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PREVENTI0N DES ERREURS 
MEDICAMENTEUSES

Clotilde BESANCON-WATELET
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Pharmacien, en poste à l’ALTIR 
(dialyse - Nancy)

expérience 15 ans en MCO, HAS (V2010), + 
enseignement IFSI

Conflits d’intérêt ? Aucun

Et vous ?

Qu’attendez-vous de cette formation ?

� Tour de table

Association Lorraine 
de Traitement 

de l’Insuffisance Rénale
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Prévenir les erreurs médicamenteuses

= savoir les reconnaître

= connaître le médicament 

et toutes les situations à risque

� Go !
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AU PROGRAMME !

Évaluations pré-formation
Quizz
Questions iatrogénie
IATROMED® outil immersif 3D (jeu)

Premier volet d’infos sur le médicament

Autres volets d’infos sur l’iatrogénie médicteuse

Situation d’analyse d’EM

Évaluation post-formation (jeu)
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Le médicament : qui est-il ? Est-ce un produit à risque ? Quels risques ? Dans quelles situations ?

Le circuit du médicament          à l’hôpital         +    ses liens avec la ville

L’iatrogénie médicamenteuse : comment ? Souvent ? Combien ça coûte en vie et en € ?

La lutte préventive : instances, analyse de risques, audits, démarche qualité, signalement

La lutte curative : signalement , REX, RMM

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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Qu'est-ce qu'un médicament ?

De quoi est composé un médicament ?

Comment est fabriqué/développé un médicament ?

Qu'est ce qu'un générique ? un biosimilaire ? un médicament contrefait ?

Qu'attend-on d'un médicament ?

Que devient-il dans notre corps ?

Quelles sont les voies d'administration possibles ?

Le médicament a-t-il le même effet chez tous les patients ?

En quoi prendre un médicament est-il risqué ?

Quels sont les médicaments les plus à risque ?

Quelles règles régissent le médicament à l'hôpital ?

Quelles sont les situations à risque à l'hôpital ?

Comment savoir si mon circuit comporte des risques ?

Comment améliorer ma pratique et prévenir les futurs incidents ?
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Exemples d’erreurs

LYON 2004 MALO 12 ans appendicectomie – décès

Douleur post opératoire

Prescription de 5 milligrammes de morphine  « Par voie orale

« injection », par un infirmier intérimaire de service ce week-end-là, une dose de 50 mg
= 5 A de 10 au lieu de 5A de 1 mg

Coma, décès

Suite changement d’étiquetage

MED : Pas de prescription écrite, mauvaise réaction – 6 mois de prison avec sursis
IDE : 1ère injection depuis la fin d’études – 18 mois de prison avec sursis 
+ 10 d’interdiction d’exercer
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https://www.lci.fr/sante/covid-
19-coronavirus-epernay-140-
personnes-vaccinees-par-erreur-
avec-du-serum-physiologique-
au-lieu-du-vaccin-pfizer-
2184302.html

8 vigilances coordonnées par l’ANSM : 
addictovigilance-pharmacodépendance (stupéfiants et psychotropes), 
biovigilance (organes, tissus, cellules), 

cosmétovigilance (produits à finalité cosmétique ou d’hygiène corporelle), 
hémovigilance (produits sanguins labiles), 
matériovigilance (dispositifs médicaux), 

pharmacovigilance (médicaments), 
réactovigilance (dispositifs médicaux de diagnostic in vitro) et 
produits de tatouage.

L'agence de la Biomédecine met en oeuvre un 

dispositif de vigilance relatif à l'assistance médicale à la procréation.
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AU-DELA DE LA VISION

1- Dites à haute voix la couleur de ces mots

� APPRIVOISER NOTRE CERVEAU

La partie droite de votre cerveau cherche à lire la couleur 
mais la partie gauche insiste pour lire le mot

2- lisez ces textes
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Evènements signalés

Evènements 
non signalés

Défaillances 
profondes & non visibles

14

INTRODUCTION 

Source : guide HAS sécurité des patients - mars 2012

EI

A posteriori A priori

EI

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite du Groupe Avenir Santé Formation.

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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Qu'est-ce qu'un médicament ?

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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De quoi est composé un médicament ?

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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Principe actif
espèce chimique responsable de l’action du médicament 

(action pharmacologique ou thérapeutique).

Paracétamol - Doliprane® L'acide acétylsalicylique  - Aspirine®

désigné par sa Dénomination Commune Internationale (DCI), 
nom scientifique utilisé dans ~ tous les pays

Principe actif   + ExcipientsPrincipe actif   + Excipients
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Excipients 
composants chimiques nécessaires à 

la fabrication, 

l’administration

et la conservation du médicament.

pas d’action pharmacologique (= dépourvus d’effet thérapeutique).

un diluant pour un sirop ;

un liant pour un comprimé ;

un aromatisant pour donner du goût au médicament ;

un colorant pour donner de la couleur.

20

Comment est fabriqué/développé un médicament ?

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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23 24
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Mise au point  / développement d’un nouveau médicament

INNOVATION ?

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

26
Source : Revue Prescrire

INNOVATION ?

27
Source : Revue Prescrire Article "Le médicament aujourd'hui" ADSP N°97 décembre 2016

Article "Le médicament aujourd'hui" ADSP N°97 décembre 2016 https://www.ansm.sante.fr/S-informer/Informations-
de-securite-Ruptures-de-stock-des-medicaments

RUPTURES DE STOCK

Au 07/02/2021

https://ansm.sante.fr/disponibilites-des-produits-
de-sante/medicaments



07/09/2021

6

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

31

LE PARISIEN
2018

32

Qu'est ce qu'un générique ? un biosimilaire ? 
un médicament contrefait ?

33

Un médicament générique :

est conçu à partir de la molécule d’un médicament déjà 
autorisé (appelé médicament d’origine ou princeps) dont le 
brevet est désormais tombé dans le domaine public. 

doit avoir la même composition qualitative et quantitative en 
principes actifs, la même forme pharmaceutique que le princeps et 
démontrer qu’il a la même efficacité thérapeutique (même 
biodisponibilité).

Différences d’excipients (forme/goût/couleur)

Bioéquivalent au princeps

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

34

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

35 Article "Le médicament aujourd'hui" ADSP N°97 décembre 2016
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Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

37
OMEDIT 
Grand Est

Copie de médicament Copie de 
biomédicament

38
OMEDIT 
Grand Est

NEULASTA®
MabTHERA®
GENOTROPIN®
(FORSTEO®)
HERCEPTIN

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

39OMEDIT 
Grand Est Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

40
OMEDIT 
Grand Est

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

41

interchangeabilité en cours de traitement est envisageable sous 3 conditions : 

L'information et l'obtention de l'accord du patient ;

La mise en place d'une surveillance clinique appropriée ;

L'assurance de la traçabilité des produits concernés.

l'article 47 de la loi de financement de la Sécurité sociale pour 2014 (LFSS) le 
pharmacien est autorisé à substituer à un biomédicament de référence un 
médicament biosimilaire appartenant au même groupe biologique similiaire, 
uniquement dans le cas d'une initiation de traitement et si le prescripteur 
n'a pas exclu cette possibilité de substitution.

42
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Les compléments alimentaires
« les denrées alimentaires dont le but est de 
compléter le régime alimentaire normal 
et qui constituent une source concentrée 
de nutriments ou d'autres substances
ayant un effet nutritionnel ou physiologique 
seuls ou combinés… »
(Directive 2002/46/CE du Parlement européen, 
transposée par le décret n°2006-352 du 20 mars 2006).

Exemple : la Berbérine (25/11/2019)

� réguler la glycémie et/ou la cholestérolémie, 

aucune allégation de santé autorisée à ce jour

Risques : hypoT°, hypoG, troubles GI 

La contrefaçon

1 médicament sur 100-0 serait contrefait en France

1 sur 4 dans les pays pauvres

1 sur 2 antipaludéens en Afrique

- Non respect du brevet
- Non respect de la composition 

[l]es contrefaçons sont des médicaments délibérément 
et frauduleusement étiquetés pour tromper sur leur 
identité et/ou leur source

45

Université d’Édimbourg 

72.000 à 169.000 enfants de moins de 5 ans 
décèdent chaque année d’une pneumonie 
traitée avec des antibiotiques falsifiés

Selon l’OMS : 1 médicament sur 10 est de 
qualité inférieure ou falsifié

Rapport - Mars 2019

2%

Antipaludéens :  200 000 vies perdues  / 1 million traitées
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Contrefait Original
2013 

faux Viagra
Chine

� La sérialisation (Europe - fév 2019)
Médicts sur prescription obligatoire +  certains sur prescription facultative
France  pays le + en retard
Ville - officines connectées : 233   / 21 000

52

Qu'attend-on d'un médicament ?
un effet thérapeutique
des effets secondaires nuls ou faibles

Variabilité d’un individu à l’autre

PHARMACOLOGIE :

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

53

Absorption
Distribution
Métabolisme
Elimination

_____

_____
_____

54

Que devient-il dans notre corps ?
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Absorption
Distribution
Métabolisme
Elimination

56

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

59

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

60
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Quelles sont les voies d'administration possibles ?

Différences entre ses voies

Différences d’effets pour une même voie chez 2 pers

62

VOIE ORALE

63

VOIE PARENTERALE

IV IM

Intra
dermique

SC

64

65 66
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Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.
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L’iatrogénie médicamenteuse

1 médicament, 2 médicaments etc.

Iatrogénie médicamenteuse 

� Ensemble des réactions nocives non voulues survenant chez 
l’Homme suite à la prise d’un médicament sans préjuger d’un lien de 
cause à effet

� Dommage survenant chez le patient, consécutif à sa prise en charge 
médicamenteuse dans les situations suivantes :

� de soins appropriés,

� de soins inadaptés,

� d’un déficit de soins.

Evénement indésirable Associé aux Soins (EIAS) 

� Evénement indésirable lié aux soins (� EIAS) : événement défavorable pour le patient, consécutif aux 
stratégies et actes de prévention, de diagnostic, de traitement et de réhabilitation.

� Un EIS est considéré comme GRAVE (� EIG) s’il est susceptible d’entraîner une hospitalisation, une 
prolongation d’hospitalisation d’au moins un jour, un handicap ou une incapacité à la fin de l’hospitalisation, 
ou encore s’il est associé à une menace vitale ou à un décès, sans qu’il en ait été nécessairement la cause 
directe.

� Un EIS est considéré comme ÉVITABLE lorsqu’il ne serait pas survenu si les soins avaient été conformes 
à la prise en charge considérée comme satisfaisante au moment de l’événement.

ERREUR MEDICAMENTEUSE - DEFINITION SFPC 2006

« Ecart par rapport à ce qui aurait dû être fait 

au cours de la prise en charge médicteuse du patient »

- Omission ou réalisation non intentionnelles 

d’un acte relatif à un médicament, à l’origine d’un risque

ou d’un événement indésirable pour le patient

Evénement évitable lié au circuit du médicament 
susceptible de nuire au patient :

- L’erreur va jusqu’au patient : erreur avérée
qui peut provoquer un EIG (Effet Indésirable Grave)

- Un ou plusieurs maillons ont tenu : 
l’erreur reste potentielle = événement précurseur
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N’est pas le fait d’un individu 

mais 

d’un dysfonctionnement dans l’organisation de la prise en charge 
médicamenteuse du patient

Peut survenir à toutes les étapes du circuit du médicament 

et 

implique tous les professionnels de santé

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

74

Source : kit EIGS
https://sragrandest.org/wp/v
otre-kit-eigs/

Burger A, Mecili M, Vogel T, Andrès E. Médicaments et classes thérapeutiques à risque iatrogène : études de données francaises et américaines. Mt 2011 ; 17 (4) 
: 283-93 oi:10.1684/met.2011.03311

Effet indésirable médicamenteux

Source FORAP https://drive.google.com/file/d/1G4jN3XoO1fSMqlVoolkGtUQ1YQhzvYnM/view Source FORAP
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FormaSanté –Prévention des EM évitables

ETUDE 
ENEIS
2009

D'après étude sur événements indésirables graves associés aux soins observés 
dans les établissement de santé, DREES/DHOS 2004 et 2009

80

ETUDES SUR LES EVENEMENTS INDESIRABLES

Etude EMIR (2007)

3,6 % des hospitalisations sont dues à des effets indésirables de médicaments

Enquête ENEIS.1 (2009)

erreurs médicamenteuses provoquent un EIG toutes les 2 000 journées d’hospitalisation, 
soit environ 50 000 EIG par an (1 EIGM sur 2). 

EIG liés aux médicaments = 33 % du total des EIG liés aux soins.

Parmi les EIG liés aux médicaments :  
51 % évitables
55 % ont motivé une hospitalisation. 

(Etude ENEIS.3 en cours de réalisation)

81

Enquête ENEIS.2 (2009-2010)

(Etude ENEIS.3 en cours de réalisation)
Service de 30 lits

�

1 EIG lié aux soins 

tous les

5 jours

82

ETATS UNIS

�

1 mort /jour

1.3 millions de personnes/an
(lésions)

MONDE

�
35 milliards €

42 milliards de $

1% des dépenses de santé

EIG MOTIF DE L’HOSPITALISATION

• 3 à 5% de l’ensemble des admissions en médecine et en chirurgie 
(175 000 et 250 000 /an).

• 2/3 � prise en charge en médecine de ville, 
• 1/3 � hospitalisation antérieure. 

• 46 % (54% en médecine et 36% en chirurgie) 
considérés comme «évitables»
= 70 000 et 110 000 admissions par an.

• ~ 50% des EIG ayant motivé une hospitalisation étaient associés à 
des produits de santé dont 39 % aux médicaments et la moitié 
d’entre eux étaient évitables.

EIG DURANT LE SÉJOUR DU PATIENT

• 6  EIG observés / 1000 jours d’hospitalisation 
4,7‰ en médecine 

9,2‰ en chirurgie 
� ~ 350 000 et 450 000 EIG, 
dont 120 000 à 190 000 EIG évitables /an.

• 2 fois /5 conséquences exclusivement à une prolongation 
d’hospitalisation.

• 35% évitables (Méd : 40% - Chir 32%).

• les plus fréquents durant l’hospitalisation liés aux actes invasifs 
• (1- interventions chirurgicales  2- liés aux médicts).
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POINTS MARQUANTS SUR LES EIG ÉVITABLES
DURANT L'HOSPITALISATION

(32 À 40% DE L'ENSEMBLE DES EIG)

• 120 000 à 190 000 EIG évitables / an (hospitalisation) 
+ quelques 10aines de milliers de réadmissions "évitables" consécutives à une prise en 

charge précédente 

• 3 grands mécanismes ou exposition :
– Interventions chirurgicales
– Médicaments

•Psychotropes chez les personnes âgées
•Prévention du risque thrombo-embolique

– Infections liées aux soins

• Causes spécifiques les plus fréquemment retrouvées :
absence de protocoles, insuffisance d’échange d’informations entre les professionnels 
et le patient, importance de la charge de travail, inadaptation de la planification des 
tâches et défauts de communication interne.

Le risque est réel sur le circuit du médicament

Enquête ENEIS 2005-2009
• La iatrogénie médicamenteuse représente :

• 20% d’hospitalisations
• 15% d’effets secondaires
• 0,32% de décès

• 30 000 décès par an provoqués par les accidents 
iatrogènes en France, 20 à 25% des décès sont 
évitables(6000 à 7500 décès par an )

• Les médicaments impliqués dans les incidents ou accidents : 
• Les anticoagulants, les médicaments à visée neurologique
• Les antihypertenseurs et les cardiotropes
• Les neuroleptiques chez les personnes âgées

Les EIG liés aux médicaments

33 % = 1/3 du total des EIG liés aux soins

51 % évitables

55 % � une hospitalisation

57 % des erreurs médicamenteuses déclarées sont des erreurs d’administration

L’INCIDENCE DU COÛT
DES ÉVÉNEMENTS INDÉSIRABLES MÉDICAMENTEUX

APRETNA  « conséquences médicales et socio-économiques des effets indésirables médicamenteux. La 
Presse Médicale. 2005 ; 34 ; 271-6. 

Étude - CHU de Bordeaux - 113 patients
coût global moyen 

� 5 305 € /événement

=> entre 350 et 450 M€ le coût annuel des seuls événements 
indésirables graves
dont 42% seraient évitables en France. 

HAS – Rapport des signalements d’EIAS Graves – 2017-2019
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Source : signalements EIG à l’HAS 2017-2019

Source : signalements EIG à l’HAS 2017-2019
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Littérature sur la iatrogénie médicamenteuse, le 
risque 

Incidents,  accident 
médicamenteux

Chlorure de potassium : décès d’un patient 
de 61 dans un hôpital à Bordeaux

Ilyès, 3 ans, décédé en 2011 ,  un hôpital de 
l’AP-HP, perfusé avec du chlorure de 

magnésium au lieu d’une solution glucosée

Affaire médiator

…

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

98

La polymédication

Article "Le médicament aujourd'hui" ADSP N°97 décembre 2016

Moyens de lutte / 8 vigilances coordonnées par l’ANSM : 
addictovigilance-pharmacodépendance (stupéfiants et psychotropes), 
biovigilance (organes, tissus, cellules), 

cosmétovigilance (produits à finalité cosmétique ou d’hygiène corporelle), 
hémovigilance (produits sanguins labiles), 
matériovigilance (dispositifs médicaux), 

pharmacovigilance (médicaments), 
réactovigilance (dispositifs médicaux de diagnostic in vitro) et 
produits de tatouage.

L'agence de la Biomédecine met en oeuvre un 

dispositif de vigilance relatif à l'assistance médicale à la procréation.

100

La Pharmacovigilance 

La pharmacovigilance est la surveillance des médicaments et la 
prévention du risque d’effet indésirable résultant de leur 

utilisation. Elle repose sur :

La notification spontanée des effets indésirables aux 31 centres 
régionaux de pharmacovigilance             ANSM (Agence 

nationale de sécurité des médicaments)

L’enregistrement et l'évaluation de ces informations

La prise de mesures correctives (précautions, restriction 
d’emploi, contre-indications, voire retrait du produit) 

La communication vers les professionnels de santé et le public

FormaSanté –Prévention des EM évitables

Le Signalement
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07/09/
2021Formasanté – Le circuit du médicament  Dr C. WATELET-BESANÇON

Le Signalement

http://solidarites-sante.gouv.fr/soins-et-maladies/signalement-sante-gouv-fr

FormaSanté –Prévention des EM évitables

FormaSanté –Prévention des EM évitables

https://ansm.sante.fr/informations-de-securite/lap-logiciel-aide-a-la-prescription-dxcare-dedalus-france

LOGICIELS = DISPOSITFS MEDICAUX

⇒ Matériovigilance

Ex : DxCARE avril 2021 / antibiogrammes

02/08/21 : NETsoin / saisie des allergies

https://ansm.sante.fr/uploads/2021/08/02/20210802-mes-lap-netsoins-teranga.pdf
108



07/09/2021

19

FormaSanté –Prévention des EM évitables

MEDICAMENTS > nouvelles recommandations

Toute reproduction physique ou électronique, transmission, duplication ou diffusion du présent document est strictement interdite sauf autorisation préalable, expresse et écrite de Formavenir Performances SAS.

110

111

ANSES  - 16/12/20
Huiles essentielles d’arbre à thé, de niaouli et de cajeput : un risque sanitaire dépendant de plusieurs facteurs

Dans son expertise, l’Anses a identifié plusieurs substances préoccupantes contenues dans les huiles essentielles 
d’arbre à thé, de niaouli et de cajeput :

Pour l’arbre à thé, il s’agit :
du terpinèn-4-ol, composant majoritaire présentant une toxicité testiculaire chez le rat,
du méthyleugénol, substance présente en très faible quantité mais considérée comme génotoxique et cancérogène pour 
l’Homme,
de l’ascaridole, substance néoformée qui apparaît si l’huile essentielle n’est pas correctement conservée et dont la toxicité est 
peu documentée.

Pour le niaouli et le cajeput, il s’agit du 1,8-cinéole, composant majoritaire ayant entraîné des complications 
neurologiques chez les enfants. Il est également présent dans les huiles essentielles d’arbre à thé mais à des concentrations 
plus faibles.
Les résultats de cette expertise montrent que :

Pour l’arbre à thé, le risque sanitaire associé au terpinèn-4-ol et au méthyleugénol dépend des teneurs de ces composés dans 
les huiles essentielles, du nombre de gouttes consommées, de la taille des gouttes délivrées par les flacons compte-gouttes et du 
poids corporel du consommateur. Des incertitudes demeurent néanmoins sur la toxicité de l’ascaridole et sur sa présence dans les 
produits sur le marché.

Pour le niaouli et le cajeput : les données sur le 1,8-cinéole sont insuffisantes et ne permettent pas de définir de niveau 
d’exposition sans risque pour le consommateur.

13/12/2019 - [MED] - Ondansétron (Zophren et génériques) ne doit pas 
être utilisé pendant le premier trimestre de la grossesse pour traiter 
les nausées et vomissements post-opératoires ou liés à une 
chimiothérapie- Point d'Information
Des études sur l’utilisation de l’ondansétron chez des femmes enceintes 
montrent que ce médicament, indiqué au cours de certaines chimiothérapies et 
radiothérapies dans la prévention et le traitement des nausées et vomissements, 
est susceptible de provoquer un léger sur-risque de malformations du visage 
(becs-de-lièvre et fente palatine) chez les enfants exposés durant le 
premier trimestre de la grossesse (3 cas additionnels pour 10 000 femmes 
enceintes exposées).
A la suite d'une évaluation de l’ensemble des données de la littérature 
scientifique et des cas de pharmacovigilance, l’Agence européenne des 
médicaments (EMA) a procédé à une modification de la notice et du résumé des 
caractéristiques du produit (RCP) des spécialités à base d’ondansétron afin de 
faire figurer ce ri sque. En conséquence, dans le cadre de ces indications, 
l’ondansétron ne doit pas être prescrit pendant le premier trimestre de 
la grossesse et d’autres alternatives thérapeutiques sont à privilégier durant 
cette période.
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17/12/2019 - [MED] - Bon usage du paracétamol et des anti-
inflammatoires non stéroïdiens (AINS) : ces médicaments 
ne pourront plus être présentés en libre accès - Point 
d'Information

A compter 15 janvier 2020, les médicaments contenant du 
paracétamol et certains anti-inflammatoires non stéroïdiens 
(ibuprofène et aspirine) devront tous être placés derrière le 
comptoir du pharmacien. Cette mesure vise à favoriser le bon 
usage de ces médicaments d’utilisation courante. Ces médicaments 
seront toujours disponibles sans ordonnance.
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https://www.ansm.sante.fr/S-
informer/Communiques-
Communiques-Points-
presse/De-nouveaux-chiffres-
sur-l-usage-detourne-de-
protoxyde-d-azote-gaz-
hilarant-pour-eclairer-les-
autorites-sanitaires-
Communique
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ANSM - 31/07/2020 

Ropivacaïne B Braun 2 mg/ml
solution injectable/pour perfusion 100 mL et 200 mL (Ecoflac) 

- Risque d’erreur médicamenteuse grave 
- Lettre aux professionnels de santé
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