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4 N
Les codts de la santé sont un sujet d’actualité. La discontinuité des soins est critique puisqu'elle peut
impliguer une dégradation de I'état santé des patients et une augmentation de l'utilisation des ressources * Colts économisés sur les traitements

du systeme de santé. L'impact du pharmacien la continuité des soins a déja eté prouve en termes de

gains clinigues. Cependant, leur benéfice économique reste a démontrer en Suisse. par jour et par patient grace a la

collaboration interprofessionnelle entre
pharmacien hospitalier et d'officine

OBJECTIFS
Evaluer les éventuels impacts economiques d’'une prise en charge structurée de la sortie d’hdpital en Bénéfice economique substantiel a la
comparant les colts entre deux groupes de patients sortie d’hopital
N J
METHODE |“ Analyse couts-benefices de
a1l

I'optimisation de la sortie d’hopital

E@ Analyse des données de |'etude pi|0’[e1 « Codts de traitement par jour et par patient (moyenne) en
_ . ) | se basant sur les ordonnances de sortie d’hopital et sur les
« 118 patients de médecine interne répartis en 2 groupes raitements délivrés en officine
O

1. Groupe controle (GC) : une prise en charge ~ ., . .
(GC) P 9 « Colts economisés en comparant les colts de traitement

standard | \ _ r
. . . T |, al I'h |
2. Groupe intervention (GI) : prise en charge :?sfrﬁjgrl:; (CT) entre GC et GI, a la sortie de I'hopital et de

structurée : anamnese d’entrée, revues de
traitements réconciliation médicamenteuse et
commentaire d'ordonnance de sortie coUTS INVESTIS

a) Impact des interventions intrahospitalieres :
CT Hopital GC — CT Hopital GI

. 14 pharmacies d'officine, 1 hépital Riviera-Chablais U U b) Impact des interventions hospitalieres et officinales :

Vaud-Valais (HRC), octobre 2015 - mars 2016 CT Of ficine GC — CT Of ficine GI

« Colts Investis Temps investis dans les IP [h] X

« Création d'une base de données regroupant les . . ,
Jroup salaire moyen des professionels de santé [¢HF/, ]

traitements a la sortie de I'hopital, les interventions
pharmaceutigue (IP) des pharmaciens d'officine, les

L - Y . .  Estimation du bénéfice obtenu grace aux IP
medicaments délivrés aux patients en officine

Y. Colts économisés — ), Colts investis

RESULTATS

COUTS ECONOMISES ET INVESTIS ANALYSE COUTS-BENEFICES

Bénéfice = Colts economiseés — Colts investis

/‘

Gains des interventions
Intrahospitalieres (a): CHF 69.9

Gains des interventions hospitaliéres Benefice des IP

L . 4 ) hospitalieres (a) :
et officinales (b) : CHF 39.6 Bénéfice des IP hospitaliéres (a): P @
_ Y, CHF 43.7 CHF 18’202
Bénéfice des IP hospitalieres et .
S TV e sz). Bénéfice des IP
- N CHE 102 hospitaliéres et
HOPITAL : | officinales (b) :
34 min (moyenne) par les \_ Y.
pharmaciens cliniciens et CHF 4’245

\_ /

assistants en pharmacie.
Equivalent a CHF 27
\_ _/
s OFFICINE : A
12 min (moyenne) apres
iInstauration des IP a I'hopital.
Equivalent & CHF 10

\_ _/

X 417 patients = nb moyen de sorties mensuelles de
medecine interne de I'hopital HRC
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