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SECTEUR DES RÉTROCESSIONS AU CHU DE ROUEN

50 rétrocessions / jour 

2 espaces de confidentialité pour les dispensations 

Equipe : 
▪ 1 pharmacien PH mi-temps 

▪ 1 pharmacien assistant mi-temps

▪ 1 interne temps plein

▪ 1 externe mi-temps

▪ 15 PPH dont 2 PPH référents
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CONTEXTE (1/2)



Réorganisation de notre PUI 
o Polyvalence des PPH

o Nombre important de PPH à former  

Organisation de la formation
➢ Partie théorique réalisée par les pharmaciens

➢ Partie pratique d’une semaine en binôme avec un PPH référent 

➢ Habilitation par les pharmaciens avec ordonnances à analyser + QCM

 Sécuriser la dispensation et respecter le circuit des rétrocessions     
(notamment dans sa partie réglementaire) 

 Peu de formation sur la structuration de l’information donnée au 
patient
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CONTEXTE (2/2)



→ Commun aux secteurs des rétrocessions et essais clinques 

Objectifs : 
o Définir une méthodologie commune pour réaliser l’information au 

patient lors d’une dispensation de médicaments en rétrocession (et 
essais cliniques) 

o Structurer et formaliser l’information faite au patient par les 
pharmaciens et les PPH

Contexte : 
• Engagement du secteur à la certification ISO 9001 depuis Octobre 2019

• CAQES : Indicateurs 47, 48 et 49, poussent à améliorer l’information au patient 
lors d’une dispensation de médicaments nécessitant une prise en charge et/ou 
une surveillance particulière et notamment au cours d’une rétrocession
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GROUPE DE TRAVAIL « information au patient » AU CHU 



→ quelles informations en primo-dispensation versus en renouvellement ? 

→ quels outils pour accompagner (patient, professionnel de santé de ville, outil 
de formation pour l’équipe pharmaceutique…)

→ comment présenter ces informations ?

→ quelles compétences attendues de la part de l’équipe pharmaceutique ? 

→ pour quels patients ?

→ par quel(s) membre(s) de l’équipe pharmaceutique l’information peut être 
réalisée ?

→ comment assurer le lien ville-hôpital ?

→ comment assurer le suivi de l’activité ?
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GROUPE DE TRAVAIL « information au patient » AU CHU 



➢« les 10 points clés de l’information au patient lors d’une 
dispensation »
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GROUPE DE TRAVAIL « information au patient » AU CHU 

o Accueil du patient 

o Présentation des objectifs / durée

o Evaluer les connaissances du patient

o Apporter une information  pharmaceutique 
adaptée

o Remettre des outils / documents validés 

o Faire parler le patient et s’assurer de sa 
bonne compréhension 

o « Info-contact » 

o Informer sur le lien ville hôpital

o Tracer et évaluer l’entretien 
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GROUPE DE TRAVAIL « information au patient » AU CHU 

➢ Information au patient lors de la primo-dispensation

➢ Information au patient lors du renouvellement de dispensation



➢Objectifs : 
• Cibler les points faibles et les points forts des entretiens patients actuels

• Evaluer la satisfaction des patients venant en rétrocession 

• Evaluer la satisfaction des PPH suite à leur entretien

 Déterminer les besoins en formation des PPH et les compétences à acquérir 

… Puis réaliser une enquête après formation
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AUDIT DE NOS ENTRETIENS PATIENTS



• Rétrocessions auditées pendant 1 mois et demi

• Grille d’audit construite à l’aide des outils développés dans le GT régional 
rétrocession (Omedit Normandie) et le GT information patient (CHU Rouen) 

• Différentes informations reportées : durée de l’entretien, outils utilisés, points 
abordés, conseils donnés aux patients, explications sur les modalités de 
renouvellement de traitement, lien ville-hôpital…

 Principaux résultats de l’audit : 

o Satisfaction patient et satisfaction PPH : bonnes en moyenne

o Mais enquête a montré des lacunes sur les informations données au 
patient même avec les PPH référents 

o Manque d’automatisme / réflexes pour mener un entretien patient : 
les points à aborder, les informations à rechercher et les outils à 
utiliser
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AUDIT DE NOS ENTRETIENS PATIENTS



Formations internes au CHU : 
• Réunions hebdomadaires d’actualités réglementaires, évolutions de 

statuts, présentation des nouveaux médicaments, ruptures etc… 

• Staffs autour de pathologies ou classes de traitements, réalisées par les 
pharmaciens (VIH, HTAP, hépatite C…)

• Présentation des outils du GT régional rétrocession (Omedit Normandie)

Formations externes : 
• Formations proposées par l’IFPPH (institut de formation des préparateurs 

en pharmacie hospitalière) :

- Formation sur la « communication envers les patients »

• Formation en éducation thérapeutique (pharmaciens) 
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FORMATIONS



Présentation des documents issus du GT information patient aux PPH

Définir les outils nécessaires / organiser leur mise à disposition effective dans le 
quotidien 
• Outils régionaux +++
• Autres ? 

Fiches mémo mécanisme d’action
Cartes sur la conduite à tenir en cas d’événements indésirables 
Plans de prise …

Traçabilité des entretiens
• Tracer l’information donnée au patient dans le DMP + dossier patient informatisé du CHU 
• Définir les modalités de suivi des patients

Définir les critères de priorisation
• Approche par médicament ? / par pathologie ? / par type de patient ?
• Pour certains traitements : instaurations uniquement par un interne / un pharmacien ?

Refaire un audit des entretiens après la mise en place de ces entretiens plus 
formalisés
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FUTURS PROJETS LIÉS AUX ENTRETIENS PATIENTS   
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