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Qu'est ce que maintenir une liste a jour
précise des medicaments lors des
points de transition de soins?

Processus visant a obtenir et comparer la liste complete
des médicaments d'un usager afin d'assurer la
continuité des traitements et de prévenir les erreurs
medicamenteuses lors des transitions de soins.



Tests de conformité

Tests de
conformité

Procédure - obtenir le meilleur schéma
thérapeutique possible (MSTP) lors des
points de transition.

Procédure - résoudre les divergences en
temps opportun.

Procédure - déclarer les incidents et
accidents liés a la tenue d'une liste
précise des médicaments.

Activités d'apprentissage continue.

ctivités visant a améliorer la procédure,
dans le cadre du plan intégré
d'amélioration de la qualité de
I'établissement.




Documents d’‘encadrements

, POL-10158 Politique (2025)

PRO-10436 Procédure (2026)

CLI-60710 Formulaire de
collecte de données (2026)




Procédure

Objectifs:

 Assurer la sécurité de l'usager en prévenant les incidents et accidents
liés a la medication, particulierement lors des points de transition de
soins

 Deécrire et appliquer les différentes étapes de réalisation du BCM.

« Assurer une communication efficace ainsi qu'un processus sécuritaire
de communication sur le maintien a jour d'une liste précise des
médicaments lors des points de transition.

« Determiner les roles et les responsabilités des intervenants concernés
dans le maintien a jour d'une liste précise des méedicaments lors des
points de transition.



Procédure

Points de transitions de Sources d’informations fiables
soins identifiés au cours pour le MSTP en complément a
desquelles le MSTP de I'usager et ses proches
l'usager doit étre réalisé « Profil pharmacologique de la pharmacie
- Admission/inscription communautaire
» Rendez-vous médical ponctuel * Dossier Sante Quebec (DSQ)
e Transfert » Liste des médicaments au congé d'une

hospitalisation

* Feuille d'administration des
médicaments (FADM) d’un transfert
d’établissement

» Conge et fin d'épisode

Principes directeurs
Interdisciplinarité — Standardisation — Continuum de soins

MSTP: Meilleur schéma thérapeutique possible



Procédure

 Est-ce qu'un BCM doit étre effectué ?

« Comment fait-on le BCM ?

BCM : Bilan comparatif des médicaments



Procédure — Section 1

Est-ce qu'un BCM doit
étre effectue ?

Afin de déterminer si un bilan comparatif des médicaments (BCM) doit étre effectusé,

se référer aux trois (3) questions suivantes

Question #1 :
L’usager a-t-il fait I'objet d'un point de transition de soins ?
+ Admission/Inscription/Rendez-vous médical ponctuel

+ Transfert
+ Congéffin de I'épisode de soins

}

QOui

Question #2 :

Une évaluation ou une intervention en lien avec la
médication de l'usager a-t-elle été réalisée?

|

!

Qui

Non

Question #3 :

L'usager présente-t-il un ou plusieurs critéres de vulnérabilité
augmentant le risque lié a la médication?

Se reférer 3 TANNEXE détachable relative a votre secteur

!

QOui

Le BCM est requis de fagon prioritaire.
Vous référez aux étapes de l'annexe B

Le BCM n’est pas requis
de fagon prioritaire.

Toutefois, le jugement
clinigue du professionnel
demeure essentiel afin de

déterminer la pertinence de
réaliser un BCM selon la
situation.




Procédure — Sect

Annexe détachable

ion 1

Il est attendy que e BOM soif effaciué dans un délai de XXXX [42h, 3 Jours, 1 samaine ¥77) dans on secleur
Deéterminer si le BCM est considénd prioritaire en e référant aux irois (3] questions suivanies

11 Lusager a-t-il fait Fobjet d'un paint de ransition de sains 7
21 Une évaluation ou une inlersention n lien avec la médication de l'usager a-telle &8 rdaizte?

31 L'usapger présente-1-il un ou plusieurs critéres de vulnérabidité augmentant le isgue lis a la medication?

Eni plus de s référer & la liste norraxhaussies présentde dans la procedune, se réfinar & (o liste de critberes de vulrsrabilités
raffinés du sectew ci-dessous

Critares de vulnérabilnes raffines

Intervenants

Etapes a réaliser — Secteur XXXX responsables

1.

Réallzar une collects de données pour créer un melllsur schéma thérapsufique poeslbie [METP) complat of précls

1.1

Saszurer dinformer 'usager da lablention de son profil pharmassslogique b plus récent dans
I e de la prestation de sains at de services

1.2

Dhtenir le plus récent prafil phamacolegioue de source fable de M'usager.

1.3

Faire une entrevue BVec 2 a0urces différentes ||'usager «tou ses proches ow e persanne
pouvant fzumir des inlornations pertinentes ET le plus récent prafil pharmacokgioue de
saurcs fiable) afin ' obienir une callects de danndes exhaustive
I el fortemens recommandsd que B ntervenants concerméas rdalzant @ collecte da
données & laide du CL-G0T10 Efspes du bian comparst des médicamends [ECH], en
complitant Métape 1 [section 1 2t 2) ainsi gue le blee dinformations générales.
Lusager athou ses proches ou une personne pouvand faumir des informations pertinentaes
peut ou peuvent compléler Nstape 1 - seclion 1 du CLEGDTTIL

Lnalyeer le MSTP pour IDentiier las @'l y a llau

24

Effectuer une analysa du METP an vérifian! la concordance entre les médicaments/produits
réallement utlises ot ceus figurant sur le plus récent profl pghamacologigue de source fiable

Identifier les divergences
Il el forbament recommands que ke nbefrvenanis concemas rdalzent MNdentification des
divengences & laids du CLI-G0TI0 Bisoes du bUSn compsrstr des madicamants [BCM),
an complétant Méfape 2,

Il g5t possible d'ulilser une sutre méthode qui permet didentifier las divergences,

23

Zl présence de divergence

Intarvenant non autoried & conclilsr | 51 absence de divergence

las divergances - Pharmacle du Cl1E53M0

Acheminer Nnformatan & ls Achaminer linformatan & la phammacia
pharmacie selan les modalités dtables salon les modaliés dablies
Intarvenant autorlzs & conclller les - Pharmacle communautaire :
divargences Aucune aclion reguise

Passer ad point 3

Conclller les divergences ldentifléas & Pétape précédents a'll y a lleu et communiguer les Informations sur la kete des
madicamantes mies & jour

3

Pracéder 3 la canciliation des divergences canforméament & son champ d'exercice. Aviser la
pharmacis lorsgue cartaines conciliations ne peaven! élre réaliséas,

32

Aviser Tusager etfou ses prochesimilew de visiprestataine de soins concemiés de iout
changemant afectsd dans la midication, selon les madalités de communication en place,

33

Acheminer @ nowvelle srdonnance 3 la pharmacie de 'usager, si applcabls

34

S'assurer que la concliation de la divergence a éte indiquée dossier de usager.




Procédure — Section 2

Approche en 3 étapes :

b 2€ etape
» Réaliser une » Concilier les

( A
collecte de divergences
données pour  Comparer les
créer un MSTP ordonnances

inscrites dans le
dossier et identifier
les divergences

- J

complet et précis

N

MSTP : Meilleur schéma thérapeutique possible




Z
Préparation au déploiement //¢/"/

Milieu hospitalier: /
- 2 unités pilotes (1 EST HAL et 8¢ HDS)

Directions priorisées (Visite Agrement en mars 2027)
- DSSADG

- DSHAPPA

- DPDR

N



Préparation au deploiement

Printemps
2026

v' Obtention des
documents
d’encadrement

v’ Présentation du
projet BCM au
comité tactique
gestion des
médicaments

Fté
2026

v’ |dentification des
secteurs ciblés par
Direction

v’ Identification des
priorités
d'implantation

v/ Rédaction annexes
détachables

Automne
2026

v Rédaction et mise
en ceuvre des plans
d'actions de
déploiement
Direction - DSI

v Formation des
équipes

v Audits progressifs

Hiver
2026

v Poursuite du
déploiement par les
Directions



Déploiement en préparation — Eté 2026

1. Compléter ceci : Tableau identification secteur BCM.xIsx

2. Mettre en place un groupe de travail permettant de construire

I'annexe détachable des milieux priorisés
» Chef d'unité
» Meédecin
» ICASI ou ASI
» DSl (pour la premiere annexe, au besoin)

3. Planifier une rencontre avec la DSI en septembre pour planifier
le plan d'action du déploiement

4. S'assurer que la formation requise est au PDC de la direction
> ENA# 2729 Bilan comparatif des médicaments — BCM

14


https://msss365.sharepoint.com/:x:/r/teams/CISSSMO-Comitcentraltactiquegestiondesmdicaments/Shared%20Documents/General/.BCM/Tableau%20identification%20secteur%20BCM.xlsx?d=w8c397e976a7c42bebe35c443a9c79956&csf=1&web=1&e=qha3du

Déploiement en préparation — Automne
2026

1. Numérotation des annexes détachables

2. Rencontre d'accompagnement avec la DSI pour la création du
ler plan d'action de déploiement.

3. Formation des équipes

4. Déploiement



Déploiement en préparation — Hiver 2026

1. Poursuite du déeploiement
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Mecanisme d’audit

Sharepoint - Mécanisme

d'audits BCM

Annuellement en novembre

En raison du déploiement progressif de la procédure en 2026, les audits seront
implantés graduellement par direction/service avant d'étre réalisés annuellement en
novembre.

17


https://msss365.sharepoint.com/teams/CISSSMO-Mcanismedaudits/SitePages/section-pharmacie-BCM.aspx
https://msss365.sharepoint.com/teams/CISSSMO-Mcanismedaudits/SitePages/section-pharmacie-BCM.aspx
https://msss365.sharepoint.com/teams/CISSSMO-Mcanismedaudits/SitePages/section-pharmacie-BCM.aspx
https://msss365.sharepoint.com/teams/CISSSMO-Mcanismedaudits/SitePages/section-pharmacie-BCM.aspx

Santé Québec Montérégie-Ouest

Outils de soutien

* Page intranet BCM.: Cliquez ici

* Page intranet démarche qualité
: Cliquez ici

=

+ Qu'est-ce que c'est?

<4 Formations

+ Documents et Outils cliniques

<+ Outils de communication

+ Notes de service

+ Démarche qualité

18


https://intranet.cisssmo.rtss.qc.ca/fr/page/nos-directions/des-services-professionnels-et-de-enseignement-medical/pharmacie/bilan-comparatif-des-medicaments-bcm
https://intranet.cisssmo.rtss.qc.ca/fr/page/nos-directions/direction-de-la-qualite-de-evaluation-de-la-performance-et-de-ethique-dqepe/demarche-qualite-2023-2027

7

Merci de votre écoute

Questions ?
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