

01
/01

02
/01

03
/01

04
/01

05
/01

06
/01

07
/01

08
/01

09
/01

10
/01

11
/01

12
/01

13
/01

14
/01

15
/01

16
/01

17
/01

18
/01

19
/01

20
/01

21
/01

22
/01

23
/01

24
/01

25
/01

26
/01

27
/01

semaine 4
dénomination commune 

du médicament Médicament

posologie
+

modalités de prise du 
médicament

semaine 1 semaine 2 semaine 3

LENALIDOMIDE REVLIMID 1 gélule à XX mg X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X

DEXAMETHASONE ………….mg
le matin au repas X X X X

X

semaine 4
dénomination commune 

du médicament Médicament

posologie
+

modalités de prise du 
médicament

semaine 1 semaine 2 semaine 3

Jour d’administrat ion du traitement Jour sans administrat ion du traitement

Nom : Pharmacien : 
Prénom : Date : 

date de naissance : 
N°IPP : 

Lever
8h

Petit-
déjeuner

10 h 12h
Déjeuner

16h 20h
Diner

22h
coucher

IBRUTINIB IMBRUVICA

traitement de la 
LLC
ou

 Waldenström
ou

lymphome du 
manteau

 - peu importe - ne pas ouvrir, ni 
mâcher ni écraser ;
pas de jus de pamplemousse ni 
d'oranges de Séville.

hôpital

Plan de prise des médicaments - Ceci n'est pas une ordonnance

11/09/2016

Heure de prise et quantité
informations,

modalité de prise

Où récupérer 
le 

médicament

dénomination 
commune du 
médicament

médicament posologie pourquoi ce 
médicament?



  
  

Comptes rendus 



  
  

Dossier Communicant de Cancérologie 



  
  

Expérience toulousaine 

 
190 patients depuis juillet 2015 

 

Consultations  
 

ibrutinib 
idelalisib 

 
Juillet 2015 
73 patients 

Conciliation  
de sortie de CS 

 

Oncologie 
 

Sept. 2015 

65 patients 

Consultations de 
sortie d’hospit 

 

Hématologie 
 

Novembre 2015 

12 patients 

Consultations 
 

 Cobimetinib 
 

Dec. 2015 
20 patients 

Consultations 
 

IMID 
 

Mars 2016 
20 patients 

Sex ratio 1,6 
 
Âge médian 68 ans [19 ; 93] 
 
Médiane de 5 comédications par patient [0 ; 12] 



  
  

Expérience toulousaine 
Médicaments	
  concernés	
  :	
  
	
  
59	
  %	
  dispensés	
  à	
  l’Hôpital	
  
41%	
  dispensés	
  en	
  ville	
  
	
  

	
  
56%	
  hématologie	
  
44%	
  oncologie	
  



  
  

Expérience toulousaine 

	
  	
  

49%

12%
6%

6%
6%

6%

5%

4%

3%

2%

2%

2%



  
  

Expérience toulousaine 

  Cellule	
  de	
  coordina(on	
  ville-­‐hôpital	
  
  Téléphone	
  +	
  mail	
  dédié	
  

  Interac(on	
  médicamenteuses	
  
  Schéma	
  de	
  prise	
  
  Effet	
  indésirables	
  
  Approvisionnement	
  
  Prescrip(ons	
  
	
  



  
  

Expérience toulousaine 
  Cellule	
  de	
  coordina(on	
  ville-­‐hôpital	
  
  12	
  appels	
  /	
  mois	
  

67% 

15% 10% 
5% 3% 

0% 

20% 

40% 

60% 

80% 

61% 
8% 

31% 
patient-famille 

prof hospitaliers 

prof ville 

0 

4 

8 

12 

16 

20 



  
  

Discussion 
  Évolu(on	
  du	
  rôle	
  du	
  pharmacien	
  hospitalier	
  
  Partage	
  d’exper(se	
  avec	
  les	
  professionnels	
  de	
  santé	
  de	
  proximité	
  

  Accès	
  au	
  dossier	
  communiquant	
  de	
  cancérologie	
  pour	
  les	
  pharmaciens	
  d’officine	
  2016	
  

  Développement	
  d	
  ’ou(ls	
  de	
  communica(on	
  	
  
  Partage	
  d’informa(ons	
  

  Echanges	
  

  Forma(on	
  

	
  
  Facilite	
  et	
  dynamise	
  les	
  échanges	
  interprofessionnels	
  	
  

	
  hôpital-­‐hôpital	
  
	
  hôpital-­‐ville	
  

  Réseaux	
  de	
  cancérologie	
  :	
  support	
  

  Au-­‐delà	
  de	
  l’oncologie	
  ?	
  



	
  	
  

	
  	
  

Merci de votre attention  


