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C’est un processus de préparation avant une intervention
chirurgicale, en amont du protocole de réhabilitation
améliorée apreés chirurgie (RAAC)
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LA PRE -HABILITATION, POUR QUI?

Pour des patients sous chimiothérapie, radiothérapie
... qui ont un délai avant d’étre opérés.

La pré-habilitation a lieu entre 2 et 6 semaines avant
I’intervention si la prise en charge du patient le
permet.
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LA PRE - HABILITATION, POUR QUI?

PARCOURS DE
PRE-HABILITATION

; Groupe Hospitalier Privé
(4= Ambroise Paré -Hartmann

Pour tous les patients qui vont se faire
opérer dans quelques semaines.

Ce travdil est réalisé en fonction de la pathologie et de
I'nistoire du patient, par une équipe pluri professionnelle :

Infirmiére de coordination, oncologues, digtéticiens,
kinésithérapeutes, pharmaciens, gériafres, psychologues...

Coordonnées IDEC pour prise de rendez-vous :
@ HOOXXXK
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PARCOURS DE
PRE-HABILITATION

,f‘: Groupe Hospitalier Privé
(4~ Ambroise Paré -Hartmanrn

Pour tous les patientes qui vont se
faire opérer dans quelques semaines.

Ce fravail est réalisé en fonction de la pathologie et de

I'histoire de la patiente, par une équipe pluri professionnelle :
Infirmiére de coordination, oncologues, diététiciens,
kinésithérapeutes, pharmaciens, gériafres, psychologues...

Coordonnées IDEC pour prise de rendez-vous :
@ XOOKXXK
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PARCOURS DE 2% e tosgatier e
PRE-HABILITATION

Pour tous les patients qui vont se faire
opérer dans quelgues semaines.

Ce travail est rédlise en fonction de la pathologie et de
I"histoire du patient, par une équipe pluri professionnelle :
Infirmiére de coordination, oncologues, digtéticiens,
kinésithérapeutes, pharmaciens, gériatres, psychologues...

Coordonnées IDEC pour prise de rendez-vous :
@ XXXXKXXX
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PAR QUI?
Par une équipe pluri professionnelle de santé : Oncologues, dieteticiens, ‘ig/.ssu*
kinesithérapeutes, pharmaciens, geriatres, psychologues, IDEC.
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ROLE DU

PHARMACIEN




entres Médico Chirurgicaux
Ambroise Paré

ACTIONS PHARMACEUTIQUES &t

Domaine Action du Pharmacien Bénéfice Patient
Sécurité Détections d'interactions Moins d'effets indésirables
Physique Support nutritionnel & ferrique Meilleure tolérance au traitement
Mental Education et écoute Diminution du stress pré-opératoire
Logistique Coordination ville-hdpital Parcours de soin fluide et sans rupture
b
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EXEMPLES D'INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES

. . . Centres Médico Chirurgicaux
L'antagonisme d'action : Le paradoxe des antioxydants mn:epare‘ ¢

e Lerisque: La prise de fortes doses d'antioxydants (Vitamine C, E, Béta-caroténe, Sélénium) peut
"protéger" les cellules cancéreuses contre le traitement, réduisant ainsi I'efficacité de la
thérapie.

Les interactions enzymatiques (Cytochromes P450)

o Le Millepertuis (Saint John's Wort) : C'est I'ennemi numéro 1. Il accélére I'élimination du
médicament dans le sang, risquant d'entrainer un échec thérapeutique.
Le Pamplemousse (en jus ou extrait de pépins) : A l'inverse, il bloque I'élimination de certains
médicaments, augmentant leur concentration dans le sang jusqu'a des seuils toxiques.

Les risques hémorragiques

Plantes arisque : Le Ginkgo biloba, I'Ail (a fortes doses), le Gingembre ou le Curcuma (en
gélules concentrées) ont des propriétés antiagrégantes.

Conséquence : Une augmentation du risque d'hémorragie pendant ou apres l'intervention
chirurgicale

L'impact hormonal (Phyto-oestrogénes)
Pour les cancers dits "hormono-dépendants" (certains cancers du sein ou de la prostate):

Plantes concernées : Soja, Trefle rouge, Houblon, Sauge.

Le risque : Ces plantes contiennent des substances mimant les hormones (oestrogéenes). Elles
peuvent stimuler la croissance des cellules tumorales ou interférer avec les traitements
d'hormonothérapie (comme le Tamoxifene)
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Conciliation médicamenteuse = A

= socle de la sécurité en préhabilitation. Elle permet d'établir une "ligne de base" fiable avant que le stress chirurgical ou la toxicité de la chimiothérapie

ne viennent modifier I'équilibre du patient.

1. Le Recueil

(Bilan Médicamenteux
Optimisé (BMO))

* Entretien avec le patient
(I'automédication,)

* Sources
complémentaires
(ordonnance,
['ordonnance de ville, le
Dossier Pharmaceutique
(DP) pharmacien
d'officine ou le médecin
traitant si nécessaire.

* Focus Oncologie:
thérapies complémentaires

2. L'Analyse de Risque

(L'expertise
pharmaceutique)

* Risque opératoire:
anticoagulants,
antiagrégants

* Interactions avec le
protocole : traitements
chroniques

« Evaluation de la fragilité:

Repérer les médicaments
inappropriés chez le sujet
agé

3. La Synthese et le Plan

d'Action

* Arrét/Suspension
 Substitution
* Adaptation
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4. La Transmission (Le lien

Ville-Hopital)

* Vers I'équipe
hospitaliere

* Vers le patient

* Vers l'officine




Astuces pour le Pharmacien

Centres Médico Chirurgicaux
Ambroise Paré

La question "sac poubelle" : Demandez au patient de
rapporter tous ses médicaments (boites entiéres)
lors du rendez-vous. On y découvre souvent des
vieux traitements périmés encore consommeés "au

besoin".

Vérifier le Dossier Pharmaceutique (DP) : Si vous
étes en France, la consultation du DP est
indispensable pour voir ce qui a été réellement
délivré en officine les 4 derniers mois.

Le focus "Plantes" : Beaucoup de patients ne
considérent pas les plantes comme des
médicaments. Il faut souvent poser la question deux
fois : "Et en dehors de la pharmacie, achetez-vous des
produits en magasin bio ou sur internet 2"
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Circuit Clinique Ambroise Pare Hartmann

P
Entretien

IDEC _

(PharmacienJ

Oncologue
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Fiche Entretien Patient

Centres Médico Chirurgicaux
Ambroise Paré

Entretien patient Entretien patient
— conciliation médicamenteuse — — conciliation médicamenteuse —

i vous vous sentez moins bien lorsgue wous
prenez wotre traitement, arrétez-vous parfois

Le de le premdre 7
Mom et préncm - Quels medicaments en difficulte dobsarvancea
-
Date d'entrée @ Madecin traitant - Spécialistes du patient
. . Quel est l2 nom et Madresse de wvotre medecin
Quastions | Raponsas .
traitant 7

Collecte d'informations

Awver-vous votre ordonmance de ville sur vous 7
Awaz-vous vos madicEmeants sur vous 7

Les prises de madicaments sont-ellas
preparees - Par wous-mame ? - Par un proche
de wvotre entourage ¥ - Par unia) infirmier[a) ?
Utilisez-wous un pilulier 7

Pouwez-wous me citer tous les medicameants - .
que vous prenez d"habitade 7

Avaz-wous un medecin spacialista gque vous
awez recemment consulte (cardiologue 7
ophtalmelogue ? gig)

Pharmacia du patieant

Quellz est wotre pharmacie 7 [noms, quartiers,
adressas)

Est-ce wous qui allez chercher vos
méadicaments & la pharmacie ? 5i non., quiva
les récuparer 7

Comment prenaz-vous cels) madicamant)s) 7
Aquelle freguence ou quand Lleis) prenez-vous
FAvezr-vous programma des rappels d'horloge
pour ne pas las oublier 7

Savazr-vous & guoi vous Serent ces
meadicameants 7

Aver-vous recemment arrete ou modifie tout
traitement prascrit ¥ 5i oui, quelle atait la
raison de ce changemeant 7

Recherche de médicaments en dehors de la prescription
Prenez-vous des Vitamines 7 oligo-elements 7
mingraw: 7 Tisanas 7 plantes ? galules ?
Medecines complamentsires (csteopathe,
sromathéarapeutsa...]

Allergies medicamenteuses

Souffrez-vous d'allergies madicamanteuses 7 -

Si oui, quelizs) madicameants] 7 A quelle Date 7
Que sa passe-t-il guand vous lefs) prenez 7
Tolerance

Avar-vous daja ressenti das effets indesirables
que vous penser lies 3 un madicament 7
Prenez-vous des medicaments pour limiter
das effats indészirablas d'sutres medicaments
>

Ewvaluation de l'cbservance

Wous arrive-t-il doublier de prendre votre
traiteamant 7

Quand vous vous sentez mieusx, wous arrve-t-il
d'arréter de prendre wotre treitement 7
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9§ LIFASUANS - FRarmace
K1 Retour | [T Dossier Pasient | [*) 'pressions | [ Lancer - [] Consubtations / Examens | [5 Uitisateurs
al

= :
E*’ T e s wassarne,  Néle 240371047 @Bang)  1100ky 172em MC3TI8 CréaeNR MouiNepHReC (Gl ~ 5 |

BIED | &l atticher vue préparsteus [ Dislogue médecin | 07 Valider toutes bes preseripti [l sarvegardes ¥ En attente de validation _nbarmr I pstient sunvant [ Estimation prix
= - ~ Dassier Patient :
2MEMES - 1311 Saisie par REMY CAROUNE Traitement habis

ACIDE ACETYLSALICYLIQUE (sel de lysine) 75 mg @ - Tl % Néle 24/03/1947 (TBang)  1100ky 172cm MCIIB CreachR MottnerHREC S (G Il ~ [5]~]
pdre p sol buv sach (KARDEGIC) 1

Centres Médico Chirurgicaux
Ambroise Paré

Pad vole orale, 1 $ach & Th. Tous bes jours, 3 partir du 140872025 5 00:00
Jusqu'd la fin du sépour. Jusou'a la Tin du séjour

t } 1
HModd...| Favons | Classeurs |

=X N
= ﬁ Cencihation Madicamant
H] Concialistion Médical
=] Entretien patient pous
+ ﬁ Protocoles Méducamente

2ME/Z5 - 1511 Smisee par REMY CAROUNE Trarterrent haba
SIMVASTATINE 20 mg cp (SIMVASTATINE VIATRIS)

Farvoie orale, 1cp & 180 Tows les jours, i panir du 120672025 & 18:00
Jusqu'a la fin du sépour. Jusou'a la fin du séjour

065 - 1605 Smisie par CHABOD Pad
DROPERIDOL 2,5 mg/ml sol inj (DROPERIDOL
AGUETTANT)

Par vole infraveineuse, 0,625 mg 3 xiour. Tous les jours, & parir du
13/06/2025 3 1557 jusqu'a La fin du séjour. Commentaine: si NVIPO.
Jusgqus 13 tin du sépour

AMDEIES - 16105 Sansie par CHABOD Paul

TERBUTALINE SULFATE 0,5 mg/mi sol inj (BRICANY Document(s) historique :

Tn...] Parapheur | Doc(s) Do

| & ¥ Bon Laboratoine

Pad vole respiraloire, 1 amp 3 xjour. Tous les jours, 3 parti du 13062025
15:57 jusqu'a la fin du séjour. Commentaire: & commencer en 5P
Jusgqu'a la fin du séjour

o Wdsdic arment

=] Entretien patient powr |
] Entretien patient pouwr |
NG5 - 1606 Ssisia par CHABOD Paud é] Concishation Médicam

IPRATROPIUM BROMURE 0,5 mg/ml sol pinhal p  |(g| | @ @ CRHLOL
nébulis (ATROVENT Unidose Ad) || & cro
| | - Decumnents 10E

@[ veamens Q@ 0 (&[N (T[EB(O8

Par vole respiralgire, 1 récip wnidose 3 xhour. Tous les jours, & partir du
12062025 & 1557 jusgu's la fin du séjour.
Commentaire: & commencer en sspl. Jusqua 1a fn du séjour

065 - 1608 Ssie par CHABOD Paul
ONDANSETRON (chlorhydrate) 2 mg/mi sol inj (
ONDANSETRON KABI)

Pad wobg indraveineuse, 4 mg le matin, 4 mig b midi, 4 mg b $0ir. 5i NVPO I . N N .
tous les jours, & partic du 13/06/2025 & 18:00 jusou'a la fin du séjour, Envoi multiple Ajouter un document Champs de fusion
$i NVPO Jusqua |afin du séjour | : ;

5 Prescripbon(s) valsdon(s)
VOB - 1608 Smisie par CHABOD Pad HIIH 1“ A 15- 1N | PARACETAMILgep Cbrar 4 8 pour 1 Bur
PARACETAMOL 1 g cp (DAFALGAN) Lt s oo Apaadu © usau o du s 2
Criot 1O & 1800 PP E 1290205 O pendar
Er B Bl &
| r—



Fiche de conciliation des
traitements a 'admission

NOM : T -

NOM DE NAISSANCE : 7T

SEXE : Homme

DATE DE NAISSANCE : 24/03/1947
DATE D'ENTREE : 12/06/2025
PP :

INS :

QR INS du Patient :

Médicaments pris avant hospitalisation
(Bilan médicamenteux)

Prescription a I'admission
Ordonnance du :

Processus de conciliation
[] Proactif XI Rétroactif

x/jour.

Divergence ? oI Décision
MED/DOSAGE/FORME/ POSOLOGIE MED/DOSAGE/FORME/ POSOLOGIE Ou ;Non Daar médicale/DNI Commentaires
- KARDEGIC 75 mg pdre p sol buv en sachet-dose par voie orale] - ACIDE ACETYLSALICYLIQUE (sel de lysine) 75 mg pdre p sol buv NON
1sacha7h.. sach (KARDEGIC) par voie orale, 1 sach a 7h.
NON
- SIMVASTATINE 20 mg cp (SIMVASTATINE VIATRIS) par voie - SIMVASTATINE 20 mg cp (SIMVASTATINE VIATRIS) par voie orale,
orale, 1 cp a 18h. l1cpai18h..
- TELMISARTAN 40 mg cp (TELMISARTAN ZYDUS) par voie orale] - Arret oul DI Maintien de OTH : OPTIMISATION
1c¢cp d 7h. jusqu'au 12/06/2025 & 23:59. - NICARDIPINE CHLORHYDRATE 20 mg cp (LOXEN) par voie orale, 1 I'inh calcique THERAPEUTIQUE
cp le matin, 1 cp le midi, 1 ¢cp le soir. . pendant 1 mois Manque d’efficience des
Commentaire: si HTA (PAS > 160mmHg). puis reprise de Sartans en post opératoire
I'lEC néphrectomie totale G
- TERBUTALINE SULFATE 0,5 mg/ml sol inj (BRICANYL) par voie oul DI Arrét 3 la sortie Prescription temporaire
- non prescrit respiratoire, 1 amp 3 x/jour. . post op (pallier 3 une
sidération du diaphragme
- non prescrit - IPRATROPIUM BROMURE 0,5 mg/ml sol p inhal p nébulis post néphrectomie
(ATROVENT Unidose Ad) par voie respiratoire, 1 récip unidose 3 oul o Arrét 3 la sortie Prescription temporaire

post op (pallier & une
sidération du diaphragme
post néphrectomie

Conciliation faite le 16/06/2025:

Le Pharmacien :

Entre

et
———




Centres Médico Chirurgicaux
Ambroise Paré

Mercide votre
attention

Rima Bayard
+33 146418888

DS W WW. aImiDTo e arc.

-
i
rima.bayard@clinique-a-pare.fr i
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