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DÉPLOIEMENT DE LA CONCILIATION MÉDICAMENTEUSE

Comment  mettre en œuvre des bilans de médication à moyens humains constants ?
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Nom de l’intervenant : Dr Emeline Pineau-Blondel
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Préambule

 Formation :

 Pharmaciens cliniciens : cursus internat, formation initiale aux outils, formation continue (staffs)

 PPH : création CHANGE de formations théorique et pratique avec mise en situation, sur la base du volontariat

 Médecins : formation semestrielle sur le bilan médicamenteux précis

 Validation des différentes méthodologies : 

 COPIL pluridisciplinaire (médecins, pharmaciens) 

 CME

 COPIL « ville-hôpital » : recueil historique via messagerie sécurisée MonSisra

 Evaluations régulières pour adaptation méthodologique : 

 quantitative

 retour des équipes médicales

 Point terminologie : BILAN MEDICATION (BIMED) = 

 Bilan médicamenteux (historique médicamenteux, 3 sources)

 Conciliation des traitements médicamenteux (identification divergences intentionnelles ou non intentionnelles 
entre le bilan médicamenteux et la 1ère ordonnance d’hospitalisation)

 Expertise pharmaceutique pour analyse de l’ordonnance et optimisations thérapeutiques
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2015 : cibler par US les patients bénéficiant du BIMED
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2015 : cibler par US les patients bénéficiant du BIMED
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2018 : structuration de l’activité selon le profil du patient, son type d’hospitalisation 
(chirurgie programmée/non programmée, urgence), le niveau d’intervention et 
l’intervenant
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2018 : structuration de l’activité selon le profil du patient, son type d’hospitalisation 
(chirurgie programmée/non programmée, urgence), le niveau d’intervention et 
l’intervenant
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2023 : BIMED aux urgences (UHCD) (après une 1ère

démarche identique menée en 2016)
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2023 : BIMED aux urgences (UHCD)
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2023/2024 : demandes de BIMED via une demande 
d’avis spécifique émanant du médecin 
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2023/2024 : demandes de BIMED via une demande 
d’avis spécifique émanant du médecin 
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2023/2024 : BIMED dans un service d’oncologie

 Appel des médecins ou mails 

 Extraction de LG

 Première conciliation le 19/01/24, initiative personnelle suite à l’analyse de l’ordonnance 
d’un patient, bilan avec l’équipe puis proposition de réaliser des conciliations sur demande 
médicale

 5 bilans réalisés entre le 19/01/24 et le 05/03/24, en moyenne 1.2 DNI

 Exemple pour un bilan :

WEBINAIRE Pharmacie Clinique – Partages d’expériences : les méthodologies en pratique Mardi 19 Mars 2024

Synthèse des problématiques et propositions d'optimisations pharmaceutiques:

Antécédents de cardiologie : Fibrillation auriculaire + HTA + Insuffisance mitrale.

Concernant le traitement de cardiologie, le cardiologue en ville à mis en place le bisoprolol 2.5 mg à la place 

de l'amiodarone 200 mg en novembre 2023. 

Furosémide 20mg 1/2-0-0 à réévaluer, instauré pour des signes d'IC droite en octobre 2023.

Nouveau rendez-vous cardio?

Le patient est demandeur d'un pilulier pour la gestion de son traitement.

Surveillance des signes d'hémorragies Aspegic et Xarelto.
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2023/2024 : BIMED dans un service de chirurgie 
orthopédique
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