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CIRCUIT DU MEDICAMENT

Pharmacie Unité Infirmier Medecin
centrale de soins Prescription
Transcription
Commande [
Stockage Stockage Préparation
[ Responsabilites
Retour .. : aux HUG
Administration
Pharmacie Pharmacie Direction soins Edition des regles
Direction soins Pharmacie Collaboration a I'édition
Pharmacie IRU / RS IRU / RS Application des regles
Pharmacie Pharmacie Direction soins Contrdle de I'application

Le médicament: de la commande a 'administration

2




CHACUN EST RESPONSABLE DE L'ETAPE QU’IL REALISE

PREPARATION

Ne pas déconditionner les medicaments

S’organiser pour eviter toute interruption de I'infirmiére qui
prépare (source d’erreur)

Favoriser la préparation le plus pres possible de la distribution
Etiqueter les seringues (A pas sur la graduation)

Etiqueter les perfusions : nom du patient, nom du medicament,
contenu détaillé concentration, date et I'heure de préparation,
signature de l'infirmiere (& ne pas utiliser de stylo indélébile
a méme le flex. Pour les secteurs spécialisés, se réeférer aux

modalités existantes).

Groupe de formateurs et groupe de travail « Formation a la dispensation des médicaments »
HUG/avalisation DS mai 2003-Actualisation en décembre 2008
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Etendue du processus

Prescriptions Retranscriptions Préparations Administrations
Recueillir/ fournir : Lire la Sélectionner
les informations Llrg |5‘_ prescription moment
(médecin-Infirmier) Choisir patients
Prendre la Sé thiSir Controler
décision (medecin) electionner identité
Sélectionner
Expliquer la le support "
décision (médecin-Infirmier) Calculer RECUE!"IF
Répartir Informations
cliniques
Rédiger (médecin )
) _ Retranscrire Etiqueter Distribuer
Signer (medecin ) Administrer
Reformuler Controler ~
par infirmiére Controler Documenter
(médecin-Infirmier)
Détails
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REGLES DES 6 B
OU DES 10 B???
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Préparations Administrations

Bon patient

Bon médicament

Bonne dose

Bonne voie

Calculer
Répartir

Bon moment A

Bonne modalité
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THE TEN RIGHTS OF
Drug Administration

Medication ermors represent a significant risk to patient safety.
Doctors and nurses should observe the “Ten Rights™ of crug administration,
especidly for parenteral drugs to reduce errors,

ight patient

ight drug /
ight dose

ight route

ight time AUSSI

ighi mode * Bon solvant de

2 Sl o reconstitution et de

ight constitution dilution

lgh1 d“u“on * Bonne concentration
ight compatibility « Bonne compatibilité
ight speed/rate « Bon débit
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CAS CLINIQUE

=» Dans quoi diluer la Sandostatine?
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CAS CLINIQUE

=» Notice d’utilisation du produit ou comp

==l x|
| Fichler Edition Affichage  Favoris Outils &
| Qrecsvenie - © - <] & | 2 J
Adrese B = e
|Liens &]Google &]upToDate &]PubMed &]comp E]RLste €]vidal ElKing EIMDX E]Phwista E]Phcie E]Phnet E]NZGuide E]NZDrugs &)NeoForm £]CardifPICU M Harrietlane M Nelson Texthook Ped &]Pharmatrix &]Palliativ &]AHFS
D -  x j‘
2 Remarques particuliéres
Remarques sur la conservation
Recherche | e doit etre onservé au réfrigérateur (2-8 °C) et a I'abri du gel et de la lumiére.
::‘:“’ Pour l'utilisati les resp. les flacons ampoules peuvent étre gardés a une température ne dépassant pas 30 °C, resp. 25 °C, pendant 2 semaines.
impressum  Remarques sur la manipulation
| Administration sous-cutanée: Les patients qui doivent procéder eux-mémes 2 l'injection s.c. du médicament recevront des instructions précises de la part de linfirmiére ou du
Fwe médecin.
Composition  Pour réduire & un minimum la douleur au site dinjection, il est recommandé d'attendre que la solution ait atteint la température ambiante avant de procéder a l'administration.
[Fomegal  Eviter d'injecter plusieurs fois de suite au méme endroit.
|Indications | e ampoules ne devraient étre ouvertes trés peu de temps avant ['utilisation. Un reste de solution non utilisé doit étre jeté.
Afin d'éviter une contamination, il est recommandé de ne pas piquer le bouchon du flacon-ampoule plus de 10x.
Perfusion int; ir : avant d’étre administrées, les préparations parentérales doivent étre contrdlées visuellement au niveau de la coloration et des particules.
Sandostatine (acetate d'octréonde) dllue dans une solution physiologique stérile de NaCl 0,9% ou de glucose 5% est physlquement et chimiquement stable pendant 24 h.
Comme peut ie du glucose, il est préférable d'utiliser une solution de NaCl 0,9% plutét qu'une solution de glucose. Les solutions diluées sont

Conduite  physiquement et chimiquement stables pendant 24 h a une température au-dessous de 25 °C, cependant, pour des raisons de pureté microbienne, il est recommandé de les
utiliser immédiatement. Au cas ol la solution ne serait pas utilisée immédiatement, l'utilisateur est tenu de la conserver a 2-8 °C. Avant 'administration il faut a nouveau amener
la solution & température ambiante. La durée entre la reconstitution, dilution avec solution de perfusion, entreposage au réfrigérateur et finalisation de 'administration ne doit pas
dépasser 24 h

Généralement, lors d’administration intraveineuse de Sandostatine, le contenu d'une ampoule a 0,5 mg est dilué dans 60 ml de solution physiologique de NaCl 0,9% et la
solution ainsi obtenue est perfusée au moyen d'une pompe. Cette procédure est maintenue pendant toute la durée de traitement prescrite. Sandostatine a aussi été perfusé a
|Remarques  des concentrations inférieures.

Firme

Présenaion Numéro d'autorisation

/ Prix 49137 (Swissmedic).

Titulaire de I'autorisation
Novartis Pharma Schweiz SA, Berne.

Mise a jour de V'information
Mai 2000,

Toute

@

@
#Démarrer| @ @ % | APostit® S...| dipalm Desk...| & Novell Gro...| E1HUG - Ge... | #1Blenvente... [[E7Compen... = accueil_sta...| @Message d... | Z1BP_prepa »22009\/3 J Q@&K%ll 16:57

endium on-line
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macie

CAS CLINIQUE

=» Site internet de la Pharmacie http://pharmacie.hug-ge.ch

Site web de la Pharmacie des HUG - http://www hcuge ch/Pharmacie

Informations sur les médicaments -

Assistance Pharmaceutique: Bip 6 859 358

Recommandations d'utilisation

MEDICAMENTS MODE D’ ADMINISTRATION et DILUTIONS STANDARDS
' VOLUME VITESSE D’ADMINISTRATION SURVEILLANCE  PARTICULIERE
D'URGENCE TECHNIQUE MEDICAMENT SOLVANT EINAL CONCENTRATION STABILITE
OCTREOTIDE bolus 0,05mg = 1ml Réaction locale au point d'injection - douleur,
® _ \ ol i A o 15 mi
Sandostatine & (=50ug) picotement, rougeur, :_umefé.zctm pendant 15 minutes.
Réaction gastro-intestinale - anorexie, nauséss,
S . e s vomissements, crampes abdominales, ballonnements,
amp. Iml=005mg fp-seringue 1 06mg =3mi [+ 57miNaCl | (= 60mi) | iml=10ug 24050 g =5 mih flatulenc, diarrhées
fiole 5ml = 1mg g = 0,1m Se conserve au frigo.

=» Confirmer avec la Pharmacie au besoin (7 959 358)
par exemple si autre conc. ou solvant souhaite
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POINTS IMPORTANTS LORS DE
LA PREPARATION DE
MEDICAMENTS?

Le médicament: de la commande a 'administration
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REGLES ASEPSIE ET HYGIENE

 Regles d’asepsie et d’hygiene hospitaliere en
vigueur aux HUG (SPCI)

 Formation de base et formation continue

* Hygiene

% Tenue vestimentaire : blouse dédiée

%, Bijoux, cheveux

% Lavage (souillures) et désinfection des
mains selon SPCI

‘ =» Assurer la qualité microbiologique de la preparation
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PROTECTION DU PERSONNEL

% Moyen : Gants, masque, lunettes
=» pour la preparation (qualité microbiologique)
=» pour le manipulateur (produits toxigues)

Ecraser comprimé Ouverture capsule Trés arisque: phar macie

> 4 Protéger le préparateur d’'une toxicité du produit
(ex. femmes enceintes...)
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PROJET HUG « Vigitox »

Evaluation

toxicité chronique

N\

Evaluation
toxicité aigue

|

Ponderation selon la forme galénique

Mesures de_> ﬁ?ﬁ%

protection

P N

+
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LOCAUX, EQUIPEMENTS

En théorie:

e Zone de fabrication

e Zone de stockage

e Zone de contrdle qualité
e Entretien matériel

En pratique:

=» Stockage et préeparation des produits de facon a
minimiser le risque de confusion et de contamination
croisée

=» Eclairage

=>Zone |V [ Zone PO-entéral ?
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COMMENT EVITER DES ERREURS
DE PREPARATION?
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GENERALITES

Matieres premieres conservées dans
I'emballage original

Preparer et organiser la place de travail de
facon a éviter les erreurs (travailler de G a D)

Travailler de maniere propre (éviter les
contaminations croisees)

Etiguetage et identification des produits a tout
moment de la production
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PREPARATION DES
MEDICAMENTS INJECTABLES
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MEDICAMENTS INJECTABLES

Préparation Sélection seringue Controle ultime

Echec
du controle
ultime

Erreur
de
sélection

Erreur
de
dilution

Erreur
de
sélection

2% 3% 2% 15%

Erreur de préparation Erreur d’administration
5% 0.3%

Erreur médicamenteuse
5.3%
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PRELEVEMENT DE FAIBLE VOLUME

Carte synoptique des tailles de seringues adaptées au volume prélevé

crons . | Volume

minimal

seringue de 5mL -:- prélevab | e :
30% de la

Taille de la seringue a choisir .

seringue de 2mL CapaCIté
de la
seringue de Serlngue

™ ™ Y™ Y™ Y OY™ OYT OY™T T O™ OYTOT™TOYTOYTOYTTOYT VT O T -

Préléevement Volume prélevé en [mL]

faible volume? B Ne pas prélever O Préférer une autre seringue [ Prélever sans risque

De Giorgi I, HUG, 2006
http://pharmacie.hug-ge.ch/rd/posters/jfsph06_idg_precision_seringues.pdf
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FIOLINE DE DILUTION

Préparation du Recormon® en Néonatologie

Schéma standard

Dose Mode de préparation Volume administré F'réparation et administration
Poids NN 400 Ulikg 1. Prendre une senngue de Recormon 2000 UL/ 0.3 ml
Tous les 3 2. Injecter le contenu total de la seringue dans la fioline de NaCl
Jours , 0.9% 0.7 ml et mélanger
400g4a600g 1603 240 Seringue 2000 U1 { 0.3 mi 0.15ml - Solution a 2'000 U1/ 1 mi (200 UL/ 0.1 ml)
600025009 M || o e 0.25ml - ,
800 g & 1000 320 4400 03ml NI=1500 9 fdose < JEOL])

Sl Conc. Finale: i 1 ajouter 1 mide NaCl0.9% R 1Dl gt 556 1)
100094 1200g | 4004480 2 n 0.4ml ‘dans Ia fioline et m r o g e ;
9312009 | 4 2000 U1/ 2 ml - A e s passer directement

1400 ga 1600 g 560 a 640 0.3 mi =100 U1/ 0.1 ml l
" ™ Seringue 2000 U / 0.3 ml
1600 g4 1800 g 640 & 720 + 0.7 mi NaCl 0.9% 0.35ml
1800 g & 2000 g 720 a 800 Conc. Finale: 04 ml 3. Prélever le volume indiqué dans le tableau en fonction du poids
: - 1 R de I'enfant avec une seringue & tuberculine {cf photo)
S 3 SEN 4 an 5 158 2000Ul/1ml hid 4. Sivoie IV disponible, administrer |a solution diluée en bolus V.
2200 ga 2400 g BB0 a 960 0.5ml En I'absence de voie IV disponible, administrer par voie sous-
Calculer e vol e
> 960 Uilizer la méme dilufion Toncton d:ﬂh;.ﬂ“:s:“ = Risques: hypertension artérielle, déficit en fer
Materlel T
pmml“dm,'-hﬁuﬁw ;
TmiNaCl09% & A préparer extemporanément !
{Eone N o) Jeter imperativement la fioline
apres le préléevement !
2000 UL/ 0.3 mi , >
{eode - 115098) ‘
%ij NaCl 0.5% 0.7 ml 3
Lot x40 fioli " .
w l:nde: ‘I:;;ﬂ]}
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CIVAS

« VANCOMYCINE EN
NEONATOLOGIE

% Préparer des seringues
a 15 mg/kg a partir de
fioles de 500 mg

=» Dilution compliquée et
differente pour chaque dose

=» Incidents rapportes

I A AT I

 Mesure corrective
%, Seringue préte a I'emploi
(purge)
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RISQUES ERRE
CIVAS

Préparation seringue Sélection

Erreur
de
dilution

Erreur
de
sélection

< 1%? 0%

Erreur

sélection

URS:

seringue Controle ultime

Echec
du controle
ultime

de

2% 15%

Erreur de préparation
0%

Erreur d’administration
0.3%

L _“

Erreur médicamenteuse
0.3%
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RISQUE MICROBIOLOGIQUE (1)

%, Aspiration d’air:
%, Seringue sans bouchon:
%, Contact avec une surface:

%, Contact avec les doigts:

Stucki C, 2007 http://pharmacie.hug-ge.ch/rd/posters/jfsph07_cs_contamination.pdf
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RISQUE MICROBIOLOGIQUE (2)

4 situations, tests sur 100 seringues / manipulation:
%, Aspiration d’air: 0% positifs

%, Seringue sans bouchon: 1%

%, Contact avec une surface: 67%

%, Contact avec les doigts: 10%

N\

Risque élevé

Stucki C, 2007 http://pharmacie.hug-ge.ch/rd/posters/jfsph07_cs_contamination.pdf
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A RETENIR

 Bon solvant et bonne dilution
(doc site internet « Guide d’administration des
medicaments injectables »)

* Travailler de maniere aseptigue

e Se proteger lors de manipulation de

produits toxiques (directives GRESI
http://soins.hcuge.ch/techniques soins/technigues/phar

macologie traitement/prepa medicaments intra.html )
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