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Etaient présents :

Compte rendu de la réunion du 29-02-2008

Région
Provence
Alpes Cote d'Azur

Agence Régionale de I'Hospitalisation
de Provence Alpes Céte d’Azur
141 avenue du Prado ,13008 Marseille

Marie Céline BARNOUX, Marie Héléne BERTOCCHIO, Emmanuelle FOUGEREAU, Edith GARBEZ, Anne HOLAY, Christian JACOB, Michéle LARUE, Aline
MOUSNIER, Claire Héléne NOLIN
Absents et excusés : Jacques AMADEI, Bernard ANGELINI, Cyril BORONAD, Joél CONSTANS, Martine CORNET, Bernadette DESCH,Silvére DUMAS, Sylvie

GALLIANO, Marc LAMBERT, Aude MAGDELEINE, Georges MALICKI, Odile NICOLAS, Véronique PELLISSIER, Virginie POLI D’HAUTESERRE, Béatrice

VEYRIER
POINTS DISCUSSION ACTIONS Personne en
EVOQUES charge
Médicaments de la » VISUDYNE, MACUGEN, LUCENTIS, AVASTIN Mise a disposition du diaporama | CH. NOLIN
DMLA Une présentation (CH. N) sur les médicaments de la DMLA (dégénérescence maculaire liée a

I’age) est effectuée (voir diaporama en annexe).

Le point est fait sur la place de la stratégie thérapeutique des 4 principales molécules
disponibles et la double problématique AVASTIN/LUCENTIS a la fois réglementaire et
financiére.

Points importants soulevés :

possibilité d’économie (1 flacon LUCENTIS - 6 doses)

point de vue d’un ophtalmologiste de St Joseph sur MACUGEN (effet + long a
apparaitre mais durée action > a LUCENTIS)

probléme de facturation (traitement apporté par le patient)

probléme des Patients en SSR (achat en ville impossible ; frein a la mise sous
traitement ?)

Nécessité d’entamer une
discussion avec les caisses

d’assurance maladie

Remontée du probléme a C.

DUTREIL

Génériques (Gé) » Place de Génériques, problemes posés

Le diaporama présenté (CHN) aborde le probléme des Génériques selon :

I’aspect réglementaire (équivalence)

- le point de vue de ’AFSSAPS (commission nationale de Pharmacovigilance)
- le point de vue des prescripteurs (notamment Ligue Francaise Contre 1’Epilepsie)
- le point de vue de I’assurance maladie
Points soulignés :
- le probléme des produits & marge thérapeutique étroite
- le probléme de dispensation a I’hopital (prescription en DCI et administration en
nom de fantaisie)

Mise a disposition du diaporama | CH. NOLIN
et divers documents




- le probléme du patient 4gé (compréhension et ordonnances multiples)
Le groupe attend le positionnement de I’AFSSAPS sur la substitution des médicaments
antiépileptiques (11 mars 2008, textes mis en annexe)..

Il en ressort que contrairement a
d’autres pays, I’AFSSAPS ne
recommande pas de mesures
particuliéres si ce n’est qu’elle
rappelle le droit des prescripteurs a
la possibilité d’exclusion de la
substitution

Substitutions de
Médicaments

» Politique de substitution — CHU de Nice

C. JACOB présente la base ACCESS utilisée au CHU de Nice construite par C. BORONAD.

Cette base est alimentée par des propositions de substitution validées en COMEDIMS. Ces
avis validés et formalisés permettent une cohérence et une continuité thérapeutique dans la
prise en charge des patients, et assurent une bonne tragabilité. Cette base aide aussi lors des
choix de référencement.

Un exemple concret sur les statines est discuté (choix de référencement — particularités des
indications).

Les personnes intéressées pour disposer de cette base ACCESS peuvent contacter
directement :

M. Cyril BORONAD — c.boronad@ch-cannes.fr

M. Christian JACOB — jacob.c@chu-nice.fr

M. Rémy COLLOMP — collomp.r@chu-nice.fr

Mise a disposition du diaporama

C.JACOB

Propositions pour

Ordre du jour de la prochaine Réunion :

la prochaine
réunion » OSIGRAFT / INDUCTOS
» Systéeme VAC
» Nouveaux systémes - prise en charge de la douleur (IONSYS, MEOPA, cathéters ...)
Calendrier » Mardi 22 avril 2008 a 14H Il est essentiel de se faire

Prochaine réunion

> ARH 141, avenue du Prado Bat. A 2°™ étage Salle 1 Marseille (13008)

représenter par une personne de
son équipe ou du méme territoire
de santé.



mailto:c.boronad@ch-cannes.fr
mailto:Jacob.c@chu-nice.fr
mailto:collomp.r@chu-nice.fr

	Agence Régionale de l’Hospitalisation
	Compte rendu de la réunion du 29-02-2008

