
UE Dispensation
Entretiens pharmaceutiques et BMO



UE dispensation : concevoir un plan d’action (3,5 ECTS)

Compétences :

• Recueil d’information/ évaluation santé du patient/pertinence de la prescription/ analyse pharmaceutique

• Prioriser les éléments pouvant compromettre la sécurité, l’efficacité thérapeutique et l’adhésion du patient

• Etablir un plan d’action au regard de la situation du patient pour garantir un bon usage du produit de santé

• Détecter et prévenir un mésusage



UE dispensation : concevoir un plan d’action (3,5 ECTS)

Reconnaissance du lien entre usage des médicaments et symptômes induits 2H HP
Analyse pharmaceutique niveau 2 2H ACN
Bonne pratique de pharmacie clinique, bilan de médication, PPP et intervention pharmaceutique 2H CB 
Profil patient âgé et prescription potentiellement inappropriée 2H LL
Pédiatrique 2H ACN
Cardiovasculaire/FA niveau 2 2H ACN
Dysthyroïdies niveau 2 2H ACN
Antipsychotiques niveau 2 2H ACN
Atteint d’une maladie neurodégénérative 2H LL
Mucovisidose 2H HM/RC
Transplanté - immunodéprimés 2H ACN

TD série complète
PPP exemple du diabète ou autre (dossier papier + patient virtuel « Aptitude ») 1,5H
PPP exemple de l’insuffisance cardiaque ou autre (dossier papier + patient virtuel « Aptitude ») 1,5H
TD Pharmacie expérimentale demi-série
Patient BPCO/Asthme (simulation) + CC 1,5H
Thrombose (simulation) + CC 1,5H
Diabète (simulation) + CC 1,5H
Maladies inflammatoires chroniques et immunosuppression (simulation) + CC 1,5H
Pédiatrie / infectieux (simulation) 1,5H
Gériatrie 1,5H



UE dispensation : concevoir un plan d’action (3,5 ECTS)
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TD série complète
PPP exemple du diabète ou autre (dossier papier + patient virtuel « Aptitude ») 1,5H
PPP exemple de l’insuffisance cardiaque ou autre (dossier papier + patient virtuel « Aptitude ») 1,5H
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Patient BPCO/Asthme (simulation) + CC 1,5H
Thrombose (simulation) + CC 1,5H
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CC durant TD en pharmacie expérimentale
CT dossier papier (2h)



Pharmacie 
Clinique à 
l’officine



Pharmacie clinique:
Discipline de santé centrée sur le patient dont l'exercice a pour objectif d'optimiser la thérapeutique à chaque 
étape du parcours de soins. Pour cela, les actes de pharmacie clinique contribuent à la sécurisation, la pertinence 
et à l'efficience du recours aux produits de santé. Le pharmacien (ou un membre habilité de son équipe 
pharmaceutique) exerce en collaboration avec les autres professionnels impliqués, le patient et ses aidants. La 
Pharmacie Clinique contribue à la production des Soins Pharmaceutiques. 

Soins Pharmaceutiques:
Ils correspondent à l'ensemble des attentions reçues par le patient, résultant de sa relation avec le pharmacien et 
son équipe. Ces attentions peuvent être préventives, curatives, palliatives et peuvent concerner les produits de 
santé et/ou les autres déterminants de santé du patient (contexte biomédical, psychologique et social). Les Soins 
pharmaceutiques sont prodigués en lien avec les autres professionnels de santé et, le cas échéant avec les aidants 
du patient. L'objectif est d'améliorer la qualité de vie du patient. 

Expertise Pharmaceutique Clinique:
Démarche d'évaluation structurée par le pharmacien, de la situation médico-pharmaceutique du patient et de ses 
besoins en termes de produits de santé, au regard des paramètres cliniques, biologiques et du contexte du 
patient. Elle contribue à sécuriser et optimiser la prise en soins du patient. Elle est le fil conducteur d'un 
ensemble d'étapes et de productions de l'équipe pharmaceutique. Elle peut se conclure par un avis 
pharmaceutique 

Lexique de la Pharmacie Clinique 2021



Dispensation des produits de santé
Acte pharmaceutique associant à la délivrance, l’analyse pharmaceutique de l'ordonnance médicale et/ou de la demande 
du patient (qui peut concerner des produits de santé non prescrits), la préparation éventuelle des doses à administrer, et 
la mise à disposition des informations et des conseils nécessaires au bon usage du médicament 

Analyse pharmaceutique de l'ordonnance (ou de la prescription) 
Ou l'analyse pharmaceutique liée à une demande de médicament ou autre produit de santé à prescription médicale 
facultative fait partie intégrante de l'acte de dispensation et permet la vérification, des posologies, des doses, des durées 
de traitement, du mode et des rythmes d'administration, de l'absence de contre-indications, d'interactions et de 
redondances médicamenteuses. Elle peut s'inscrire dans la démarche d'Expertise pharmaceutique clinique, dans un 
objectif commun de détection d'éventuels problèmes liés à la thérapeutique. À ne pas confondre avec le terme «vali- 
dation pharmaceutique» qui correspond à une action interne à une pharmacie concluant une analyse pharmaceutique, 
autorisant la délivrance de produits de santé. 

Lexique de la Pharmacie Clinique 2021



Problème lié a la thérapeutique (PLT):
Tout problème avéré ou potentiel en lien avec la thérapeutique pour un patient donné relevé lors de l'Expertise 
pharmaceutique clinique et qui sera suivi par une intervention pharmaceutique. 

Intervention pharmaceutique (IP)
Toute proposition de modification de la thérapeutique initiée par le pharmacien en lien avec un/des produit(s) de 
santé. Elle comporte l'identification, la prévention et la résolution des PLT chez un patient donné. Chaque IP doit 
être tracée dans le dossier du patient et/ou sur la prescription.

Avis pharmaceutique
Synthèse résultant de l'Expertise pharmaceutique clinique, permettant de répondre à une PLT. Cet avis doit être 
partagé et tracé dans le dossier médical du patient.

Lexique de la Pharmacie Clinique 2021



Bilan de Médication
Résultat d'une conciliation des traitements médicamenteux associée à une Expertise pharmaceutique clinique. Il 
permet d'identifier les patients ou situations à risque nécessitant un Plan pharmaceutique personnalisé.

Conciliation des traitements medicamenteux (HAS 2018)
La Conciliation des traitements médicamenteux est un processus formalisé qui prend en compte, lors d'une 
nouvelle prescription, tous les médicaments pris et à prendre par le patient. Elle associe le patient et repose sur le 
partage d'informations et sur une coordination pluriprofessionnelle. L'usage a également consacré l'expression « 
conciliation médicamenteuse ». Le Bilan de Médication permet de cibler les situations, les patients, les 
problématiques à suivre de manière préférentielle.

Plan pharmaceutique personnalisé (PPP)
Le PPP est un projet collaboratif de suivi thérapeutique individualisé incluant le patient et les professionnels de 
santé. Il peut être proposé à l'issue du bilan de médication, pour certains patients. Le PPP vise à définir, mettre en 
œuvre et évaluer des actions ciblant l'efficacité, la tolérance, l'adhésion médicamenteuse, tout au long du 
parcours de soins. 



Entretien pharmaceutique

Échange entre (un patient) ou (des patients) ou (un patient et un aidant) et un pharmacien (ou un membre habilité de 
son équipe pharmaceutique) permettant de recueillir des informations et de renforcer les messages de conseil, de 
prévention et d'éducation. Un entretien pharmaceutique se décline selon des objectifs prédéfinis et adaptés au patient. 
L'entretien peut être mis en œuvre dans le cadre d'une Conciliation des traitements médicamenteux (entrée ou sortie), 
d'une évaluation et/ou d'un renforcement de l'adhésion thérapeutique et d'une action éducative ciblée. Il peut être 
réalisé à différentes étapes du parcours du patient. Il peut être conduit dans le contexte d'une consultation 
pluridisciplinaire (ex : consultation de primo- prescription chimiothérapie orale). L'entretien peut être réalisé en 
présentiel ou en distanciel. Un compte rendu de cet entretien doit être intégré au dossier médical du patient et transmis 
le cas échéant aux professionnels de santé associés aux soins du patient. 

Lexique de la Pharmacie Clinique 2021







Dispensation
Concerne tous les patients

Processus inclut, de manière chronologique :
• L’analyse pharmaceutique de l’ordonnance médicale et/ou de la 

demande du patient (qui peut concerner des produits de santé non-
prescrits) ;

• La préparation éventuelle des doses à administrer ;
• La mise à disposition des informations et des conseils nécessaires au 

bon usage
• Peut amener à la formulation d’IP (redondance 

pharmacothérapeutique, interaction médicamenteuse)

Méthodologie
• Cible les choix pharmaco-thérapeutiques,
• La disponibilité des produits de santé,
• Les points critiques de la prescription (CI, posologies, durées, modalités 

et rythmes d’administration et interactions médicamenteuses).

Informations requises
• L’ensemble des données de la prescription (patient, DPI, DP, MES)
• Renseignements liés au patient (âge, sexe, poids, taille, données 

biologiques principales et administratives).



Bilan de médication (BM)
Patients et situations à risque nécessitant un suivi pharmaceutique individualisé

Analyse approfondie de la situation médico-pharmaceutique du patient
• Détection PLT non indentifiable durant la dispensation.
• Temps, niveau d’expertise et informations mobilisées +++

Processus
• Anamnèse clinique et pharmaceutique du patient
• Objectifs thérapeutiques, points critiques et d’optimisation

Méthodologie
• Expertise pharmaceutique clinique.
• IP en lien avec la physiopathologie ou médicamenteux.
Ex : adaptation posologie à la d’EI en lien avec données cliniques et biologiques.

Informations requises
• Données issues de la conciliation médicamenteuse, des prescriptions, 
• Le dossier médical du patient (thérapeutique, cliniques, paracliniques et 

biologiques),
• les données issues de l’entretien avec le patient et/ou ses aidants,, avec d’autres 

professionnels de la santé.



Plan Pharmaceutique Personnalisé (PPP)
Suite à l’identification des patients à risque sur lesquelles un suivi pharmaceutique 
spécifique doit être opéré

Processus
l’expertise pharmaceutique clinique des données du dossier patient ;
le développement d’un entretien pharmaceutique approfondi
Avis pharmaceutique et des préconisations d’optimisation hiérarchisées et assorties 
des modalités et indicateurs de suivi (en concertation pluriprofessionnelle aves les 
professionnels, soit le patient). 
Diffusion orale et écrite de recommandations, conseils et informations.

Méthodologie
Formulation d’IP qui s’inscrive dans un suivi au long cours
Expertise pharmaceutique clinique +++ avec « suivi pharmaceutique »

• PLT, IP, optimisation, iatrogénie

Eléments requis
Conciliation, dossier patient, données cliniques et thérapeutiques,
Entretiens pharmaceutiques

• données subjectives (santé perçue)
• données objectives (santé objective),
• comportements de sante
• bras de leviers possibles pour accompagner ces comportements (savoir, 

pouvoir et vouloir)



Entretien
pharmaceutique



Dans le cadre de ce cours seront abordés les principes 
de la posture et de l’entretien pharmaceutique au sens 
large et ne sera pas abordé les entretiens spécifiques 
donnant lieu à une facturation à la sécurité sociale



Entretien
pharmaceutique

L’entretien pharmaceutique:

• Moment d’échange entre patient et pharmacien,

• A l’officine ou en établissement de santé,

• Recueils d’informations, conseils, ETP et préventions

• ≠ selon étape du parcours patient (≠objectifs) 



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Faire connaissance avec le patient

• S’assurer de la capacité du patient à participer à l’entretien

Absence de démence, troubles cognitifs,

Barrières de langage majeures …

Situation clinique non adaptée (annonce d’un diagnostic. . .)

=> Si besoin voir avec aidant/famille



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Etablir la liste des traitements 

Concerne les produits de santé

Prescrits ou non, automédication, compléments alimentaires, 
phytothérapie, DM

• Repérer les problèmes liés à la thérapeutique (PLT)  

Expertise pharmaceutique clinique 

Selon les  éléments apportés par le patient, 

Conseils.



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Evaluer le comportement du patient 

Situations critiques (voyages, oublis, vomissements. . .)

Identifier et informer le patient sur les situations à risque 

Informer sur la conduite à tenir (grossesse, chirurgie …)

• Adhésion

A l’aide de scores validés (méthode subjective)

Renouvellement des ordonnances (méthode indirecte) 

Peut-être problématique à l’initiation, peut diminuer dans le temps

Importance de répéter et renforcer l’adhésion



Entretien
pharmaceutique

• Automédication

Evaluer la prise éventuelle de médicaments d’automédication

=> pris en officine, dans des magasins, par correspondance, ou sur internet 

Indiquer médicaments et aliments pourvoyeurs d’IM

Indiquer médicaments et aliments CI avec maladie

Inscrire au DP 



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Evaluer les connaissances et savoir-faire des patients  

Pathologie,

Indication +++ et mécanisme d’action des médicaments,

Posologie et modalités de prises (horaire, repas, forme galénique)

Suivi clinico-biologique (DFG, INR, HbA1c …)

Effets indésirables

 => Questions ouvertes

=> Eclairer le patient sur les bénéfices attendus

=> Eclairer le patient sur les modalités de prise



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Améliorer la gestion des Effets indésirables

Identifier (lien entre médicament et symptômes)
 Questionner sur la tolérance et allergie
 Evaluer l’impact sur sa qualité de vie (fréquence, intensité).
 

Prévenir 
 Modalités particulières de prise, règles hygiéno-diététiques
 Surveillances/suivis
 Précautions 

Conduite à tenir 
 Connaitre/Reconnaitre EI 
 Marche à suivre (consultation, arrêt, urgence …)



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Evaluer l’organisation - Autonomie - Parcours

Autonomie, bonne ou mauvaise gestion (livraison, pilulier…)

En concertation avec les aidants (si applicable)

Parcours simple ou complexe (rétrocession …)

Voir si besoin d’amélioration de l’organisation des soins

• Repérer les besoins/ressources/freins/la motivation du patient 

Les besoins/attentes  (symptômes, EI, modalités de prise)

Les ressources (entourage, accès aux soins, $, motivation …) 

les freins (travail, isolement, complexité du traitement …)

 



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Evaluer la bonne compréhension des informations transmises

• Répondre aux besoins éducatifs

 Posture éducative

Partir des besoins spécifiques du patient ;  

Décider avec le patient des objectifs de travail ; 

Co-construire une démarche d’accompagnement; 

Evaluer de manière récurrente l’évolution de la situation



Entretien
pharmaceutique

Objectifs des entretiens pharmaceutiques:

• Tracer l’activité

• Transmettre les informations aux autres professionnels de sante
 

 Messagerie sécurisée, DMP, DP…

 Si des actions sont à entreprendre, les notifiées





Compétences de 
posture

en entretien 



Compétences de 
posture

en entretien 



Mise en situation

Mise en pratique

• TD en pharmacie expérimentale
Thromboses (Dr A. Bazile, Pr C. Breuker) 21/10 et 2/10 => CC
Diabète (Dr S. Bel, Dr Ahmed Mehdi Hami) 02/09 et 04/09= > CC
Asthme/BPCO (Dr A. Bazile, Dr L. Lohan) 04/11 et 05/11 = > CC
Immunosuppression (Pr C. Breuker, Dr B Gardeux) ??? = > CC
Infections (Dr Laura Lohan, Dr B Gardeux) 14/10 et 16/10
Gériatrie (Dr Algudo, Dr Gardeux) 30/09 et 01/10

• Prérequis
Cours diabète DFGSP3 (Pharmacie Clinique C. Breuker)
Cours Thrombose DFGSP3 (Pharmacie Clinique C. Breuker)
Cours Asthme/BPCO DFGSP3 (Pharmacie Clinique L. Lohan)
Cours MICI/ PR DFGSP3 (Pharmacie Clinique C. Breuker)
Cours greffe DFASP2 (Pharmacie Clinique A. Castet-Nicolas)
Cours infectieux DFASP1 (Pharmacie Clinique L. Lohan)
Cours gériatrie DFASP2 (Pharmacie Clinique L. Lohan)



Mise en situation

Mise en pratique

• TD en pharmacie expérimentale

Par groupe de 3 ou 4 (rotation sur les trois rôles)

1 pharmacien

1 patient

1 à 2 scrutateurs

3 cas cliniques au comptoir (ordonnances et scénarii différents)

 => analyse de la prescription

 => entretien patient et recueil d’information (PLP ?)

 => plan d’action, IP ?



Mise en situation

Mise en pratique

• TD en pharmacie expérimentale

• Matériel et méthode : une ordonnance et le patient

Etablir le profil du patient, connaissance, savoir faire

Liste des traitements, adhésion, EI,

Les problèmes liés à la thérapeutique

L’autonomie, organisation et les besoins du patient

=> Sécuriser la délivrance

Durée de chaque cas 20 minutes

=> Revoir les pathologies et médicaments avant !!!!



Mise en situation

Mise en pratique

Evaluer la prescription => déduire l’indication ou la situation clinique du patient à 
la simple vue de la prescription en pratique clinique

Déterminer les points de vigilance et les informations à recueillir

Evaluer le risque iatrogène pour le patient en pratique clinique

Maitriser les spécificités des différents traitements en pratique clinique

Maitriser la posture et l’information transmise au patient en pratique clinique



Rappels Diabète (Dr S. Bel, Dr AM Hami)



Fiche synthèse – TD pharmacie expérimentale : Diabète
DC 1 : Dispensation du médicament - bilan de médication 

Sabine BEL, Ahmed-Mehdi HAMI

Evaluation du profil patient

• Type de diabète (DT1 vs DT2)

• Equilibre glycémique : HbA1c, glycémie capillaire

• Recherche comorbidités : HTA, dyslipidémie (évaluation RCV), 
surpoids/obésité, maladies coronariennes, …

• Recherche complications aiguës/chroniques : neuropathie, néphropathie, 
infectieuse, plaie, …

• Couverture vaccinale (grippe, pneumo, DTP  …)

• Mode de vie : alimentation, activité physique, …

1 Analyse de la prescription

• Selon profil patient : contre-indications (DFG, …), risque d’EI, précautions 
d’emploi

• Selon prise en charge globale : comorbidités, risque CV, affections aiguës

• Si prescription d’insuline : modalités d’adaptation des doses (schéma 
basal/bolus) selon mode de vie et alimentation, modalités d’administration

• Dispositif de mesure de la glycémie (si applicable) : critères techniques, 
ergonomiques, technologiques

Suivi clinico-biologique

• HbA1c : fréquence, cible selon profils (<6,5/7%, <8%, <9%)

• Autosurveillance glycémie capillaire si insuline : fréquence, cible

• Contrôle des FdRCV : TA, objectif lipidique, tabac, surpoids/obésité

• Prévention des complications micro (rétino, néphro et neuro – pathies) et 
macroangiopathiques (maladies cérébrovasculaires, cardiovasculaires et 
artériopathie)

• Surveillance/prévention des EI (hypoglycémies, prise de poids …)

Education et prévention de la iatrogénie médicamenteuse

• ETP : mise en place d’entretien sur connaissance de la maladie et des 
traitements, technique d’injection de l’insuline (si applicable), bon usage des 
dispositifs médicaux (surtout si pompe et/ou dispositifs de mesure en 
continu de la glycémie), respect des règles hygiéno-diététiques, etc

• Connaissance et réactions face aux signes d’hypo/hyperglycémie 

• Evaluation de l’adhésion du patient à sa prise en charge médicamenteuse et 
non médicamenteuse

2

3 4











Mise en situation

Mise en pratique

• TD simulation 22/10 et 05/11 (Dr AM Hami et B. Algudo) 
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