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INTRODUCTION 
Pour optimiser les dépenses et les flux logistiques liés aux prescriptions de médicaments hors liste (mHL) à la Clinique Romande de 

Réadaptation (CRR), les pharmaciens répondants ont mis en place en décembre 2015 un suivi des prescriptions de mHL.  

Objectif : évaluer la faisabilité et l’impact de cette prestation. 
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MÉTHODE 
Organisation du suivi des prescriptions mHL : 

 

 

 

 

 

 

 

Évaluation de l’impact de la prestation :  

RÉSULTATS 

20e journées franco-suisses de pharmacie hospitalière, 1-2 décembre 2016, Berne 

 

Conflit d’intérêt : aucun  

237 prescriptions de mHL analysées entre 
janvier et juin 2016 

65% des prescriptions analysées dans les 
60 minutes [1min – 47h]  

 

6 spécialités = 25% des mHL 

Substitution par un médicament en liste 
dans 14.8% des cas 

06.2015 

Réf : F-LOG-23 

Prescription d’un mHL 

Envoi par le logiciel de 
prescription électronique (Omnis 
Clinic*, KAInfo) d’un e-mail avec 

les noms du patient, du 
prescripteur et du mHL 

DISCUSSION - CONCLUSION 
Faisabilité  

Impact logistique  

Impact financier 

Impact sur le délai de  

 mise à disposition des  

 mHL pour les patients  

Impact sur la charge  

 de travail des équipes  

Investissement en temps ++ → prolongation du 

suivi de la prestation pour décider de son maintien 

Perspective : obtenir une prescription médicale 

adéquate d’emblée (ex : propositions de substitu-

tions automatiques au moment de la prescription) 

APPAREMMENT 
FAIBLE 

RESSENTIS 
COMME TRÈS 

POSITIFS  
(mais très difficile 

à quantifier) 

FACILE A METTRE EN OEUVRE 

Analyse pharmaceutique 
 consultation du dossier patient  
si nécessaire, discussion avec  
   le prescripteur 

Transmission à l’assistante en 
pharmacie de la CRR des 

informations utiles pour traiter la 
commande de mHL 

11.2015 01.2016 06.2016 

Mise en place 

de la prestation 

    Comparaison avant/après : 
 proportion de lignes de commandes pour des mHL 
 proportion de pièces de mHL commandées 
 proportion des coûts imputables aux mHL 

par rapport au total des 
commandes/dépenses 
de médicaments 

1 mHL très fréquemment commandés car spécifiques de la pratique de la CRR (ex : toxine botulique) 
2 mHL commandés d’office lorsqu’il s’agit d’une suite de traitement (antihypertenseurs, antidiabétiques,  
  antiépileptiques, immunosuppresseurs) 

Dossier patient 
consulté dans 
51.1% des cas 

-2.3 % 

-2.4 % 

-0.9 % 

(soit une moyenne de 
0.88 ligne en moins par 

jour ouvré) 


