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Sivous souhaitemtervenir, plusieurs possibilités
o Utllisez le chat
o Inscriveavotre questiondans la partie Q/R
o Levez la main pour que nous réactivions votre mici

DestempR QS OK | y 3 S &. Lés@pgoitselaINB &
disponible sur nos pages respectives ainsi guep&y
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Le PAAM ou IPatient en AutecAdministration de ses
Medicaments

oQsaudy
A donnerla possibilitéa un patient volontaireded QF RY A Y

lul méme tout ou partie des medicaments qui lui sont
prescritsau coursde sonhospitalisation

A seulou accompagné

A sousréserveR Q dzé&sion médicale favorable en accord
avect Q S |jddz=oIndS

A tracéedansle dossierdu patient.



Autonomie

Affirmer I'autonomie
du patient et
maintenir ou renforcer
la compétence du
patient a prendre ses
médicaments tels que
prescrits

« le bon médicament, selon la bonne dose, au bon
moment, selon la bonne voie d’administration et de

maniere continue dans le temps » .

Equipe
pluriprofessionnelle

Renforcer le travail

en équipe

pluriprofessionnelle

9,
&>

A

Continuité

Réduire les
risques d'erreur
lors de la sortie
des patients de
I'établissement
en favorisant la
continuité des

traitements qu'il
al’habitude de
prendre

Adhésion

Améliorer la
compréhension du
patient des
médicaments qu'il
doit prendre et
renforcer son
adhésion au
traitement.

4

MeDsT

Hauts-de-France

Sécurisation

Sécuriser cette
situation qui est
considérée a
risque dans le
processus de
prise en charge
médicamenteuse


https://view.genial.ly/63c1348bb6b2d4001154718b/interactive-content-paam-les-enjeux-omedit-hdf-rsqr
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A Toutestructure sanitairevolontaire : établissementservice patient.

A Peut étre appliqué aux différents séjours et secteursR QI O (yA &
compris USLDHAD psychiatrie SSRdialyse pédiatrie.

A Peutse déployerde maniereprioriséedanscertainsservicesde soins
selon

Alesniveauxde maturité existants,
A esorganisations,
Ala présencede pharmaciensliniciens

A IMPLICATION DE TOUS LES ACTEURS : Direction , Médegins, Sage
femmes , Pharmaciens, Infirmier(e)sidesa 2 A Ay | yia X
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page dédiée : https://www.has-
sante.fr/icms/p 3367704/fr/le-

patient-en-auto-administration-de-

ses-medicaments-en-cours-d-

hospitalisation
MUY e VIDEOS DE SENSIBILISATION POUR
g PROMOUVOIR LA DEMARCHE

/l'\~ RSOR Houts-de-France

H
PAGE DEDIEE HAS "N

H : S Toutes nos S mﬂm s g?:numdes X xmmdosxm G
-
RECOMMANDER
LED BONNLES PRATIOLES
g @@ | mcomwosnon | o patient en auto-
Le patient en auto-administration de ses administration de
mcdicaments en cours d’hospitlalisation ses medicaments
GUMDE ME THODOLOGIQUE - Mg en figne fe 14 o0t 2022 en cours
d’hospitalisation
€]h ECOUTER Levoluton de la regiemontation concernant l'administration des medicaments (Arréte gy 10 octobre (PAAM)
AJOUTER A MA SELECTION 2022 modiant acede du © avtil 2011 refalif au manaoament o= 13 oualite de L oose en Charge mé-
" o x - AT 1% nls Laniél apporte une reponse & lenga-

gement du patient dans 985 Soirg &t en particuleér powr FAUlo-Sdr¥nstralion da sas mdicaments
Un cacire pour securser cette pratique est propose par by HAS qur publie une recommandation et
une Doite a autits & destination des professonneds de santée

_ e

¢ Patient en Auto-Administration de ses Médicaments (PAAM) -

VERSION PROFESSIONNEL DE SANTE

w0 équipe soignante

] )e
-
m,

°y

Lien PRO : https://www.youtube.com/watch?v=v8siBcrU5KE

‘ Lien PATIENT:;
https://www.youtube.com/watch?v=53eMn4Xke-0

¢ Patient en Auto-Administration de ses Médicaments
(PAAM) - VERSION PATIENT



https://www.youtube.com/watch?v=v8sjBcrU5KE
https://www.youtube.com/watch?v=53eMn4Xke-o
https://www.has-sante.fr/jcms/p_3367704/fr/le-patient-en-auto-administration-de-ses-medicaments-en-cours-d-hospitalisation
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A geypatignrztz edn ﬁ%ﬁdgigsﬁaﬁio”&?\ sesi n%égl\icarlnemt% ., [%Outl Exemple plan de prise PAAMI
Z a ur al Uu —L
hdzO AT @& OESYLX S RQdzy

A Patient en auteadministration de ses\médicaments PMIVI
r_wmm;@w
A h dzi A f [ dZll NI ROAVTF2NYI G AR tg f RQI dzR

patient PAAM Droposé par n etablissement A Outll 11 Questlonnalre expérience patient
A Outil 2 Fiche de recueil des _informations pour

\ Ee%e‘é.?atmgﬁ?sA e fatiokkdiz] L) u,&gd PthEva[Iuatlon Hu dispositif PAAM
A Outil 13 FAQ Patient en Auto ]

A Outil 3 Grille a remplir par le patient
A Outil 4 Recueil critéres inclusion PAAM Fichier Excel VD

AhdziAft 9\/3| F&IiiGisfrationld? dzNJ f
CJr LKS&“ [ 0 SUAT dz LISY RI Yy

A Outil 6 Pacte denqaqement
A Outil 7Check listancement du PAAM

Administration de ses Medicaments

5 hgrs PAAM ou

A Outil 15 MEMO patient en auto
administration de ses medicaments

A[_Q -adimini8tration des médicaments
par e paftient hospitalisé Note de cadrage



https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-10/_spa_187_paam_version_longue_cd_vd.pdf
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-09/_spa_187_reco_courte_paam_vd_003.pdf
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_1_support_info_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_2__recueil_reevaluat_ion_facteurs_inclusion_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_3_questionnaire_auto_rempli_par_patient_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.spreadsheetml.sheet/2022-09/outil_4_recueil_criteres_inclusion_paam_fichier_excel_vd.xlsx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_5_pacte_engagement_patient_diabetique_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_6_pacte_engagement_ex_2_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_7_check_list__lancement_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_8_exemple_plan_de_prise_paam__vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_9_support_patient_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_10_gille_audit_dispositif_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_11_questionnaire_exp_patient_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_12_evaluation_du_dispositif_paam__vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://www.has-sante.fr/plugins/ModuleXitiKLEE/types/FileDocument/doXiti.jsp?id=p_3367746
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_14_cas_patient_paam_et_non_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/vnd.openxmlformats-officedocument.wordprocessingml.document/2022-09/_outil_15_memo_paam_vd.docx&wdOrigin=BROWSELINK
https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2022-03/l_auto-administration_des_medicaments_par_le_patient_hospitalise__note_de_cadrage.pdf

Outil 2 PAAM

OMEDiT

Outil 2 Fiche de recueil des informations pour I'inclusion et

suivi du patient a I'auto-administration de ses médicaments

Exemple de guide d’entretien

Date :
Etiquette patient . Vos » es L l. im i l-
Service : l
Entretien réalisé par : Pouvez-vous nous dire quel{s) medicament(s) vous prenez, pourquoi vous les prenez, combien de fois par
: jour, etc.
Objectifs : Recueillir les criteres d’inclusion obligatoires du patient pour
médicaments Connait ses médicaments (sait les nommer par leur nom) Oui O NonJ
Vous prenez habituellement des médicaments chez vous 3 la maison, Sait indiquer la dose Oui O Non2J
tout ou partie de vos médicaments tout en étant hospitalisé ?
Oou an On Sait indiquer 3 quel moment les prendre Oui O NonJ
: Ul on ¢
*  "Sait dire pourquoi il prend ce médicament Oouid  NonO
<-Si oui ou ne sais pas, poursuivre
Peut lire Yordonnance ou le plan de prise, I'étiquette Oui J NonJ
Vos habitudes de vie a domicile
A. Quelle est la gestion des médicaments 3 domicile ? Manipule les médicaments sans probléeme (ex. deéblistérer, ouvrir les Oui JJ NonJ
OPréparez-vous vous-méme les medicaments que vous devez prendre )
» Sinon, faire préciser par qui ? Tous les jours, ponctuellemet -
Dutilisez-vous un pilulier ? A la faculte de s'exprimer pour comprendre et se faire comprendre Oui O NonJ
» Sioui, il est préparé pour la journée, pour la semaine ? O O
» Sinon, autre moyen, précisez ? A partir des boites ? Sans m N —— . —_—
DaAvez-vous des difficultés avec certains médicaments, pour les avaler, é omnbre ToTa P\J"' - ﬁ
etc.? . P . 5 o ’ 5 =7
SIquelqu'un est-il présent avec vous au moment ol vous devez lespreq  S<Ore 7-6 = Compeétence elevée  Score 5-3= Competence moderee  Score 2-0 = Competence faible
O0u rangez-vous vos médicaments 3 la maison ? (s3pck mutualisé, sépi

r
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Ou tl | 8 PAAM Etiquette patient
Début du PAAM :
(uel{s) medicament(s)'dose POURQUOI QT.'A_.'GTITE ET QUAND Date de début/fin COMMENT Commentaires, questions
et forme FREQUENCE
Nom du médicament Raizon de la Indications relatives ala| 51 _ ) = .. Explication Remarques
(DCI) Forme prize & fréquence =l = ‘E 3 B Conseil s ori comservation
médicament E E = E = e e
Exemple
Metformine S00 mg  [Diabéte 1 cp matin et soir lep lep D : 1% janvier 2021 [Prise au milieu ou fin
comprimeé F : pasde datedefin  |de repas pour limiter
(GLUCOPHAGE) les effets indésirables
(nausées, diarrhées)
Ne pas prendre
d ibuproféne
(antidouleur) en
automédication
Tragabilite de la prise (mettre une croix pour confirmer la prise) y¢ X Remarques/questions éventuelles : est-ce que je peux écraser le
comprimeé ?
: F:
F:
D F:
D : F:
D : F:
Médicaments i besoin PAAM
D : F:

Tracabilité de la prise (mettre une croix pour confirmer la prise)

Remarques/questions év

entuelles :

I : F:

Vérification/Validation IDH
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HAUTE AUTORITE DE SANTE

Loge i Mtbisscmen

T

En cours d’hospitalisation
Prendre |ses médicaments
de facon autonome

Févmier 2023

Vious souhaiter saisir Foccasion de votne

sdjour & [hipital pour apprendre & gerer vos
médicaments dans un confexte sécuriss T
L'sguips soignante vous propose de prendre vos

Ouel est le principe ?

< |Lonsque wous dles hospitnlss, I'stinbissement qui vous acousilie est responsable de vos miternents : il doit
s msmursr que vous prenes e bon madicament, & ke bonne doss et aw bon moment. Test pouguoi, an géngel,
Cein nonoeme tous kes medicnments presorits | oew eventuslement presohits loms de volme hospiaisaon of oo
des pigires, des inhalafions, des appioasons sur b penw, des gouties, des shops, eto.

-+ Depuis coiobe 2027, |2 Bgsintion pamet oux Squipss soignanies de proposer ous pamaonnes hospitalisées da
prondre leurs medicaments de fagon autonome ; cela s appalle « Mauto-edministration des medicaments =
Cepandant, vous n'y ées pas obligé. Clost & vous d’cxprimor si wous avez emia do prandro soul vos

i ou pas.

< Si vous &tes volontaie, MNaguips soignanta e médaain, FKinfirmisn ou e phamacion) sere & pour vous
BODOMpagner.
ot ['Equips soigrante.

9y 0O2dzNA R Q#&Preadidises imédicarlentside fyicon autonomg:. .-
Document usagersHAS, mars 2023.

Hauts-de-France

Comment la décision est-elle prise 7

1= lemps
La posshilté de prendre seul vos médicarments vous st offere.
S vous exprimes volre acoord pour &5 assoce & kb prise de vos medicaments, [egquipe scignanie fait e pont av
VOUES |poLr 5 assurer Gue
= vous connaisser bien ks médicaments qui vous sont prescrits © vous les peconnaisses et saver A quoi |
BaneT |
= vous savey bien les prapanos ot s prendie.
Line périnde dapprentssage sera peut-Sim ndosssaes.
2= temps
Lz médecin qui 5"oocupe de vous dait donner son acooed.
I fiendra compe de wolre Stat general {dgue, figve, o)) ot des dificubss que vous pourries rencontrec

En sfint, dore oartaines siusfions, prende ses médicaments de bgon autonome 8 Mhdpinlin’sst pas sppopné, mén
=i vouss e [habitude de e daie cher vous.

3+ lemps
hospitnlsation ; i peut s"agir de b iofalie de vos medicaments ou d'une partie seulement.
s paplications wous sort fournies sur b maniéme dort les choses sont opansges an pratique dare e sendce.

Concrétement

% 5ot 'hopital ou ke clinigue qui vous foumit tows vos medioements ; wous ne dever: pas apporier les madioamen
dier chew wous {smuf indication contrie). Un plulier peut vous &t proposs pour ks mnges (bofle oo des petii
oS OoNesponcant e jours de b sermsins).

+ Les médicaments qui wous sont remis dans vatre chambre sont stockss dans un ou séourss qui vous =3
indigue: par l'éguips, a Maide d'un ool par exemple. s sont alors sous voire resporsabile.

<+ Vous vous engagez & prendre ks médicaments sclon ks indications de N'équips soigrants [doses prescrie
irequence des prises, sic.}. Un aide-mémoie des médicaments & prendes [plan de prise} ains quiune fict
dfengagement peuvent vous étrs ramis.

< Vous pourres vous bnosr progressivement, d'abord sous b surssilance de Tequipe soigrante, puis de boon pi
audonome.

< [ iaudm teni un journal quotidien de vos prises pour ques Méquips puisss verifier que tout oo passs bien, weillesr
wate sécurie =t eponde 8 vos questions.

< W'hésier pas & sipnaler foute diffioulté que vous renoontredes.

A tout moment, wous pouves renonoer @ peendne vos médicaments de fapon sutonome. Padez-en @ votre:
Equips scignamte quil prendra be relais.

D somn cibé, 'équipe soignante paut décidear de reprendre |a misin =i elle Nestims nécessaire. En =fiet, la
baonne prise des médicaments rests sous |a responsabilite de 'hépital cu de la dinique, méme quand wous.
le= prenes ssul.

? Qi contacter 7

= i vous dbes intéressd ow 5 v des QuUEStons & oo suiet, admsser-yous & voire médecin ou a 'aquipe soignanie.

Contactls) utilefs) au sein da 'atabissamant :

© Pour aller plus loin

= Amiid du 10 poiobea 2002 miall au mEnagemant o B

=¥ Ouast-ca gu'un médicamant T Minkine chargéda b
Eanid

- Ealiant an auin-aominksration de s madicamants
FACBM) - pous hos pabiants — Wda - DM Erotagne.

B anrnez-mol
Four ma consufier
i

Cao dooument a 18 Slabons par la HAS & partir du guida = La paSiont en nutoadministration da sas médicaments on
cours dhospitalisaSion FAAM] « ot relu par des professionnals ot assoolations: de pabiants of dusagers concemas.
par ko sujel. Il @ &1 rédigd selon ks consignes on vigueur of los comnalssancas disponibios A la dabe de =

axsockss i oo documant sur ko sfio do la HAS.

Toutes nos publications sont hschameatios. sur www.has-sanio.fr

HAS Birikygss B gushb s e charey
st ot st | I, sacial ot midice-seclal

B H RS A o8 et — Rlare S0



Eligibilité du patient au
Patient en Auto-administration Médicamenteuse

\ V4
(PAAM) 1ére étape
T
«m B/ PATIENT
HOSPITALISE
.l
§™ ) PATIENT ”
VOLONTAIRE v PATIENT
STABLE

’\& PATIENT
INFORME

OMEDIT

HAS


https://view.genial.ly/63c1223550b3d40016712a87/interactive-content-inclusion-du-patient-au-paam

Eligibilité du patient au | O
Patient en Auto-administration Médicamenteuse OMeDIT
(PAAM) 2eme étape

Ses habitudes de
gestion Le souhait du patient

meédicamenteuse ° °

’évaluation de ses
« compétences »

Les facteurs de
risque du patient °

Evaluation de
i ses
connaissances

Evaluation de sa

capacité a faire °

’évaluation des
médicaments
dont la complexité
médicamenteuse

’évaluation de
I’adhésion du patient vis-
a-vis de la prise de ses
médicaments °

L’environnement en HAD



https://view.genial.ly/63c1223550b3d40016712a87/interactive-content-inclusion-du-patient-au-paam

Processus décisionnel et consentement du

Definition par 'équipe
R des médicaments du niveau du
ueL es .e cnoix au PAAM PAAM
patient ?

Comment le patient

gére ses medicaments a Décision médicale favorable aprés
domicile ? concertation
' équipe/Patient/pharmacien Suivi
Quels sont les facteurs de et
risque du ;?atient, Réévaluation
ses competences du PAAM du patient
son adhesions Proposition au patient
medicamenteuses ? .
du niveau de sa des médicaments
participation concernés
En HAD, comment est
son environnement ?
Engagement du patient EVALUATION DU
@ DISPOSITIF PAAM

-

?\h Lancement du PAAM HAS


https://view.genial.ly/63c1223550b3d40016712a87/interactive-content-inclusion-du-patient-au-paam
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PATIENT HORS PAAM

Le patient n’est pas éligible a un

PAAM,

L’administration des
médicaments est alors réalisée
par Uinfirmiere.

Une réévaluation ultérieure au
PAAM est possible

NIVEAUX du PAAM

Récapitulatif des activités par niveau d'implication du patient

1

LE PATIENT PARTICIPE AU
PAAM AVEC UN
ACCOMPAGNEMENT

Le patient participe au PAAM pour
tout ou partie des médicaments
Il bénéficie d' un accompagnement

en vue de renforcer ses
compétences et/ou de renforcer son
adhésion.

Le patient controle, prépare et
s’auto-administre les doses de
médicaments sous la supervision
d’une infirmiere.

Linfirmiére assure 'enregistrement
de la prise des médicaments en
temps réel sur le support unique de
prescription/dispensation.

2 OMeDiT

PATIENT AUTONOME

Le patient participe au PAAM sans
restriction:
e pour prendre seul tout ou partie des
médicaments prescrits
e pour maintenir ses compétences et
son adhésion et son autonomie.

Le patient :

o dispose des médicaments définis dans
le PAAM et de son plan de prise (ou
tout autre support);

e controle, prépare et s'auto-administre
les médicaments PAAM selon le plan
de prise, qui lui a été remis

e assure l'enregistrement de la prise des
médicaments sur le plan de prise.

L'IDE assure la tracabilité de la prise dans
le systeme d’information



https://view.genial.ly/63bed2bdea5a7d00199eefcf/horizontal-infographic-diagrams-omedit-rsqr-hdf-niveaux-du-paam

M7 CHRONOLOGIE DU PROJET PAAM EN REGION HDF
/l_l\‘

QMeDIT

Juin 2023 Novembre -
Janvier 2023 Novembre 2023

1 Présentation PAAM

en Région HDF Réalisation d'un
Q " D état des lieux :b partage
Sollicitation des Validation des lers d'expériences en
établissements plans d’actions Région
et des équipes

Débriefing et

4

Juillet -
Octobre 2023 JANVIER 2024

Sélection en Région Déploiement et

d’un nombre limité suivi des actions

d’expérimentateurs Aide au choix des 21 MARS 2024
actions

Mars 2023

¥



https://view.genial.ly/63c157f963affc00112a8ba2/interactive-content-chronologie-du-paam-omedit-sra-hdf-v2
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. pO» 0648 YHRANE A U CO OU N Ul e»05HAD
. Appel Acandidature A6 ZN|] COdauNlOe»eéaa

4 ~ o ~ < 7

A

3 MCO MATERNITE et 4 SSR =7 ES» EE a G C » b 0pO@ HaNa) (R

A CHU AMIENS A CRF ST LAZARE
A CH LA BASSEE
A CH ARRAS \
A CH CALAIS CHHAM
A CRPCV BELLAN

Appel aux HAD -> REPORT 2024
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RSQR Hauts-de-France

d’ Appui
/ l i v pPpU

- CHU de Caen
- HAD Eure Seine

[

Omed't | J0A

B ~ la Loire Centre-
~menemm L Val de Loire Bourgogne-
Gibert ; - == Franche-Comté
7
EPPRAAL
Nouvelle- N
Aquitaine Auvergne-
- CHS Perrens Rhone-Alpes
- HDJ Baudin @
- Hopital Saint Trojan
ol (e
-Clinique Saint Charles

8 REGIONS
8 OMeDIT& 6 SRA=28 ETS
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Qu'est- ce qui Dans ce que nous faisons
fonctionne bien et que habituellement, qu'est - ce
nous pourrions DgaRi aaeROed
continuer dans le cadre dans le cadre du PAAM ?
du PAAM ?

A stopper A commencer

Dans ce que nous faisons Qu'estce que nous ne
habituellement, qu'este faisons pas et que nous

qui doit étre arrété dans devrions faire dans le
le cadre du PAAM ? cadre du PAAM ?
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Qu'est-ce qui
fonctionne bien et que
Nous pourrions
continuer dans le cadre
du PAAM ?

A stopper

Dans ce que nous faisons

habituellement, qu'est-ce

qui doit étre arrété dans
le cadre du PAAM ?

A ameéliorer

Dans ce que nous faisons
habituellement, qu'est-ce
qui doit étre améliorég,
dans le cadre du PAAM ?

A commencer

Qu'est-ce que nous ne
faisons pas et que nous
devrions faire dans le
cadre du PAAM ?
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A arrété du 31 mars 1999 relatif & la prescription,a la dispensationet af QI R Y A y desiniédidariehtSsglumisa la réglementationdes substances/énéneusesiansles
établissementsle santé lessyndicatdnterhospitalierset les établissementsnédicosociauxdisposantR Q dpyigdmacied usageintérieur indique,en sonarticle 17, lj dz@ucun
médicamentne peut étre mis ou laisséa la dispositiondes patients en dehorsde ceuxqui auront été prescritset dispenséglanst QS (i I 6 f lesm@dcanSepisidont les
patientssontmunisa leur entrée,leur sontretirés saufaccorddesprescripteurss.

warrété du 6 avril 2011 relatif au managemente la qualité de la prise en chargemédicamenteuset aux médicamentsdansles établissementsle santé,ou danssonarticle

13 « la gestiondu traitement personneldu patient » il estrappelélj dz{rie devraétre misou laisséa la dispositiondespatientsaucunmédicamenten dehorsde ceuxqui leur
aurontété prescritsdanst QS Ul 0 f»A aaSYSydd

w GuidePAAM(p25) : extrait ci-dessousPointsde vigilanceprescription

Lestraitementsde fond du patient peuventétre cibléspar le PAAM:

1. Letraitement de fond est maintenu par le médecinen chargede f Q K 2 a LJA €t led miédicanieRt®oht disponiblesa la pharmacie Sile patient est éligible, alors, le
traitementde fond peutfaire partie desmédicament$?AAM

2. Letraitement de fond est maintenupar le médecinen chargedef QK 2 & LJA inaisies étlicarehtgha sont pasdisponiblesa la pharmacieet il y Q $ds énvisagéde
substitution Alors,sile patient estéligible,le PAAMpeut concernercesmédicamentsn ayantrecoursau traitement personnelje tempspour la pharmacieded QI LILINR @A & A 2
3. Letraitementdefondy Q $asmaintenupar le médecinenchargedef QK 2 & LJA;ddndcdcaslil i ® pagdansie PAAM»

A la fiche pédagogiquePECM

Evaluationde la prise en charge médicamenteuse
selon le référentiel de certification HAS Décembre
2020c¢ quireprendlesélémentssuivants:

Selon le type de prescriptions : entrée, sortie, ambulatoire, ...
Afin d'assurer la continuité médicamenteuse
A l'entrée : le traitement personnel complet du patient, mis en place antérieurement 3 son hospitalisation, doit étre pris
en compte, validé par un médecin et prescrit en fonction de 'état clinique du patient et de son motif d’hospitalisation.
A |a sortie : le traitement de sortie du patient doit étre rédigé dans la lettre de liaison|
Pour les patients « vulnérables » un tableau comparatif des traitements de U'entrée et de la sortie doit étre formalisé et

expliqué au patient et 3 son entourage
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0 Inclure on non les MAR? O Quid des solutions buvables?

A MAR& I N 0 e: isulin€) AOD , AVK A Choix des ESde remettre le flacon complet
P, o N N A Pbtique de laremise en godet
A Choix | Z gniveau de gestion | & YY Q& N g identificaton et & e » Ca érdre Ola
PAAM niveau 1 C d OC » dde ¢adl@sd et la remise au patient

Ve ~

ZCraintes Za&l NOeavYaONe

AGiaeNd Cdiogmrdavea ZRI ae Cal@aAlde & la priset PAAM?
m [ Rd»CCadeR»( agpPdNRaAauCOd»edaYR[ p
AGUEaaOdEhreE RcBe € OT » b a B B [ e e e e e o

P E C M t d PAAM traitement ; connaitre les effets secondaires et les risques liés a la prise médicamenteuse.
e g U I e Le patient autonome:

— L'IDE doit déposer le comprimé ou la gélule dans un gobelet pour médicaments ou dans la main du patient (hygiéne des
mains).
— L'IDE doit donner un verre d'eau au patient.

Le patient dépendant :

O Atte n te S d e Ce rtai n S eX p e rtS — ['IDE doit expulser le médicament de son emballage, sans le toucher avec les doigts avant de le donner au patient.

— En cas de médicaments broyés ou de difficultés de déglutition, I'IDE doit utiliser une compote ou de l'eau gélifice.

Vi S ite u rS I O rS d e I a Ce rtifi Cati O n — L'IDE doit disposer d'une liste de médicaments non broyables /non sécables.

L'auto-gestion du traitement médicamenteux peut s'intégrer dans un programme d'éducation thérapeutique, notamment
dans le cadre de pathologies chronigues.
— La participation active du patient/entourage doit étre recherchée.

— Ll'évaluation de la capacité dautogestion du patient/ entourage a gérer son traitement (préparation, administration
proprement dite et surveillance) doit prend en compte :

* la complexité du traitement médicamenteux ;

* la prise de médicaments a risque ;

* le niveau d'autonomie du patient/entourage ;

* la décision est prise avec son accord et celui de I'équipe, et est tracée dans le dossier de soins.
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Par rapport a votre propre déemarche : ce qui va bien et
gue vous feriez autrement ?

Quelle appréciation des patients et des professionnels ?
Quel(s) conseil(s) souhaitez-vous
partager avec les autres

equipes? Par rapport aux préconisations du guide : Quels so

leviers identifiés dans le PAAM ?

Quelssont les freins ?
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Centre de Prévention et de
Réadaptation Cardio-Vasculaire
Hospitalisation complete

Leopold Bellan

. SSR Cardiologique
{ - Petite structure

- Hospitalisation de semaine > 44 lits
OLLENCOURT =
Tracy-le-Mont : - Ambu> 30 places

| dzf G dzZNB RS f ¢efdielepdtidgng & S
le plus acteur possible de sa sanpar des
démarches éducatives multiples (nombre
ateliers).

FONDATION
LEOPOLD
BELLAN

FONDATION
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of (AuTonomie
e
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—  HAS

‘ HAUTE AUTORITE DE SANTE
Four fa sant’
of (mutonomic
s . . .
13 Novembre 2023 En cours d’hospitalisation
r -
Prendre ses medicaments -~ .
‘ Comment la décision est-elle prise ?
1. Principes généraux de la charte de la personne de fagon autonome
hospitalisée 1 temps
2. Contrat d’engagement douleur S La possiviité de prendre seul vos médicaments vous est offerte.
3. Présentation synthétique du programme annuel fw”? m:m accord pour étre associé & la prise de vos médicaments, 'équipe soignante fatle point avec vous
de lutte contre les infections associées aux soins hisimambl bty ) e —— R G o ——
. . ) servent ;
4. La COmmlS?lOF\ _des usagers Vous souhaitez saisir I'occasion de votre é‘ | vous savez bien les préparer et les prendre.
5. Reglement intérieur sé{bura' I'hépital pourappremﬂeg‘gé/eg’ vos Gesiied sora peut-dire né
6. Notice d’information relative a la collecte de e 3;
données a caractére personnel £ 99Uipe 0ignais Vous plopose de pandre Vos | 2t temps
7. Formulaire d’opposition au traitement de vos RS T———— Y © 3 Lométecn usiocepe de vous ot domersonsccord
: ~ A s A 1 tiendra compte de votre état général (fatgue, fiévre, etc.) et des difficultés que vous pourmez rencontrer.
données de santé B | eans St i bl > i
8. Formulaire d’accés au dossier médical Eniel Gk pitodion? approprié, méme si vous avez Mhabitude de le faire chez vous.
9. Note d’'information des usagers relative au DMP P 3¢ temps
10. Annexe.t.ar‘lfalre - o P TR SIS T .. i s Vous tes consuté pour R —— S T T
l’wuqqemwgmkbonmmtihmdmdwbm Clest o + 1 peut s'agir de la totaité de vos médicaments ou d'une parte seulement.
Formulaire d’information de la démarche PAAM Z:""“"““‘;:B’, qilies pe _;“,’“’"‘ —— Don exphcations vous sort Kumies ock I Manises Core les Chioess sork Crasrissos en pris dens s senies:
\ (Patient en Auto Administration de ses Médicaments) que vous avez Maibtude de prendre chez vous, quele que sotleur présentaton - dos 08kies, 90 Concratement
4 Depuis octobre 2022, la législation permet aux équipes de prop aux p hog . .
&% i 5 e C'est le centre qui vous fournit tous vos (sauf Un pilukier peut vous étre proposé pour les
| prendre leurs de fagon , cela s'appelle « 'auto administration des mé(
| Cependant, vous n'y étes pas obligé. C'est a vous d'exprimer si vous avez envie de prend WWMC don pesice casen ixlous deo ' . N
‘ médicaments ou pas. Les médicaments qui vous sont remis dans votre chambre peuvent étre stockés dans un beu sécurisé qui vous sera
\ o N . ] indiqué par I'équipe. Iis sont alors sous votre responsabilité.
¥4 Si vous étes » Féquipe soig: (e W ! oule sera ld Vous vous engagez a prendre les mé selon les de I'équipe soignante (doses prescries
“W‘ . fréquence des prises, etc.). Un aide-mé des mé a prendre (plan de prise) vous est remis.
:rwquméeﬂoﬂmedewmmmem”wmaem ’V?Jspoummslafwmwmtd'abordmla de Péquipe soig puis de fagon plus
‘ Ifeaudr?tu\tbun;ouvrgdwoodendevoswmpquueréquoepuwvém«quemupambe\,veierém
ahfé n| sécurité et répondre a vos questons.
?7;14?2;\0”'(— N'hésitez pas a signaler toute difficulté que vous rencontrerez.
=
A tout moment, vous pouvez renoncer a prendre vos médi de fagon Parlez-en a notre

équipe soignante qui prendra le relais.
De son coté, I'équipe soignante peut décider de reprendre la main si elle I'estime nécessaire. En effet, la
bonne prise des mé reste sous la ilité de I'établi méme quand vous les prenez seul.
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Qui? Comment? A quel moment ? A quelle frequence? Niveau PAAM? Méedicaments éligibles
5SOAaA2Y RS fQSIljdaA LIS K [/ 2yaSyuaSYSyid Rdz LI 0

aadN
o Evaluation autonomie patient sur
6» RCdaeNRNGOREa»db
UCdaeaEa 101 4
o@»0al »ea

A stopper A commencer

Recueil du consentement patient via un
»EEad| ROEdae Raz)g u Od
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‘ 3. Tragabilité
Niveau 0 : L'IDE trace une administration
1. Préparation Niveau 1 : L'IDE trace la mise a disposition au vu du pilulier vide
Niveau 0 : non concemé Niveau 2* : I'lDE trace une auto-administration au vu du plan de prise du patient. (perspective
2024)

Niveau 1 : non concemé

Niveau 2* : 7 jours de piluliers préparés par le patient en atelier et reste du séjour préparation
autonome en chambre (perspective 2024) 4. Stockage
Niveau 0 : Stockage dans I'armoire sécurisé du poste infimier

Niveau 1 : Stockage dans I'armoire sécurisé du poste infimier
Niveau 2* : Stockage dans la chambre du patient. (perspective 2024)

2. Administration
Niveau 0 : Sous la supervision de I'équipe IDE
Niveau 1 : Administration autonome en chambre g
5. Modification de traitement en cours de séjour (Niveau 2 uniquement)
Niveau 2* : administration autonome en chambre et tracabilité par le patient sur le plan de
prise mis a disposition. (NB : les piluliers restent en chambre pour l'intégralité du séjour).
(perspective 2024)

En cas de modification, le nouveau plan de prise est remis en main propre et expliqué au
patient par I''lDE pour modification du pilulier. L’ancien plan de prise est récupéré par I''DE et
classé dans le dossier.

6. Surveillance et réévaluation
Niveau 0 : Surveillance habituelle
Niveau 1 : Surveillance habituelle

Niveau 2* : Un suivi quotidien de la tracabilité par le patient de I'auto-administration des
traitements est réalisé par I'équipe IDE en se referrant au plan de prise. (perspective 2024)




“ ! ,/ Struct

nv

Régiona
d Appui

RSQR Hauts-de

CENTRE DE PREVENTION ET DE READAPTATION CARDIO-VASCULAIRE
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Dans le cadre des dispositions réglementaires concernant l'information et I'accord des patients & suivre

un programme thérapeutique, merci de nous remettre ce formulaire diment complété et signé.

Tel:0344 755000 | eardio.cpeevi@fondationbellan oy
Fax: 0344755004 www bellan f

Formulaire de consentement du patient

v Je reconnais étre informé(e) de la nature, des objectifs et du déroulement du programme

de réadaptation cardiaque qui m'est proposé.

v J'ai bien recu un exemplaire du formulaire d'information du patient.

v J'ai compris que ma participation au Programme de réadaptation cardiaque du Centre de

Prévention et de Réadaptation Cardio-Vasculaire de la Fondation Léopold BELLAN est
volontaire, et que si j'accepte, je pourrais me retirer de ce programme a tout moment.

Ce programme inclut des explorations dont les tests d'effort, nécessaires @ ma prise en
charge, ainsi que la participation a différents ateliers, collectifs ou individuels, définis en
fonction de mes besoins (entrainement physique, diététique, connaissance du traitement
médicamenteux, gestion du stress...).

J'ai compris que pour les besoins du programme, et sauf opposition de ma part, des
informations a caractére personnel pourront étre partagées entre les professionnels qui
me prennent en charge et que mon médecin traitant et mon cardiologue seront tenus
informés de mon état de santé. Conformément au réglement général sur la protection des
données (RGPD), je peux a tout moment exercer un droit d'accés, un droit de rectification,
m'opposer, pour des raisons légitimes, au traitement informatique des données me
concemant, par courrier auprés de la direction de I'établissement.

v J'ai lu et compris la notice d'information de la démarche intitulée PAAM (Patient en Auto-

Administration de ses Médicaments). J'ai compris que mes compétences sont réévaluées
de maniére réguliére, afin de déterminer mon maintien ou pas dans cette démarche. A tout
moment de mon séjour je peux me rétracter ou I'équipe médicale peut modifier, suspendre
temporairement ou définitivement la démarche.

Programme de réadaptation cardiaque du Centre de Prévention et de Réadaptation
io-V i F i - |

Nom et Prénom du patient :

Signature du patient :

PP-DDP-£129-V3

PRISE EN CHARGE MEDICAMENTEUSE

PROCEDURE PAAM

PP-PCM-p27

Date de validation : octobre 2023

N¢de version: 1

N® Version antérieure :
Date :

Redacteur(s):
Jean-Max HOJA NZESSIWE,

Responsable Qualité

Approbateur(s) :
Dr Guillaume LEROUX, Pharmacien
Président du COMEDIMS

Validation :

Dr Guillaume LEROUX, Ph
Président du COMEDIMS

Définition :
Le PAAM, c'est quoi ?

Le PAAM, c'est donner la possibilité a un patient hospitalisé, volontaire, de s'auto-administrer
seul ou accompagné, une partie ou la totalité des médicaments qui lui sont prescrits lors de
son hospitalisation. Il conceme I'étape de préparation, d'administration du médicament.

Evaluation de I'autonomie IDE

L'évaluation de l'autonomie médicamenteuse du patient est réalisée a I'entrée lors du bilan
IDE. Elle est tracée dans Osiris.

Un niveau de PAAM est défini a lissu de cette évaluation. Il sera validé lors du staff
pluridisciplinaire.

Niveau 0 : le patient n'est pas autonome. La préparation et I'administration des médicaments
est réalisé par les IDE. (patient hors PAAM)

Niveau 1 : Le patient ne prépare pas ses piluliers mais s'autoadministre ses traitements.
Niveau 2" : le patient est autonome. L'intégralité de ses traitements lui est confié. Il prépare
ses piluliers, s'autoadministre les médicaments selon le plan de prise qui lui a été remis et en
assure la tragabilité (perspective 2024).

Information de la démarche et consentement

Le patient est informé de la démarche PAAM son consentement/engagement est recueilli a
I'admission (cf. PP-DDP-f129). Le patient est en droit de ne pas intégrer le dispositif PAAM
proposé par I'établissement.

La fiche d’engagement du patient est récupérée scanner par I''DE/AS et intégrer au dossier
informatisé du patient par le secrétariat médical.

Staff et validation du niveau de PAAM :

Le niveau de participation au PAAM

Dans la sous-partie « soins/acte » sélectionner dans la liste :

- Supervision spécifique et aide a la prise du traitement médicamenteux (Prise a
part) > PAAM de niveau 0
- Pilulier a confier au patient (autonomie confirmée) > PAAM de niveau 1

Niveau 2° : Hors Médicament a Haut Risque (MHR)
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A Audit pratique PAAM

A Mise en place atelier préparation pilulier»
pour ameliorer encore son autonomie
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Population

Bassin de population de 20 000
personnes
au croisement des hopitaux de Laon et
Saint-Quentin.
Membre du GHT Aisne Nord Haut de
Somme

0

Hopital de Proximité

Labellisé depuis 2021 parl 6 ARS
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Services

Environ 300 lits
- Médecine, SMR, USLD
- Equipe addictologie
- HAD
- Consultations spécialisées
- EHPAD
- SSIAD



Présentation du service SMR

E Nb de lits

Le service de soins de suite (soins médicaux et de
r@adaptation) dNune capacit @

-  Mission
Iaccueille des patients apres la phase aigiie de la
maladie. _
Les patients sont adresses par les services
chirurgicaux ou medicaux du territoire apres
accord du médecin du service.
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Présentation de la Seconde réunion Début de la période Evaluation de la
PAAM sur la PAAM de test de la PAAM période de test
) 14 en SSR
5> Mal Hin Le 31 Aout
Deés le 3 Juin
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Résultats et Freins

Reésultats Profil de patients Mangque de temps
30 Patients vus A Patients avec des troubles Temps IDE limité
cognitifs (agés ++)
A Patients ne gérant pas
seuls leurs traitements au
domicile
A Patients ne souhaitant pas
intégrer le PAAM

0 Patient inclus
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de LA BASSEE

Vendredi 17 Novembre 2023

Un réseau de compétences pour votre Santé
Hépitaux Publics de VArtois
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Etablissemente SoinsMedicauxet de Réeadaptation: 74 lits (20

lits de SMRdu systéme nerveux, 30 lits de SMRde f QI LJLJ- NI A
locomoteuret 24 lits de SMRpolyvalents)+ 10 lits de patientsen

état végétatifchronique+ 10placeskR Q1 & ddjoiirl f

Plateau technique de rééducation

Finalités de restaurer tout ou une partie de £ QI dz{i 2d¢s2 YA S
personnesaccueillies

EHPAD attenante de 80 places



Service Test du PAAM

SMRdu systemenerveuxsoit 20 patients essentiellementansles
suites R Q dmtidentVasculaireCérébralet/ou toutes pathologies
neurologiquesou traumatiques(T.CX.)

Processugllobalde reautonomisationen vue de la préparationdu
retour adomicileou R Q doyiveauprojet devie

A[S tila aQAYaONRG RANBOGSYSy
Sélectiondespatientssur prescriptionmédicale,apresevaluations

pluridisciplinaires (bilans neuropsychologiquesprthophoniques,
capacitésmotricesx)



Forces du projet PAAM 1/3

Volonté des équipes

Demande des patients

5SYlI NOKS AYaONRGS RIya fQSaasSyos

Culture deja ancrée dans la dynamique du service, dans les projets

de soins et dans les pratiques soignantes depuis des années

Processus structure :

Al { é)/[EKéléé LJt dzNJ,\ RAGOALIE AYIIANBE SU RSOA:
LJF G A S Y dadniinistratioin deis@s medicaments

AOutiFa dzLJLI2Z NI RS I 11 { RQAYF2NXI OGA2ya&a S

A520dzYSYyid RQAYTF2NXI B2 \O2IdNBEA ROQK 2R BIALGH
prendre ses médicaments de fagcon autonome



Forces du projet PAAM 2/3

Nouveau DPI déployé depuis le 17.10.2023 :

Amélioration de la tracabilité du type RQF RY A y JetideNad (G A 2y
prescription,enfonctiondu degréR QI dzii 2dypatiént S

Frosthaitis) & deorse -y
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Forces du projet 3/3
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patient

Sujet communiguélors de la semainenationale Sécurité
des Patients 2023 au sein de notre établissement
(présentationdesdocumentsutilisésauxsoignants)

Communicationen COMEDIMSe 04.12.2023 puis en
CSIRMd@e mars2024



