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Apports de l’expérimentation Perspectives 

 

Pour les médecins gériatres en court séjour  
– sécurisation de l’ordonnance à l’entrée  

– liste sécurisée des médicaments effectivement pris par 
le patient 

– avis pharmaceutique précoce 
 

 

Pour les préparateurs en pharmacie et les 
pharmaciens hospitaliers  

– plus proches du patient 

– nouvelle collaboration avec l’équipe soignante 

– reconnaissance et valorisation métier 

– échange avec les officines 
 

 

Pour les établissements de santé  
– nouvelles organisations au sein des équipes 

soignantes: place de l’équipe pharmaceutique au sein 
des services cliniques et dans le parcours patient 

– analyse médico-économique du dispositif 

– optimisation des compétences, vers une forte 
recherche de valeur ajoutée 

 

Développer une approche par risques pour   
prioriser les patients 

 

Défendre, prouver l’efficience du modèle 
 

Conciliation de sortie  
–Intégrer la conciliation médicamenteuse à l’entrée dans 
un parcours de prise en charge organisée, coordonnée et 
globale du patient : 

 Pertinence, révision des prescriptions, observance, 
éducation thérapeutique… 
 

Pour les HUS, développement ciblé dans 

d’autres services : chirurgie 
 

Attente forte des professionnels de 
santé en ville 



Constats 



IATRO’MED  
Initiative d’Accompagnement à domicile du TRaitement 

Optimisé MEDicamenteux après hospitalisation 
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IATRO’MED 





Synthèse 

• Attendus 
– Sécuritaires : réduction de la iatrogénie 

– Médico-économiques 
 

• Communication et coordination renforcées 
– Patient 

– Professionnels de santé  
 

• Pédagogie 
– Recours à l’Unité de Simulation Européenne en Santé (UNISIMES), 

Faculté de Médecine, Strasbourg 

 


