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Introduction et objectif

En milieu hospitalier, les soignants et les médecins sont souvent confrontés a I'administration de médicaments par une sonde ali-
mentaire (SA). Pour tout type de SA, Il est difficile pour le personnel soignant de savoir comment préparer et administrer correctement
les différentes formes galéniques.

Afin d'assurer une administration correcte et de soutenir les soignants dans leur pratique, la pharmacie a introduit une nouvelle
prestation : la rédaction de plans de traitement (PT) individuels pour une administration des médicaments par sonde alimentaire.
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lierement actualisée et validée, permet de rédiger plus rapi-
dement et de facon standardisée les nouveaux PT.
Administration correcte v
Le PT imprimé (fig. 1) est transmis en main propre au soignant
avec les explications orales necessaires. La rédaction du PT est
ensuite documentée dans le dossier du patient et le PT est
archivé. Le PT est finalement transmis par mail au soignant, au
medecin, a la diététicienne et a la clinicienne en charge du
patient.
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Résultats

Entre avril 2021 et juillet 2022, 171 demandes de PT ont été recues pour au total 139 patients différents, ce gqui correspond en moyenne
al-2PTparsemaine. Les 110 PT redigés comprenaient en moyenne 10 médicaments. Le temps nécessaire a la rédaction d'un PT est
variable et dépend du nombre de médicaments prescrits. Pour la réalisation totale d'un PT, i.e. de I'annonce du patient a la documen-
tation finale, il a généralement fallu 1 heure au pharmacien. La remise du PT au soignhant a permis des échanges interdisciplinaires et
instructifs. Les soignhants et les medecins étaient reconnaissants et leurs retours étaient positifs.

Conclusion

Grace a la rédaction d'un PT, les soighants disposent des instructions pour une préparation et une administration correcte des
medicaments par SA. En évitant les erreurs de préparation et d'administration, I'effet des médicaments est conservé et les cas de sonde
obstruée sont en principe réduits. Cette nouvelle prestation est appréciée et jugée tres utile par les soignants et les médecins. La prise
en charge des patients est ameliorée et les services de |la pharmacie sont mis en valeur.
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