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Projets de recherche d’ampleur 

nationale 2022

Etude sur une coordination d’interventions 

pharmaceutiques impliquant le patient 

depuis l'admission à l'hôpital jusqu'à la première 

consultation ambulatoire post-hospitalisation 

pour sécuriser la médication (PHASE-MED)
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Design de l’étude
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Etude prospective observationnelle monocentrique (2 groupes)
[Service de médecine interne du CHUV]

Service de Médecine Interne

PD, MER Dr Denis Comte 

▪ Noémie Ratsimalahelo,

Pharmacienne doctorante

▪ Pr Farshid Sadeghipour, 

Pharmacien chef de service

▪ PD Dr Pierre Voirol, 

Pharmacien chef adjoint

▪ Dr Nancy Perrottet, 

Pharmacienne responsable -

Unité de pharmacie clinique

▪ Mathilde Escaith, 

Pharmacienne doctorante

▪ PD Dr Jérôme Berger, 

Pharmacien chef

▪ Christophe Berger, 

Pharmacien, Président SVPh

Centre de 

recherche 
clinique

Approche 

«patient-partenaire»
- Plateforme FORCES
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Hypothèse 

de recherche

L'hypothèse de cette étude est qu'une amélioration 

du partenariat médecin-pharmacien-patient, tant en 

milieu hospitalier qu'en milieu ambulatoire, en 

matière de gestion de la médication dans le cadre de 

la sortie de l'hôpital améliore le maintien en 

ambulatoire des changements thérapeutiques 

effectués lors de l'hospitalisation.
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Nombre de changements entre la prescription de 

sortie de l'hôpital et la première prescription de suivi par 

le médecin traitant.
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Outcome primaire
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Population
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260 patients
(130 Groupe Contrôle –

130 Groupe Intervention) 

Critères d’inclusion

✓ Capacité de discernement préservée et consentement éclairé du patient

✓ Autonome dans la gestion de sa médication (sans professionnel de santé :

pharmacie, CMS)

✓ En présence soit :

d’une polymédication (≥ 5 médicaments par jour)/ d’un médicament à risque*/ 

d’une hospitalisation préalable au CHUV dans les six derniers mois et un    

médicament en ambulatoire en cours

✓ Pour le Groupe Intervention : pharmacie communautaire du patient : dans le

canton de Vaud, accepte de participer à l’étude
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Groupe contrôle
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Groupe intervention
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Groupe intervention: 

communications
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Outcomes secondaires –

«cliniques»
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❖ Divergences non intentionnelles à l’admission et la sortie :

quantifier, décrire, quantifier les divergences «corrigées», évaluer

l’association entre des facteurs d’exposition et la présence de ces

divergences

❖ Interventions pharmaceutiques réalisées par la pharmacie

communautaire : quantifier, décrire

❖ Impact de l’intervention sur l'évolution des connaissances des

patients en matière de médicaments entre la première visite à la
pharmacie communautaire et le suivi à un mois



Outcomes secondaires –

«implémentation»
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Dans le groupe «intervention» :

❖ Taux de pharmacies communautaires qui réalisent l’entretien

semi-directif avec les patients

❖ Taux de pharmacies communautaires qui envoient la lettre de 

sortie pharmaceutique et les notes importantes de l'entretien au 

médecin généraliste



Outcomes secondaires –

«satisfaction»
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❖ Patients

❖ Equipes médico-soignantes hospitalières

❖ Pharmaciens communautaires

❖ Médecins traitants



Bilan de l’année
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Conception Développement Mise en place Réalisation

12/06/2024

➢ Création du Case Report Form électronique (eCRF)

➢ Study staff training
➢ Présentation du projet à la cellule de coordination du 

service

➢ Phase pilote : 07- 08/2024

➢ Go : 09/2024 !
➢ Méthode DELPHI pour validation questionnaires

➢ Débat observationnelle/interventionnelle ; 
question de la randomisation

➢ Création d’un flyer d’information patient avec 

patient partenaire
➢ Création d’un e-learning de formation à 

l’intervention pour les pharmaciens d’officine



Questions ?

Noémie Ratsimalahelo 

noemie.ratsimalahelo@chuv.ch

Mathilde Escaith 

mathilde.escaith@unisante.ch
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