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• Indicateurs Qualité 

• Bon usage 
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• Prescriptions hospitalières exécutées en ville (PHEV) 
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• Thérapies géniques 

Thérapies innovantes 

• Robotisation  

• Sérialisation 

• Traçabilité des DMI 

Modernisation 



Indicateurs CAQES 
• Qualité 
• Bon Usage 
• Prescriptions hospitalières exécutées en ville (PHEV) 
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Système de management de la prise en charge  

Indicateurs  2017 2018 

EI médicament + DM 4 789 5 902 

RMM – CREX 408 655 

Nb lits avec LAP certifié 14 778 (64%) 18 170 (81%) 

Nb lits informatisés de la prescription à 
l’administration 

18 703 (81%) 16 431 (73%) 

Professionnels formés à la conciliation 
médicamenteuse 

355 520 

Indicateurs Contrat d’Amélioration de la Qualité et l’Efficience des Soins 
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Principaux indicateurs pour les DMS/DMI 

• 1668  EI DMS déclarés Dont 19 EIG 

• 219 réunions de retour d’expérience (RMM, CREX, …) 

Analyses des évènements indésirables 

• pour le suivi des implantations de TAVI, 2 sites sur 4 n'ont pas transmis l'intégralité des 
données 

Participation aux enquêtes régionales 

 

• L'informatisation du circuit des DMI ne permet pas la traçabilité logistique, la traçabilité 
sanitaire et la traçabilité du bon usage des DMI 

Traçabilité des DMI 

• Montants remboursés 93 632 609 € (+3%) 

• Nombre d'implantations de DMI hors LPPR : 63 369 (40%) 

LPP Liste en sus 

• Interdiag DMS 

• Audit Traçabilité des DMI 

Audits et Evaluations 

ARS 

ARS 



19 sites répondeurs (100%) 

1061 observations 

Evaluation de la conformité de la traçabilité des DMI 



  AP-HP - Résultats PHEV 2018 
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Total IdF tous établissements publics + Espic : 5,7% 

Source CNAM : assurés  tous régimes, France entière  

 



  

Taux de prescription dans le répertoire des génériques 

établissements publics et ESPIC 

 

Taux cible réglementaire 2018 = 45,5% 

Région Ile-de-France  

Produits de santé à l'hôpital : résultats 2018 
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AP-HP 

  

Source CNAM : assurés  tous régimes, France entière  

 



AP-HP - Top 15 classes médicamenteuses en montant 
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Source CNAM : assurés  tous régimes, France entière  
 



AP-HP - Top 15 produits et prestations en montant 
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Source CNAM : assurés  tous régimes, France entière  
 



Thérapies innovantes 
• CAR T Cells 
• Thérapies Géniques 



Chimeric Antigen Receptor T-Cells 
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Prérequis et impacts 

CAR-T 
cells 

Règlementation 

•Arrêté limitant les 
hôpitaux 

•Mise en place d’un 
recueil 
d’information 

•Déclaration à l’ARS 

Laboratoires 
pharmaceutiques 

•Labellisation des services 

Services 
cliniques 

•Prise en charge 
des patient 

•Activités de 
recherche et 
évaluation des 
traitements  

UTC 

•Mise en place 
des circuits de 
recueil de 
cellules 

•Transfert  

•Réception 

PUI 

•Mise en place 
d’un circuit 
pharmaceutique 

•Délai  
d’administration 

•Circuit de 
commande des 
produits 

AGEPS 

•Evaluation du 
besoin 

•Réalisation des 
marchés et 
procédures 
d’achats DIM 

•Valorisation 
des séjours 

•Surcout lié au 
traitement  

DEFIP 

•Suivi budgétaire 

DOMU 

•Coordination 

•mise en place d’un 
Copil 



Médicaments pour le traitement de l’Amyotrophie Spinale (SMA) 
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Prérequis et impacts 

SMA 

Spinraza®(Nusinersen) 

•Liste en sus + financement 
dérogatoire 

•Prise en charge lourde 

•100 patients en 2018 = 27M€ 

•Bénéfice clinique variable 

•Nécessité d’une évaluation 
médico-économique 

Zolgensma®(AVXS101) 

•Thérapie génique 

•1,950M€/patient 

•ATUn, AMM attendu en 
septembre 

•10-12 patients/an 

Les autres 
traitements (en 
évaluation) 

•Ridisplam 

Les centres de 
références 

•3 à l’APHP 

•Prise en charge de 
40-50% des 
patients  

•RCP nationale 

•En attente de la 
mise en place d’un 
registre 

AGEPS 

•Evaluation du 
besoin 

•Réalisation des 
marchés et 
procédures 
d’achats 

DEFIP 

•Engagement de la 
dépense 

•Suivi budgétaire 

Associations 
de patients 

•Présence et 
communication 
importantes 

DOMU 

•Coordination 

•Copil  



Modernisation  
• Robotisation 
• Sérialisation 



Un phénomène Mondial Un dispositif d’inviolabilité 

L’Allemagne, l’Italie et la GB 
concernés 

Un n° de série unique vérifié 
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PHASAGE PROJET (INITIAL) 

AGEPS

Decom

Robots Autre Stockage

Flux Décommissionné

95% Des Meds 
Réceptionnés

30% 70%

Flux NON Décommissionné

Fournisseurs

Grossistes

Magasin 2
Sans Robot

Magasin1  

Decom

Robots Autre Stockage

30% 70%

Decom

Fournisseurs

Grossistes

PHASE 1 ( 30% des Meds ) PHASE 2 ( 47% des Meds )

Magasin 2
Sans Robot

Magasin 1
avec Robot

Magasin 2 
Sans Robot

Decom

Robots Autre Stockage

30% 70%

Decom

Fournisseurs

Grossistes

PHASE 3  ( 100% des Meds )

95% Des Meds 
Réceptionnés

95% Des Meds 
Réceptionnés

AGEPS AGEPS

Sites -Division A

5% Des Meds 
Réceptionnés

5% Des Meds 
Réceptionnés

Sites -Division A Sites -Division A

Phasage Projet

10 PUIs 
sur 36

Zone hors 
Robot

Zone avec 
Robot

Magasin1  

Zone hors 
Robot

Zone avec 
Robot
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Robotisation de la Dispensation Nominative  de médicaments  

Principe 

• AGEPS : pivot de l’organisation 

• 3 phases (2020 – 2021- 2022) permettant 
le déploiement progressif sur tous les GH 

• Production de 29 Millions de doses 

Etat d’avancement 

• Robotisation du stockage (AGEPS) 

• Finalisation 

• Robotisation de la dispensation 
nominative 

• Recueil du besoin 

• Consultations des fournisseurs en cours 


