OPTIMISATION DE LA SURVEILLANCE CLINIQUE ET BIOLOGIQUE DES ENFANTS ET
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Introduction

« Etablissement psychiatriqgue disposant de 25 lits d’hospitalisation complete de pedopsychiatrie

« En 2010 : lancement d'une EPP portant sur 'amelioration de l'utilisation des psychotropes, notamment des antipsychotiques,
prescrits chez l'enfant et I'adolescent du fait de 'augmentation de ce type de prescription et du risqgue majoré d’effets indésirables
(metaboliques, endocriniens...) dans cette population. [1]

Décision de mise en place d’un suivi biologique et cliniqgue des enfants et adolescents sous

antipsychotiques, et relai de I'information vers la ville.

Methodologie

* Travall pluridisciplinaire : pedopsychiatres, médecins somaticiens, pharmaciens, infirmiers et un cadre de sante

* Plusieurs étapes :

Recherche bibliographique :

Calendrier existant chez I'adulte [2]

Adaptation de ce calendrier a I'enfant

et a I'adolescent

Diffusion et sensibilisation
dans les services de pédopsychiatrie

* De plus : elaboration d’'une fiche de liaison « Hopital/Ville » expliquant les modifications de prescriptions durant I’'hospitalisation

Resultats

CALENDRIER DES SURVEILLANCES CLINIQUES ET BIOLOGIQUES
DES PATIENTS TRAITES PAR ANTIPSYCHOTIQUES

Patient -

Prénom: ... ...

Date de naissance .. ...

Molécule(s) antipsychotique(s) et
posologie(s)

Service de soins :

Médecin référent -

M+24

SORTIE D'"HOSPITALISATION
LE .../ ...[2015

EXAMEN CLINIQUE

Taille

Poids

IMC

Tour de taille

EXAMEN BIOLOGIQUE

BILAN GLUCIDIQUE

Glycemie a jeun

BILAN LIPIDIQUE

Triglycerides

Cholestérol HDL

Cholestérol LDL

IONOGRAMME

Sodium

Potassium

BILAN HEPATIQUE

Transaminases

Gamma GT

Bilirubine totale

BILAN THYROIDIEN

TSH

NES/IPLAQUETTES

EXAMEN CARDIOLOGIQUE

PA debout

PA couche

Fréguence cardiaque

ECG

QT/QATC

41 patients entre juin 2015 et avril 2016

Risperidone (n=12

Quétiapine (n=2)
Olanzapine (n=1)

Age médian 15 ans

[9-17]
Sexe 54% filles

46% garcons
Durée moyenne 27 + 17 jours
d’hospitalisation
Nombre 2 (n=18)
d’antipsychotique(s) 1 (n=23)
prescrit(s)
Médicaments Aripiprazole (n=21
antipsychotiques dont 2 formes retard)
prescrits Cyamémazine (n=19)

dont 1 forme retard)
Lévomepromazine (n=3)

Complété par l'interne en pharmacie a l'aide du
bilan biologique initial de début d"hospitalisation
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Fiche de liaison Hopital-Ville
des traitements médicamenteux

M edecin trattant - Dir. Psvehiatre frattant - Dic

Le 7 __F20 _
Diocteur,
M. /Mlle .......cooeseenemnsennnny dgéle) de ...... ans, 3 été hospitalisé(e) en pédopsychiatrie au Centre Hospitalier
Charles Perrens du ../, au . ./ . . Vemllez frouver ci-dessous la nafure des modifications de ses tramtements, aimsi
quun calendner des suwrveilllances biologiques et cliniques a mettre en place pour le smvi de som traifement
antipsychotque.
Poruds - ......... k= Taille - .......... cm T . ...
Allermeis) commes) oo e e
3 Padmission 3 Ta sortie Nature de la modification
Traiternents arrétes
Penzer a demandsr a votre patient de ramener ses traifements airétes a la pharmacie
Pharmacien ! interne Medecin hospitalier / interne :

Pour nous contacter : 05.56.56.32.32

y

—

Complétée par I'interne en pharmacie lors de la

sortie d’hospitalisation

Validation par le médecin responsable du patient durant I’"hospitalisation

—
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Envoi des 2 documents, avec le courrier d’hospitalisation, au médecin traitant + psychiatre traitant

Conclusion

[1] Cardiometabolic risk of Secund-Generation antipsychotic medications during first time use in c
[2] D. Saravane et al. Elaboration de recommandations pour le suivi somatique des patients atteints de patho
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Démarche permettant :
- la sécurisation de la prescription des antipsychotiques chez I'enfant ou I’'adolescent par |la mise en place d’un suivi
clinique et biologique adapté a cette population, que ce soit lors de l'instauration a I’hépital ou lors du suivi

ambulatoire.
- le renforcement du lien « Hopital/Ville ».

Points a améliorer :
- mode de diffusion et du retour d'informations de la ville vers I’'h6pital en cas de ré-hospitalisation
=) différents professionnels de santé de ville vont étre rencontreés

- renforcement de l'implication des enfants et de leurs parents ¢©

mmm==) mise en place d’un programme d’éducation thérapeutique
- réactualisation du calendrier nécessaire suite aux recommandations de la FFP-CNPP (juin 2015)

ans la gestion du traitement au domicile

nildren and adolescents Christoph U. Correll et al. JAMA 2009;302(16) 1767-1773
ogie mentale sévere. Encephale 2009; 35(4) : 330-9
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