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A LA UNE 
 Recommandations vaccinale contre les infections à rotavirus 

 

La HAS a évalué, chez les nourrissons, les données de tolérance et ŘΩŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ Ŝƴ ǾƛŜ 
réelle des vaccins ainsi que ƭΩƛƳǇŀŎǘ Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴǎΣ ŘΩŀŘƳƛǎǎƛƻƴǎ ŀǳȄ 
urgences et de consultations en ambulatoire pour les gastroentérites à rotavirus et pour 
les gastroentérites toutes causes. 

 Dans une communication du 12/07/2022, elle recommande la vaccination contre les 
rotavirus, de tous les nourrissons âgés de 6 semaines à 6 mois avec le vaccin monovalent 
Rotarix ou le vaccin pentavalent RotaTeq. 

  

 

[ƻƎƛŎƛŜƭǎ ŘΩŀƛŘŜ Ł ƭŀ ǇǊŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴ Ŝǘ Ł ƭŀ ŘƛǎǇŜƴǎŀǘƛƻƴ 
 

La HAS actualise des précisions sur les référentiels des prescriptions 
électroniques :  

- Les situations dans lesquelles la prescription nécessite un nom de marque 
- Les {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩ!ƛŘŜ Ł ƭŀ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ǇŀǊ aŞŘƛŎŀƳŜƴǘ (SAM) : règles pour identifier 

les modèles de SAM et leurs règles de déclenchement 

La HAS a également publié la version 3 de l'agrément des bases de données sur 
les médicaments. 

 

  

Vaccins Imvanex® et Jynneos® 

 

[Ω!b{a a publié une mise à jour du ǇǊƻǘƻŎƻƭŜ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ des vaccins Imvanex® 
et Jynneos® contre le Monkeypox virus. 

Elle précise notamment les conditions de conservation : 
- - 50°C ou -80°C ± 10°C : 5 ans 
- - 20°C ± 5°C : 2 ans 
Après décongélation, conservation entre 2 et 8°C, 
- 14 jours : si précédemment conservé à -50°C ou -80°C ± 10°C 
- 8 semaines : si précédemment conservé à -20°C ± 5°C 

! ƭΩŜȄŎŜǇǘƛƻƴ Řǳ lot P00027 Imvanex qui possède une date de péremption et des 
modalités de conservation différentes. 
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https://www.has-sante.fr/jcms/p_3321070/fr/recommandation-vaccinale-contre-les-infections-a-rotavirus-revision-de-la-strategie-vaccinale-et-determination-de-la-place-des-vaccins-rotarix-et-rotateq
https://www.has-sante.fr/jcms/c_2708285/fr/precisions-sur-les-referentiels-de-prescriptions-electroniques-lap-et-lad
https://www.has-sante.fr/jcms/c_672761/fr/agrement-des-bases-de-donnees-sur-les-medicaments
https://ansm.sante.fr/dossiers-thematiques/monkeypox/les-vaccins
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Facteurs influençant la mise en place de pharmacie clinique en pédiatrie 
  

 Cette étude est une revue systématique de la littérature internationaleΦ 9ƭƭŜ ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ 
ƭŜǎ ŦŀŎǘŜǳǊǎ ƛƴŦƭǳŜƴœŀƴǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ƭŀ ǇƘŀǊƳŀŎƛŜ ŎƭƛƴƛǉǳŜ Ŝƴ ǇŞŘƛŀǘǊƛŜ Řŀƴǎ ƭŜ ƳƛƭƛŜǳ hospitalier. La 
recherche documentaire a été effectuée dans les bases de données : EMBASE, MEDLINE, Web of Science, 
Cochrane Library, Scopus et CINAHL. Les études quantitative et qualitative ont été évaluées en incluant la 
qualité de celles-Ŏƛ Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘŜ ƭΩƻǳǘƛƭ ζ Mixed Methods Appraisal Tool » (MMAT). 

4199 résultats ont été examinées par titre et résumé et 6 des 32 publications examinées ont été incluses. 
Deux études ont été classées avec une qualité « élevées », et quatre ont été classées comme « modérées ». 
L'analyse a conduit à l'identification de sept facteurs classés en cinq thèmes généraux prédéterminés : 

- les attitudes et l'acceptation des autres professionnels de la santé ;  
- la disponibilité d'un pharmacien clinicien dans le service ou en ambulatoire ;  
- ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ connaissances liées aux médicaments pour effectuer des activités cliniques;  
- Ŏƻǳǘ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜκǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ  
- ƭΩimplication dans une équipe multidisciplinaire;  
- la formation dans les domaines spécialisés 
- le développement des compétences en communication 

[Ŝ ŦŀƛōƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŞǘǳŘŜǎ ƛƴŎƭǳǎŜǎ όсύ ƳŜǘ Ŝƴ ŞǾƛŘŜƴŎŜ ǳƴ ƳŀƴǉǳŜ ŘŜ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ Řŀƴǎ ŎŜ ŘƻƳŀƛƴŜΦ 
5Ŝǎ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜǎ ǎǳǇǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ǎƻƴǘ ŘƻƴŎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜǎ ǇƻǳǊ ƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ŘΩŀǾŀƴǘŀƎŜǎ ŘŜ ŦŀŎǘŜǳǊǎ Ŝǘ ǇƻǳǾƻƛǊ ƭŜǎ 
exploiter.  

23/06/2022 
Source: European Journal of Hospital Pharmacy 
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Efficacité d'une quatrième dose de vaccin à ARNm contre le variant omicron 

chez les résidents de centres de soins de longue durée au Canada 

 

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŞǘǳŘŜ Şǘŀƛǘ ŘΩŜǎǘƛƳŜǊ ƭϥŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ ŘϥǳƴŜ ǉǳŀǘǊƛŝme dose par rapport à une 
troisième dose de vaccin spikevax® ou comirnaty® ŎƻƴǘǊŜ ƭΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴΣ ƭΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴ ǎȅƳǇǘƻƳŀǘƛǉǳŜ Ŝǘ ƭŜǎ 
issue grave (hospitalisation ou décès) liée au variant omicron. Cette étude a inclus 61 344 résidents (testé 
pour le SARS-Cov-2) âgés de 60 ans ou plus dans 626 établissements entre le 30/12/2021 et le 27/04/2022. 
Elle est construite selon une méthode « Test négative design » (étude cas-témoin couramment appliquée 
à l'estimation de l'efficacité du vaccin antigrippal).   

tŀǊƳƛ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǘŜǎǘŞŜǎΣ мо срп ǊŞǎƛŘŜƴǘǎ ǘŜǎǘŞǎ ǇƻǎƛǘƛŦǎ όw¢-PCR) au variant omicron et 
нлр усн ǘŞƳƻƛƴǎ ƴŞƎŀǘƛŦǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ƛƴŎƭǳǎΦ [ϥŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ ƳŀǊƎƛƴŀƭŜ ŘϥǳƴŜ ǉǳŀǘǊƛŝƳŜ ŘƻǎŜ όфр ҈ ŘŜǎ ǾŀŎŎƛƴŞǎ 
ont reçu le vaccin spikevax® comme quatrième dose) sept jours ou plus après la vaccination par rapport à 
une troisième dose reçue 84 jours ou plus auparavant était de 19 % contre l'infection, 31 % contre 
l'infection symptomatique et 40 % contre les issues graves.  

Ces résultats suggèrent une amélioration de la protection contre l'infection, l'infection 
symptomatique et les conséquences graves (hƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƳƻǊǘŀƭƛǘŞύ ŘΩǳƴŜ ǉǳŀǘǊƛŝƳŜ ŘƻǎŜ ŎƘŜȊ ƭŜǎ 
résidents des établissements de soins de longue durée. 

8/06/2022 

Source: British Medical Journal 
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https://ejhp.bmj.com/content/29/4/180.info#block-system-main
https://www.bmj.com/content/378/bmj-2022-071502
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Impact d'un programme français de télésurveillance de l'insuffisance 

cardiaque sur l'hospitalisation et la mortalité 
   

Cette étude observationnelle rétrospective a évalué l'impact de ƭΩŀŘƘŞǎƛƻƴ de 659 patients à un 
programme de télésurveillance à domicile sur les taux de réhospitalisation et de mortalité. Le 
programme SCAD (Suivi Clinique à Domicile) développé dans plusieurs centres hospitaliers normands 
Ŝǎǘ ǇǊƻǇƻǎŞ ŀǳȄ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŞǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴŜ LƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ /ŀǊŘƛŀǉǳŜΦ [ŀ ǇŞǊƛƻŘŜ ŘŜ 
télésurveillance SCAD est ŘΩŜƴviron 3 mois selon les patients à la suite de laquelle un suivi au long cours 
όƳƛƴƛƳǳƳ м ŀƴ ŀǇǊŝǎ ǎƻǊǘƛŜ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭύ ǇŜǊŘǳǊŜΦ [Ŝǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ ǘǊŀƴǎƳŜǘǘŜƴǘ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ όǎǳǊ ƭŜǳǊ ǎŀƴǘŞ 
et style de vie via un questionnaire quotidien 6j/7 et ils reçoivent en retour des « conseils ») via 
ƭΩƛƴǘŜǊŦŀŎŜ ŘŜ ǘŞƭŞǎǳǊǾŜƛƭƭŀƴŎŜΦ [Ŝǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŜƴǘǊŞŜǎ ǎƻƴǘ ŀƴŀƭȅǎŞŜǎ Ŝƴ ǘŜƳǇǎ ǊŞŜƭ ǇŀǊ ǳƴ ŀƭƎƻǊƛǘƘƳŜ ŀŦƛƴ 
ŘΩŞƳŜǘǘǊŜ ǳƴŜ ŀƭŜǊǘŜ ǎƛ ǳƴ ǊƛǎǉǳŜ ŘŜ ŘŞŎƻƳǇŜƴǎŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞΦ 9ƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŀƴŀƭȅǎŞŜǎ ǇŀǊ 
les IDE qui peuvent coƴǘŀŎǘŜǊ ƭŜ ǇŀǘƛŜƴǘΣ ƭŜ ƳŞŘŜŎƛƴ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎǘŜΣ ƭŜ ŎŀǊŘƛƻƭƻƎǳŜΣ ƭŜǎ ǳǊƎŜƴŎŜǎΣ Χ ǎŜƭƻƴ ƭŜ 
ƴƛǾŜŀǳ ŘΩŀƭŜǊǘŜΦ  
 Les taux de réhospitalisation pour maladies cardiovasculaires sont passés de 79,4 % l'année 
ǇǊŞŎŞŘŀƴǘ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ Ł пмΣм ҈ ƭϥŀƴƴŞŜ ǎǳƛǾŀƴǘŜ Ŝǘ ŘŜ рнΣу ҈ à 18,8 % pour les hospitalisations pour 
ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŎŀǊŘƛŀǉǳŜΦ ¦ƴŜ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜ ŀ ŞǘŞ ƻōǎŜǊǾŞ ŜƴǘǊŜ ƭŜ ƴƛǾŜŀǳ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ 
programme (élevé, intermédiaire ou faible) et la réhospitalisation toutes causes confondues (p= 0,0085) 
/ pour maladie cardiovasculaire (p=0,0010) / pour insuffisance cardiaque (p<0,0001) / la mortalité 
όǇҐлΣлмртύ Řŀƴǎ ƭŜǎ мн Ƴƻƛǎ ǎǳƛǾŀƴǘ ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴΦ 
 Ce programme de télésurveillance semble donc montrer des bénéfices cliniques sur la ré-
hospitalisation et la mortalitŞ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴ Řǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴΦ  

17/06/2022 

Source : ESC heart failure 
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Association d'un traitement par fluoroquinolone à dose plus élevée avec des 

événements indésirables graves chez les personnes âgées atteintes 

d'insuffisance rénale chronique avancée 
 

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŞǘǳŘŜ ŘŜ ŎƻƘƻǊǘŜΣ Ŝǎǘ ŘŜ ǉuantifier le risque, à 14 jours d'une visite à l'hôpital, 
ŘΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘǎ ƛƴŘŞǎƛǊŀōƭŜǎ chez des patients de plus de 65 ans atteints d'IRC sévère (DFG<30ml/min, 
mais non dialysé) avec une nouvelle prescription de fluoroquinolone à une dose plus élevée 
(ciprofloxacine 501-1000mg/j; levofloxacine 501-750 mg/j; norfloxacine 401-800 mg/j) par rapport à une 
dose plus faible (ciprofloxacine 500mg/j; levofloxacine 250-500mg/j; norfloxacine 400mg/j). Le recueil 
ŘŜǎ ŘƻƴƴŞ ǎΩŜǎǘ ŘŞǊƻǳƭŞ ŜƴǘǊŜ ƭŜ лмκлмκнллу Ŝǘ ƭŜ мтκлоκнлнл ŀǳ /ŀƴŀŘŀΦ [Ŝǎ ŞǾŝƴŜƳŜƴǘǎ ƛƴŘŞǎƛǊŀōƭŜǎ 
évalués sont : des troubles du système nerveux et/ou psychiatriques, une hypoglycémie ou un 
événement associé au collagène. 

Sur 11 917 patients inclus, 5482 (46,0%) ont reçu une dose « élevée » de fluoroquinolone et 6435 
(54,0%) ont reçu une dose « faible ». 1.2% des patients avec une dose élevée ont présenté un des 
évènements indésirables évalués et 0.9% des patients avec une faible dose. Le risque relatif pondéré est 
de 1,45 et la différence de risque de 0.39%. 

 Les résultats suggèrent un risque significativement plus élevé dans le groupe à forte dose de 
fluoroquinolones, bien que le risque absolu de ces événements soit inférieur à 2 %. 

02/08/2022 

Source : JAMA 
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https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/ehf2.13978
https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2794863?resultClick=24
https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2794863?resultClick=24
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Actualités COVID-19 
 

 

  

 

 

Prise en charge dérogatoire de Qarziba*  

 

La spécialité Qarziba® (dinutuximab bêta) ŀ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ ŘΩǳƴŜ ƛƴǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ƭƛǎǘŜ Ŝƴ ǎǳǎ le 
28/07/2022 Řŀƴǎ ƭΩƛƴŘƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ traitement « des patients âgés de 12 mois et plǳǎ ŀǘǘŜƛƴǘǎ ŘΩǳƴ 
neuroblastome de haut risque, qui ont précédemment reçu une chimiothérapie ŘΩƛƴŘǳŎǘƛƻƴ Ŝǘ ƻƴǘ 
présenté au moins ǳƴŜ ǊŞǇƻƴǎŜ ǇŀǊǘƛŜƭƭŜΣ ǎǳƛǾƛŜ ŘΩǳƴ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ƳȅŞƭƻŀōƭŀǘƛŦ Ŝǘ ŘΩǳƴŜ ƎǊŜŦŦŜ ŘŜ cellules 
souches hématopoïétiques, avec ou sans maladie résiduelle »Φ /ŜǘǘŜ ƛƴŘƛŎŀǘƛƻƴ Ŧŀƛǎŀƛǘ ŀǳǇŀǊŀǾŀƴǘ ƭΩƻōƧŜǘ 
ŘΩǳƴ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŞǊƻƎŀǘƻƛǊŜ Řŀƴǎ ƭΩŀǘǘŜƴǘŜ ŘŜ ǎƻƴ ƛƴǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ ƭƛǎǘŜ Ŝƴ ǎǳǎΦ  

La seconde indication AMM de Qarziba® dans le traitement « des patients âgés de 12 mois et plus 
ŀǘǘŜƛƴǘǎ ŘΩun neuroblastome récidivant ou réfractaire, avec ou sans maladie résiduelle » Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ ǉǳŀƴǘ 
Ł ŜƭƭŜ ŘΩǳƴ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŞǊƻƎŀǘƻƛǊŜ ǇǊƻƭƻƴƎŞ ƧǳǎǉǳΩŀǳ ом ŘŞŎŜƳōǊŜ нлнн. Cette indication disposant 
ŘΩǳƴŜ !{aw V Ŝǘ Ŝƴ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘŜ ŎƻƳǇŀǊŀǘŜǳǊ ŎƭƛƴƛǉǳŜƳŜƴǘ ǇŜǊǘƛƴŜƴǘΣ ŜƭƭŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŞƭƛƎƛōƭŜ Ł ǳƴŜ 
inscription sur la liste en sus. Cependant, les ministres chargés de la santé et de la sécurité sociale ont 
souhaité, de façon dérogatoire, proposer une prise en charge de QARZIBA® Ł ζ ƭΩŜǳǊƻ ƭΩŜǳǊƻ ηΦ 

Les codes indications sont précisés dans le référentiel des indications des spécialités 
pharmaceutiques inscrites sur la liste en sus disponible sur le site du ministère. 

 

21/07/2022 

Source : Note ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƛƴǘŜǊƳƛƴƛǎǘŞǊƛŜƭƭŜ 
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Audit sur le partage de données óˑôssais clinique par les industries 

pharmaceutiques pour les médicaments anticancéreux approuvés par la 

Food and Drug Administration (FDA) 
 

[ΩŞǘǳŘŜ Ŝǎǘ une analyse transversale des essais cliniques pivots dont les résultats ont participé à 
ƭΩŀǇǇǊƻōŀǘƛƻƴ ǇŀǊ ƭŀ C5! de médicaments anticancéreux entre le 1er janvier 2011 et le 30 juin 2021. Les 
auteurs ont évalué le partage des données individuelles des patients (IPD) anonymisées de ces essais 
cliniques. 

115 médicaments anticancéreux ont été approuvés par la FDA sur la période ŘΩŞǘǳŘŜΣ Řƻƴǘ фс 
ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŀǇǇǊƻǳǾŞ ǇŀǊ ƭΩ9a! ό!ƎŜƴŎŜ 9ǳǊƻǇŞŜƴƴŜ Řǳ aŞŘƛŎŀƳŜƴǘύΣ ǎǳǊ ƭŀ ōŀǎŜ ŘŜǎ ǇǊŜǳǾŜǎ ŘŜ олп 
essais. Parmi ces essais, 136 (45 %) étaient éligibles pour le partage d'IPD et 168 (55 %) ne l'étaient pas. 
La raison la plus courante pour ne pas partager les IPD des essais étant que la collecte de données de 
suivi à long terme était toujours en cours (89 des 168 essais). Parmi les 10 médicaments anticancéreux 
les plus vendus dans le monde, le nivolumab, le pembrolizumab et le pomalidomide présentent les taux 
les plus faibles pour le partage de données (< 10 % des essais).  

[Ŝǎ ŀǳǘŜǳǊǎ ǎƻǳƳŜǘǘŜƴǘ ƭΩƛŘŞŜ ǉǳŜ ƭΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ǇƻǳǊǊŀƛǘ şǘǊŜ ŎƻƴǎƛŘŞǊŀōƭŜƳŜƴǘ 
améliorée si, au moment de l'enregistrement d'un médicament par la FDA, toutes les données à l'appui 
de l'enregistrement étaient mises à disposition. 

28/07/2022 

Source : JAMA Oncology 
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https://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/medicaments/professionnels-de-sante/autorisation-de-mise-sur-le-marche/la-liste-en-sus/article/referentiel-des-indications-des-specialites-pharmaceutiques-inscrites-sur-la
https://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/medicaments/professionnels-de-sante/autorisation-de-mise-sur-le-marche/la-liste-en-sus/article/referentiel-des-indications-des-specialites-pharmaceutiques-inscrites-sur-la
https://solidarites-sante.gouv.fr/fichiers/bo/2022/2022.17.sante.pdf
https://jamanetwork.com/journals/jamaoncology/fullarticle/2794806
https://jamanetwork.com/journals/jamaoncology/fullarticle/2794806
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Blinatumomab : Mesures additionnelles de réduction du risque 

  

[Ω!b{a ŀ ǇǳōƭƛŞ ƭŜ нтκлтκнлннΣ ŘŜǎ ƳŜǎǳǊŜǎ ŀŘŘƛǘƛƻƴƴŜƭƭŜǎ ŘŜ ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜ 
blinatumomab. Les documents mis à dispositioƴ ŎƻƳǇǊŜƴƴŜƴǘ ǳƴŜ ŎŀǊǘŜ ŘΩŀƭŜǊǘŜ ǇŀǘƛŜƴǘ Ł ŘŜǎǘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 
professionnels de santé ainsi que des fiches pour les différents professionnels de santé : médecin, 
pharmacien, IDE et pour les patients. 

/Ŝǎ ŦƛŎƘŜǎ ŀǘǘƛǊŜƴǘ ƭΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ǇƻǘŜƴǘƛŜƭƭŜǎ erreurs médicamenteuses pouvant entrainer un 
sous-dosage ou un surdosage. La fiche pharmacien rappel la dose journalière et les modalités de 
préparation et dilution.  

La fiche médecin précise également les potentielles erreurs médicamenteuses liées à la pompe à 
perfusion ainsi que la surveillance ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴΦ 

Les potentiels évènements indésirables neurologiques sont mis en avant : secousses (ou 
tremblements), sensations anormales, crises convulsives, perte de mémoire, confusion, désorientation, 
ǇŜǊǘŜ ŘΩŞǉǳƛƭƛōǊŜ ƻǳ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ǇƻǳǊ ǇŀǊƭŜǊΦ 
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 La prise en charge des thérapies digitales en France  
  

 [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŞǘǳŘŜ Ŝǎǘ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭŜ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴ ŎƭƛƴƛǉǳŜ ŘŜǎ ǘƘŞǊŀǇƛŜǎ 
ŘƛƎƛǘŀƭŜǎΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ǎŜŎƻƴŘŀƛǊŜ Ŝǎǘ ŘŜ ƳŜƴŜǊ ǳƴŜ ǊŞŦƭŜȄƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ƳƻŘŝƭŜǎ ŞŎƻƴƻƳƛǉǳŜǎ ǇƻǎǎƛōƭŜǎ ǇƻǳǊ 
le développement des thérapies digitales en France. Les données ont été recueillies par une méthode 
qualitative avec des entretiens semi directifs auprès des professionnels de santé. 22 personnes ont été 
interrogées ; patients, praticiens, structure publique, organismes de complémentaire santé, entreprises 
privés. 

6 catégories ont été identifiées : la définition et le statut des thérapies digitales/ lΩŀƳŞƭioration 
ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ κ ƭΩƛƴǘŞǊşǘ ŎƭƛƴƛǉǳŜ ŘŜ ŎŜǎ ǘƘŞǊŀǇƛŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ŞǘǳŘŜǎ ƳŞŘƛŎƻ-économiques/ 
ƭΩŀŎŎŜǇǘŀōƛƭƛǘŞ Ŝǘ ƭΩǳǎŀƎŜ Ł ǇǊƻǳǾŜǊκ ƭŜ ǊŜƳōƻǳǊǎŜƳŜƴǘκ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩǳǎŀƎŜΦ  

 ¢ƻǳǎ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ƛƴǘŜǊǊƻƎŞǎ ǎΩŀŎŎƻǊŘŜƴǘ Ł ŘƛǊŜ ǉǳŜ ƭŜǎ ǘhérapies digitales ont un rôle majeur dans 
ƭŜ ǎǳƛǾƛ Ŝǘ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴΦ 9ƭƭŜǎ ǎƻƴǘ ƭΩƻǇǇƻǊǘǳƴƛǘŞ ŘΩǳƴŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎƻƛƴΦ 9ƴ 
revanche, cette étude a fait ressortir deux points : la nécessité de clarifier la définition et le statut de ces 
thérapies digitales et la méthode de démonstration du bénéfice clinique. 
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https://ansm.sante.fr/uploads/2022/07/27/20220727-marr-blincyto-brochure-pharmacien-v6-2022-05.pdf
https://ansm.sante.fr/tableau-marr/blinatumomab

