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La permanence des solng

1 - entoomes de santt publigue

& Déﬁ,wﬁt’bow actuelle du CSP

X L.o6112-2. Le service pubLLc MosP’uca Ller est
assureé par...

X |ls dispensent aux patients Les solns
fré\/ewt’z,fs, curatifs ow palliatifs que requiert
ewr état et veillewt o Lla contlnuité de ces
solins, en s’assurant qu’'t L'issue de Lewr
adwmission ou de Lewr hébergement tous Les
patients olLsPosem,t des conaitions d’existence
nécessaires a La poursuite de lewr traitement.
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La permangnce des Sobns
1 - ontommes de santf publioue (swuite)

& Définition lssue du projet de Lol HPST

X L. e112-1. - Les etablissements de santé peuvent
etre @PpeLes 0 assurer, en tout ou partie, uneg ou
plusieurs des milssions de service pubuc sulvantes :

« 1° La permanence des solns ;

X Art. L. 6112-3. - L'ttablissement de santé, ou toute
personne chargée d'une ou plusieurs des missions de
service public définies a L'article L. 6112-1, garantit
Qa tout patient accueilll dans Le cadre de ces
MmLssLons :

« 2° La permanence de L'accuell et de La prise en
charge, ou L'ortentation vers un autre établissement
ou WAg autre nstitution, dans Le cadre défint par
l'agence régionale de santé [ 1 ;
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La permanence des soing
2 = entemmes de persomnels

b R. 5126-42 : temps ole présewce minimum din
@ém nt :
X 0,5ETP, rétdult 2 2 ETP dawns les
etablissements médico-soctaux

& Arctté du 30 avril 2003 relatif &
L'organisation ... de la permanence
pharmaceutique

Hopipharm Marseille 2009




La permanence des soing

3 - ontenmes de wissions

& Lractivité pharmaceutioue des établissements
oe santé est définie i travers Les missions de La
PUL :

X pans la loL: L. 5126-5

X Au niveau réglementalire : R. 5126-8 et 9
notamment
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La permanence oes Soins

3 - ontonmes de wissions (suike)

$ L. 5126-5

X «d'assurer, dans Le respect des régles qui régissent Le
fonctionnement de L'établissement,la gestion,
L'approvisionnement, La préparation, Le controle, La
détention et La dispewsatlow des médicaments,
produits... »

X «de mener ow de participer a toute action
d'information sur ces médicaments, matériels,
produits ow ol ets, aLnst qu'a toute action de
promotion et d'évaluation de Lewr bown usage, ae
contribuer o Lewyr évaluation et de concourir 2 La
pharmacovigilance et a la matériovigilance et a toute
action de sécurtsation du clreutt du médicament et
des dispositifs médicaux stériles ;
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La permangnce des sobng

3 = o termes de wissions (suike)

$ L. 5126-5 (suite)

X de mener ow de participer a toute action
susceptible de concourir & La qualité et a la
séeurilté des trattements et des sotns dawns les
domaines relevant de la compétence
pharmaceutique.
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Permanence pharmaceutioue

& Elle est auw carvefour de la définition de la
pPermanence aes soLns :

X En termes de santé publique

X En termes de personnels

X En termes de missions pharmaceutiques
& Elle est au service du patient

$ Elle ne se réswme pas & La wmise o disposition
des doses o adwministrer |
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Growpe de travail « Livee Blane »
Permanence pharmaceutioue

& Composition

lsabelle BRUC - CH Powntells

Christineg DESCAMPEAUX - CHG Louls Pasteur
Marie-Hélene GUIGNARD - CHU Dijon

Pascal MAIRE - HC Lyown Hbpital Antoine Charial
X Benjamin BARIN - Vice-pdt FNSIP - PHC Nawntes
X Jean-Louls VAILLEAU - CHS La Chartreuse

X Xavier BARBAUT - Hosplees clvils de Beaune

X X X X
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Peymanence dans La d@s)p@ms;@rtil@m des
produits de santé

$ Dotatlons pour soins urgents (arvété du 31

mars 1999

b Médicaments utilisés rarement et antiootes :
oroganisations structurées régionales ?

$ Mals ausst

X Mise & disposition d'informations sur Le bon
usage et la séeurité des trattements
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Permanence dawns La d@s)p@ms;@rﬁi@m des
produits de santé (suite)

b vulnérabilités :

X Transfert entre établissement : mise en place
d’'une procéodure nationale ? (transfert du
patient avee 4€h de trattement) matis
difficultés organisationnelles

X Groupement de commanaes national :
Eclatement au niveau régional en un ou
plusieurs groupements ->proouits référencés
différents entre CHW de référence et
éablissements périphériques
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Permanence dawns La d@s)p@ms;@rti@m des
produits de santé (suite)

& melations \/'LLLe—l/lﬁ‘P'L’caL - contlnulteé des solns

X Patients nayant pas touwjours Lewr ordonnance
habituwelle a L'admission

X ldew a la sortie du patient
X Morbidité associée parfols non négligeable
X DP ? (outil officinal) web wmédecin ?
& Pharmacien « référent » a L'hbpital pour Le suivi entre

L'adwmaission et La sortle ; mals probLéme de
olisposw’:,buité selown L'activité de L'établissement
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Les @@@pémrttwms

$ Pour résoudre La « permanence d'une activité »
X Sous-trattawnce : stérilisation

X Préparations magistrales : pas entre officine
et hopital ; assurer La conformité aux BPP ;

& D'une manitre générale, La convention peut
rendre de grands services, avee une structure
Juridique « Légere » |
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Les coopérations (suite)

b sSiH (devratent disparatltre dans les 3 ans &
Vewlr)

$ aCs : seul mode qui persistera pour
coopération public-privé
& Poles de santé (article 14 quater de la Lot

HPST - Lssu de La discussion 0 L'assemblée
natitonale)
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