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L’analyse de prescription

� L’analyse de prescription se fait à partir 
des prescriptions.

� Elle a pour objectif de valider les 
prescriptions.

� Mais encore ? Quelle est sa plus-value? 
Et comment peut-on l’apprécier ?
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L’analyse de prescription
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L’analyse de prescription

A
Détection des problèmes

Phase de décision

Rapport B/R
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Quel risque pour le patient
en cas de non-intervention ?

Quel bénéfice le patient
peut-il tirer

de cette intervention ?



13/03/2007 SFPC 5

Outils de l’analyse
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Plus-values
� Sécuriser par

� Adéquation aux besoins du patient (adapter le 
livret au patient et non l’inverse).

� Identification des risques liés à la thérapeutique 
(selon les situations cliniques)

� Correction des problèmes actuels (croisement 
entre besoins et traitement actuel)

� Prévention des problèmes potentiels (pour 
certaines molécules à faible marge 
thérapeutique).

� Monitorage des thérapeutiques dans le temps 
(s’assurer que ce qui doit être fait le sera 
réellement)
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Plus values

� Evaluer avec:
� Nombre d’interventions

� Taux d’acceptation
� Satisfaction

� Résultats cliniques (selon objectifs)
� Estimation des évènements indésirables
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Conclusion

� L’analyse de prescription:
� Activité complexe, potentiellement chronophage, 

mais à cadrer avec l’équipe de soin.
� Activité à réaliser dans l’unité de soin.
� Lien avec la Comedims
� Tracer dans le dossier, dire au patient ce que l’on 

fait.
� Dépasser la notion d’efficience et baser la 

performance sur une réalité patient.


