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Meéthode : bibliographie

m recherches sur la perception (couleurs, icones) et sur

humaines : contact de personnes en psychologi

m  recherches sur un programme de vision :
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Etiquettes (Afssaps)

® positionnement

® caractéres — minuscules (nom :

reste : 1.4 mm)

couleur — noir




‘ Ordre des mentions

DCI Nom du medicament®

Agorts dinduction | Bomzodiszipincs R.clazzants R.:lazmants
mmuzculaires f s culaires f
& gents relagants

résrersibles

Vasocotstricteurs / anesthésiques
Agerts hypotensifs loczux




Exemples d’'étiquettes ]

Morphine MNaloxone
mg/ml mg/ml

= Morphine : opioide.
= Naloxone : antagoniste opioide.

= Suxaméthonium : curare dépolarisant.
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L'utilisation d’icbnes ]

plus ancienne forme de communication écrite

¢conomise I’espace, accélere la recherche,
facilite la mémorisation, la reconnaissance et
I’1dentification

la prescription par pictogrammes augmente la
compliance
labels de mise en garde &

attention : doivent étre connus !
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‘ Exemples de labels

‘ Exemples de labels

o
~ Conserver au ft
B




|

Technologies de securite ]

robots et automates de dispensation

radiofréquences
codes-barres

data-matrix (code-barre bidmensionnel)
o
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Résumé ]

Inscrire les mentions importantes et respecter

leur ordre permettrait de diminuer les erreurs.

Attention a ’utilisation de la couleur et

des icones : doivent étre connus !
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‘ Méthode

® 160 médicaments injectables

®= mettre la description et les criter

données Access®

‘ Meéthode : criteres

conditionnements conditionnements
secondaires primaires

m couleurs m coule
m tailles m

unités
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Meéthode : look-alike
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Méthode : sound-alike

. 2-C
formule Dice =i

Dopamine : d, do, op, pa, am,
Dobutamine : _d, do, ob, bu,

2x7)/(11

Référence : Filik R., Purdy K.
Labeling of medicines an
Human Factors 200




Résultats : conditionnements

fonds noms quantités
étiquettes a 9
conditionnements
secondaires 0
Oblanc Oblanc et blewy  Whlanc et rouge O blanc et ver
Bhlanc et autre O autres W hicolores Otransparent

N noir Mbleu Oblanc B-ouge Owert Wviolzt 3 autres
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Résultats : mesures des Dices

® 160 médicaments = 16’384 paires !

m chaque paire a double (A avec B et B avec A) > 8’192
paires

® en moins d’une minute par le programme

=  médicament avec lui-méme : score de 1
®m 6 paires entre 0.60 et 0.73

® 46 paires entre 0.40 et 0.60

m 783 paires entre 0.20 et 0.40

= 3’560 paires entre 0.00 et 0.20

= 3’731 paires a 0.00

Base de données 24 /35
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Résultats : quelques Dices

Calcium chlonare Sadium Chlorure 0.727 0.667
Dropratn Seroprat 0.625 0.600
Crepo-Wedrol Solu-Ivledrol 0.583 | Cefozitine Ciprozing 0.571
@ @ 0.5245 | Cefuroxime Ciproxzing 0.476
Malbuphin Malozon 0.444 | Nalbuphin HNaropin 0.444
Heparin Octostim 0.000 | Kenacort Camnitene 0.000

Base de données 25/35

Méthode : qualité étiquetage

m 42 médicaments

= mention présente : 1 ; absente : 0

= 2 ou 3 médicaments par firmes (16) :

analyse non exhaustive ! n trop faible !

Analyse de la gualité 26 / 35
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Meéthode : criteres

présences : ® présence étiquette s

nom conditionnem
DCI

quantité m &t
volume
concentration

*voie administration

mode administrati

Résultats : qualité étiquetage

Critéres Total Conditionnement
primaire

Nom 100.00

DCI 94 .40

Quantité 85.78

Volume

Concentration

Couleur




100 1
90 A
80
70
60
50

40

30 A
20
10 1
0,

Résultats : qualité étiquetage

Nom DCI Quantité Volume Concentration Couleur

B Conditionnement primaire O Conditionnement secondaire B Total

Analyse de la gualité 29 / 35

B0% -
a0% A
40%
30% A
20% A
10% A

0%

Résultats : largeur de la police

T T T 1

] B g 10 12
—+—¢tiquette - - - - moyenne — — meédiane
—e—-cmballage - - - -moyenne — — médiane

recormmandations (2.5 mmy}

90 % sur étiquettes en dessous de 2.5 mm
35 % sur emballages en dessous de 2.5 mm

Analyse de la gualité 30 /35
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Compliance des firmes

Firmes pharmaceutiques Pourcentages de | Pourcentages sans Classement
compliance les waleurs non
obligatoires

Lundbeck (n=3) 81.23 92.86 171
Sintetica-Bioren 5A (n=3) 80.21 86.52 2/2
*Janssen-Cilag (n=2) 71.88 85.19 8/3
Essex Chemie AG (n=3) 75.00 84.71 474
*Parke-Davis (n=2) 73.44 83.93 6/5
*Merck & Co (n=2) 75.00 82.76 476
Sanofi Aventis (n=3) 78.13 8242 377
Pharmacie HUG (n=3) 67.71 81.25 18/8
*Riemser (n=2) 73.44 81.03 6/9
*Lilly (n=2) 67.19 79.63 21/10

Analyse de la gualité 31 / 35

Conclusion : identification

propriétés étiquette importante

feuilles de rapport des erreurs

Conclusion

auditives (stockage, étiquette d’alerte, balise)

respecter présence et ordre des mentions

icones et estampilles de mise en garde

32/35

plusieurs stratégies pour diminuer les confusions visuelles ou

trame de fond anesthésie ; projet en cours HUG
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‘ Conclusion : base de données

= contrOler ressemblances (inserti

m sound-alike insu

= la plupart des médicaments ne correspon

normes Afssaps

priorité au design et non a
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‘ Perspectives

® avenir : programme de reconnaissance vis

DataMatrix ?

m est-ce que I’imposition des n

mise en place d’

‘ Les injectables

® voie parentérale : veineuse, sous-c
intradermique ou intramusculai

= superficielle (veine

= produi
produit

= bolu
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‘ L’'erreur

m relative a un résultat ou a une
® reconnue par la personne

défaillances acti

m erreurs de dose
= erreurs de dosage
® mauvaise médi

mauvais

20



‘ Causes des erreurs

= conditionnement primaire ou

= confusion ou perceptio

nom, quantité,

‘ Erreurs en anesthésie

® 50 % : seringues et a
® dont 62 % confusi
55 % lors a

21



‘ Types d’erreurs

‘ Attention !!!

un des principaux facteur

22



‘ Signalement des erreurs

= matériovigilanc

23



‘ Anesthésie

® pas préparation a I’avance

m pas plusieurs concentr
= plateaux rangés s

date, heure, 1

‘ Position de I'étiquette

m accessible des trois faces de I’
m ¢tiquette papier (et

m taille suffis

24



Police d’écriture

¢viter la compression et I’étirement
augmenter 1’espacement
taille minimale de 7 points

noir sur fond blanc en régle générale

discrimination par caracteres d’ACCROche

L’étiquette 2

Modes d’expression

toujours utiliser le méme pour les quantites

symboles d’unités en minuscules
attention aux erreurs de décimales
attention aux noms se terminant par |
pourcentages et taux de dilution

éviter les abréviations

L’étiquette 3

RETOUR
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[ La couleur ]

différences intensités lumineuses
» nombre réduit de couleurs

Les couleurs 1

éviter les couleurs saturées .
¢viter la combinaison rouge/bleu

¢viter le bleu pour les détails

[ L'utilisation de la couleur ]

pas une substitution a la lecture !

m peut entrainer des confusions

peut diminuer I’attention

attention dans 1’utilisation avec les icones

Les couleurs 2

26



‘ L’utilisation de la couleur

= ophtalmologie : différenci
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‘ Erreurs d’administratio

® seringue

voie admi
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