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Liste des médicaments

Médicaments remplacés ou supprimés : décembre 2012 - avril 2013

Produit supprimé

Nouveau produit

Commentaire

BSS sol. saline pour
rincage 500 ml

BSS Plus 500 ml

Solution de ringage utilisée dans les opérations
de la cataracte qui, en raison d’un tampon
différent, semble mieux tolérée

Canesténe 1% créme

Fungotox creme 10 mg/g

Pris en charge par I'assurance de base.

Harmonisation de la gamme (Fungotox cpr
vaginaux 100 mg déja en liste)

Cotrim forte cpr

Bactrim forte cpr

Retrait du marché par le fabricant.

Daivonex creme 30 g

Retrait du marché par le fabricant.

Pas d’alternative disponible sur le marché suisse
a base de calcipotriol seul.

Disoprivan 1% 200

Propofol-Lipuro 1% 200

mg/20 ml mg/20 ml
Disoprivan 1% 500 Propofol-Lipuro 1% 500
mg/50 ml mg/50 ml

Disoprivan 2% 1 g/50 ml

Propofol-Lipuro 2% 1 g/
50 ml

Génériques
Economie : env. 20’000 CHF/an

Dormicum amp 15 mg/3
ml

Médicament trés peu utilisé.

Restent dans la liste : Dormicum amp 5 mg/1 mi
et Dormicum amp 50 mg/10 ml

Dormicum applicateur
rectal

Retrait du marché par le fabricant.

Ensure plus fresh
pinacolada

Retrait du marché par le fabricant.

Restent dans la liste : autres arébmes d’Ensure
plus drink.

Glimépiride cpr 3 mg

Médicament trés peu utilisé.

Restent dans la liste : Glimépiride cpr 2 mg et 4
mg (sécables)

Glucosalin 4:1 sol. perf
500 ml

Médicament trés peu utilisé

Hyaluronate BD 1% OVD
sol. viscoélastique

Duovisc large IBC 0.55
pv/0.5v

Praticité d’utilisation.

Kardegic sachets 100 mg

Aspegic sachet 100 mg

Retrait du marché par le fabricant.

Aspegic sachet 100 mg non remboursé par
'assurance de base.

Autre alternative dans la liste : Aspirine Cardio
cpr 100 mg (pris en charge par I'assurance de
base)

Lactose poudre 50 g
(fabrication par la
pharmacie)

Lactose poudre 50 g
(Hanseler)

Sachets préts a I'emploi

Navelbine sol inj 10 mg/1
ml

Vinorelbin sol inj 10 mg/1
ml

Navelbine sol inj 50 mg/5
ml

Vinorelbin sol inj 50 mg/5
ml

Génériques
Economie : env. 3'000 CHF/an

Nozinan amp 25 mg/1 mi

Nozinan amp 25 mg/1 ml

Retrait du marché par le fabricant.

Equivalent obtenable en France, mais
ordonnance interne nominale nécessaire pour
des raisons légales

Rivotril gttes 2.5 mg/ml 10
ml

Rivotril gttes 2.5 mg/ml 10
ml ; coloration bleue

Ajout d’un colorant bleu par la firme (afin de
réduire le risque d'un éventuel usage abusif).
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Liste des médicaments

Produit supprimé

Nouveau produit

Commentaire

Steritalc PF4 pulvérisateur
49

Médicament trés peu utilisé.
Reste dans la liste : Steritalc F4 4 g flacon 50 ml

Taxotére conc perf 20
mg/1 ml

Docétaxel conc perf 20
mg/1 ml

Taxotére conc perf 80
mg/4 ml

Docétaxel conc perf 80
mg/4 ml

Génériques
Economie : quelques dizaines de milliers de
francs CHF/an

Unifyl Continus cpr ret 400
mg

Médicament trés peu utilisé.

Reste dans la liste : Unifyl Continus cpr ret 200
mg

Valium cpr 2 mg

Psychopax gttes 12.5
mg/ml 20 ml

Retrait du marché par le fabricant.
Reste dans la liste : Valium cpr 5 mg

Médicaments introduits

e Zoledronate sol. perf 5 mg/100 ml (acide zolédroniq

ue)

Médicament disponible sans ordonnance interne pour les services ambulatoires : biphosphonate pour
traiter I'ostéoporose en perfusion intraveineuse.

Adénosine 3.33 mg/ml amp 30 ml
Médicament disponible sans ordonnance interne pour les services de Cardiologie : ampoules prétes a
I'emploi pour une utilisation a visée diagnostique en imagerie IRM de perfusion cardiaque.

Efient cpr 5 mg et 10 mg (prasugrel)

Médicament disponible sans ordonnance interne pour les services de Médecine aigué et la Clinique Le
Noirmont (déja disponible pour les services de Sauvetage (Ambulances), des Urgences et des Soins
Intensifs/Continus).

Prolia sol. inj 60 mg/1 ml (denosumab)

Médicament disponible sans ordonnance interne pour les services ambulatoires et d’Oncologie :
traitement adjuvant, en cas d’augmentation du risque de fractures, chez la femme atteinte de cancer du
sein (sous traitement par inhibiteur de I'aromatase) et chez 'homme atteint de cancer de la prostate
(sous traitement hormono-ablatif).

Xgeva sol. inj 120 mg (denosumab)

Médicament disponible sans ordonnance interne pour les services ambulatoires et d’Oncologie :
traitement des patients atteints de tumeurs solides présentant des métastases osseuses, en association
avec un traitement antinéoplasique standard.

JF
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Liste des médicaments

Récapitulatif des modifications de la liste : mai 2012 - novembre 2012

Produit supprimé

Nouveau produit

Commentaire

Actisorb Silver 6.5x9.5 cm
et 10.5x10.5 cm

Vliwaktiv 10x10 cm

Vliwaktiv, pansement absorbant avec charbon
actif sans argent, mieux adapté qu'Actisorb Silver
(avec argent).

Alendronate cpr 70 mg

Alendron cpr 70 mg

Artiss amp. ser. 2 mlet4
ml

Conservation au congélateur puis 14 j a
température ambiante apres rupture de la chaine
du froid

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Asacol supp. 500 mg

Alternative disponible dans la liste : Asacol cpr
400 mg et 800 mg.

Axotide Diskus 250
mcg/dose 60 doses

Alternative disponible dans la liste : Axotide spray
250 mcg/dose 120 doses.

Bio-Maltodextrine solution
stérile 15% 90 ml

Disponible sans ordonnance interne pour le
service de Pédiatrie.

Blopress cpr 4, 8 et 16 mg

Candesartan cpr 4 mg, 8
mg et 16 mg

Blopress Plus cpr 8/12.5
et 16/12.5 mg

Candesartan Plus cpr
8/12.5 et 16/12.5 mg

Calcium chlorure conc.
perf 7.35% 100ml

Disponible sans ordonnance interne pour le
service des Soins Intensifs (hémodialyse),

Produit étranger

Coseal amp. ser. 4 ml

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Casodex cpr 50 mg

Bicalutamid cpr 50 mg

Copal G+Cpdr42.7g

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Cosaar cpr 50 mg

Alternative disponible dans la liste : Candesartan
cpr 8 mg.

Cyanokit fio. 2.5 g

Cyanokit fio. 5 g

Dermabond amp. avec
applic. 0.5 ml

Colle tissulaire d’octyl-cyanoacrylate (ne
s’asseche pas et peut étre stocké a température
ambiante).

Dalacin C caps 300 mg

Clindamycin caps 300mg

Dalacin C amp. 600 mg/4
ml

Clindamycin amp. 600
mg/4 ml

Distraneurin mixture 500
mg/10 ml 300 ml

Alternatives disponibles dans la liste :
Distraneurin caps 300 mg ou benzodiazépine
(forme oro-dispersible en cas de difficultés a
avaler).

Eloxatine flac. 50 mg/10
ml et 100 mg/20 mi

Oxaliplatine flac. 50 mg/10
ml et 100 mg/20 ml

Equicel 5x7.5 cm et 5x35
cm

Tabotamp 5x7.5 cm et
5x35 cm

Eurax lotion 10% 50 ml

Faslodex ser. prétes 250
mg/5 ml (fulvestrant)

Disponible sans ordonnance interne pour le
service d’Oncologie et unité ambulatoire.

Feniallerg drag. 1 mg

Alternative dans la liste : Feniallerg gttes 1 mg/ml.
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Liste des médicaments

Produit supprimé

Nouveau produit

Commentaire

Floseal amp. ser. 5 ml

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Gabapentine caps 400 mg
et 600 mg

Healon GV ser. préte 11.9
mg/0.85 ml

Imovane cpr 7.5 mg

Zopiclone cpr 7.5 mg

Isoptin amp. 5 mg/2 mi

Verapamil amp. 5 mg/2 ml

Ordonnance interne nominale nécessaire
(médicament étranger).

Lydo Hyal B amp. 1.75 ml

Lyostypt 5x8 cm

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Misoprostol caps vag. 50
mcg

Disponible sans ordonnance interne pour le
service de Gynécologie-Obstétrique.

NaCl 0.9% amp. 90 mg/10
ml

Alternative dans la liste : NaCl 0.9% miniplasco
90 mg/10 ml.

NaCl 3% flacon 500 ml

Disponible sans ordonnance interne pour les
services de Médecine, des Urgences et des
Soins Intensifs/Continu.

NaCl 0.9% solution pour
hémodialyse 500 mlet 1 L

Médicament disponible sans ordonnance interne
pour le service d’Hémodialyse.

Neosporin gttes opht. 5 ml

Alternative dans la liste : Spersapolymyxin gttes
opht. 5 ml.

Novorapid amp. 100 Ul/ml
10 ml

Prismocal B22 poche 5 L

Disponible sans ordonnance interne pour le
service des Soins Intensifs.

Prismocitrate 18/5 poche
5L

Disponible sans ordonnance interne pour le
service des Soins Intensifs.

Procainamide amp. 1000
mg/2 ml

Procainamide amp. 1000
mg/10 ml

Equivalent allemand : attention, méme dosage
mais changement de concentration. Ordonnance
interne nominale nécessaire.

Procto-glyvenol creme et
sSuppos

Faktu creme et suppos

Pulmicort Respules 0.125
mg/ml 2 ml

Alternatives dans la liste : Pulmicort Respules
0.25 mg/ml 2 ml et 0.5 mg/ml 2 ml.

Ramipril cpr 10 mg

Risperdal cpr 0.5, 1, 2, 3
et4 mg

Rispéridone cpr 0.5, 1, 2,
3et4mg

Risperdal sol 1 mg/ml 100
ml

Rispéridone sol 1 mg/ml
100 ml

Risperdal sol 1 mg/ml 30
ml

Alternative dans la liste : Rispéridone sol 1 mg/ml
100 ml.

Ropivacaine-Fentanyl perf
0.1%/2 mcg/ml 100ml et
0.2%/2 mcg/ml 250ml

Médicaments préts a I'emploi.

Seroquel cpr 25, 100 et
200 mg

Quétiapine cpr 25, 100 et
200 mg

Seroquel XR cpr 50, 200,
300 et 400 mg

Disponible sans ordonnance interne pour les
services de Psychiatrie aigué.
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Liste des médicaments

Produit supprimé

Nouveau produit

Commentaire

Simplex P pdr 40 g

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Simplex P Antibiotic pdr
4149

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Smartset GHV pdr 20 g et
409

Disponible sans ordonnance interne pour les
Blocs opératoires

Solian cpr 200 mg

Amisulpride cpr 200 mg

Solian cpr 400 mg

Alternative dans la liste : Amisulpride cpr 200 mg.

Tramadol gttes 100 mg/ml
50 ml avec pompe de
dosage

1 pression (12.5 mg de tramadol) correspond a 5
gouttes de I'ancienne présentation en flacon
compte-gouttes.

Venofer amp. 100 mg/5 ml

Alternative dans la liste : Ferinject amp. 100 mg/2
ml et 500 mg/10 ml.

Xylocaine sol. visqueuse
2% 100ml

Alternatives dans la liste : Xylocaine spray 10%,
Xylocaine gel 2% (off-label pour une application
buccale), Deaftol spray buccal.
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Politique du médicament

Informations de la Commission des médicaments

Brilique (Ticagrélor)

Dans le cadre de sa premiére évaluation du ticagrelor en septembre 2012, la Commission des médicaments
estimait que I'utilisation de cet antiagrégant présentait de nombreuses incertitudes :

(1) Profil d’efficacité en comparaison au clopidogrel évalué dans une seule étude solide (étude PLATO),
mais sur une population différente de celle rencontrée dans nos hopitaux.

(2) Manque de recul quant a la fréquence et a la gravité des effets indésirables, notamment la dyspnée et
les hémorragies.

(3) Incertitudes concernant le risque d’interactions (le ticagrelor est métabolisé par le CYP3A4, I'isoenzyme
du cytochrome P450 la plus souvent impliquée dans les interactions médicamenteuses).

(4) Incertitudes également sur la compliance médicamenteuse d'une prise journaliere plus fréquente que
sous clopidogrel (2x/j au lieu de 1x/j pour ce dernier) et constat que dans I'étude PLATO, plus de
patients sous ticagrelor que sous clopidogrel étaient sortis de I'étude pour effets indésirables (-
probable moins bonne acceptation du traitement par les patients et risque de compliance
médicamenteuse diminuée).

En considérant également les réserves émises quasi unanimement par les revues indépendantes
d’évaluation des médicaments et les positions contrastées de I'ACC et de I'ESC, la Commission des
médicaments avait alors considéré qu'il était prématuré d'introduire le Brilique dans la liste des médicaments
et souhaitait suivre I'évolution des demandes et refaire le point en 2013 (cf. PIJ-medic.info N30).

Dans lintervalle, aucun nouvel élément clinique significatif n'est venu compléter le dossier du ticagrelor,
mais la consommation de Brilique a augmenté de pratiquement 50% (concerne pratiquement exclusivement
des patients en provenance d’hdpitaux universitaires (et autres centres pratiquant les PCI) et transférés avec
cet antiagrégant associé a l'aspirine) et une nouvelle demande d'introduction en liste a été adressée a la
Commission des médicaments.

Pour des raisons pratiques (continuité de traitement chez des patients en provenance d’hdpitaux pratiquant
les PCI) et malgré I'augmentation des colts médicamenteux que cela représentera (estimée a 5'000.- a
10’000.- par an), la Commission des médicaments prend la décision d’introduire le Brilique dans la liste,
comme médicament réservé aux services de Sauvetage (Ambulances), des Urgences, des Soins
Intensifs/Continus, de Médecine aigué et de la Clinique Le Noirmont.

JF, MB et JW
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Informations pratiques

Prise en charge des diarrhées sous nutrition entérale

Les diarrhées sous nutrition entérale peuvent se produire et leur prise en charge est parfois problématique.
Dans ce cadre, un protocole a été mis au point en collaboration avec les services des Soins intensifs et de
Nutrition clinique de I'H-JU. Il est décrit ci-dessous :

Diarrhées : % NON Pas

Plus de 3 a 4 selles liquides par jGur — diintervention

[
Oul

%

Ecarter ou résoudre les problémes de base : \

- Y a-t-il toujours une indication a la nutrition érdle ?

- Y a-t-il des médicaments laxatifs ou irritants tgssium, phosphate, magnésium, gouttes nor
diluées, sirop en grand volume (plus de 15g deitedidose) ?

- Les recommandations d'instauration de la nutribatrelles été respectées :
1) démarrage avec Fresubin Original (et non Ene?gy)
2) augmentation progressive des débits (commendter 8-20ml/h puis augmenter de 25%

par jour) ?

- Une pathologie peut-elle expliquer les diarrhégiarrhées infectieuses (Clostridium),

= ————— pathologies menant a une malabsorption ou une gestion ?

- Faut-il envisager un complément avec une nutriparentérale : la cible de 60% des besoins
caloriques e-elle atteinte le °™jour aprés instauration de la nutrition enté 7 /

/

l Si les diarrhées persistent plus de 48h

- Réévaluer la nutrition entérale (cf. écarter oouése les problemes de base)
- Diminuer le débit de 50% pendant 24h puis ré-audenate 25% par jour
- Envisager un complément de nutrition parentérdtmda situation clinique

e ——————

Si les diarrhées persistent plus de 72h

~

\

- Réévaluer la nutrition entérale (cf. écarter oouése les problémes de base)

- EnTlabsence de contre-indication : introduire cdyperamide cpr 2mg (2-4 cpr le premier jour,
puis si pas suffisant 1 cpr aprés chaque selleenfmibximum 8 cpr/jour) le jour suivant)

- Envisager un complément de nutrition parentérdtnda situation clinique

/Pathologies menant a une maldigestion ou une naiatiien (pancréatite chronique, syndrome de
l'intestin court, maladie inflammatoire de l'intestatrophie des villosités intestinales, entérbjgat
exsudative ou radique) :

- Insuffisance pancréatique : introduire du Panzytaats 25'000 Ul (1 gélule 1-3x/jour)
- Troubles biliaires : introduire du Quantalan satdh(1 sachet 3-4x/jour)
- Discuter de l'introduction d'une nutrition entéralemi-élémentaire : Survimed OPD

/

Ce protocole a été avalisé par la Commission des Médicaments.
Auteurs : Dr A.Kocher (Médecin chef du service des Soins Intensifs H-JU), P. Jornod (diététicien H-JU), C. Nachar (pharmacienne).
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Informations pratiques

Harmonisation d’'un schéma d’urgence d’insuline sous-cutanée (Actrapid HM
et Novorapid)

La prescription des insulines représente un module particulier du Systeme d’Information Clinique (SIC).
Celui-ci prévoit la possibilité de prescrire un schéma d’'urgence d’insuline (p.ex en cas d’élévation transitoire
de la glycémie ou en attendant d’instaurer une insulinothérapie de fond).

Afin de proposer une pratique commune et limiter les risques d’erreur, une harmonisation d’'un schéma
d'urgence d’'insuline (administration sous-cutanée) dans tous les services des hdépitaux somatiques est
souhaitable. L’objectif est d'intégrer directement ce protocole au module de prescription du SIC. En
considérant les pratiques actuelles et I'avis des diabétologues des hoOpitaux somatiques, le schéma ci-
dessous a été retenu par la Commission des médicaments. En général, la demi-dose est recommandée
lorsque le schéma est utilisé la nuit.

Intervalles HGT
[mmol] 8-10 10.1-12 12.1-14 14.1-16 | 16.1-18 >18
Dose d’insuline [UI] 2 4 6 8 10 Apr,)eler. le
médecin

Le schéma proposé dans le module de prescription informatisée restera modifiable en tout temps par le
prescripteur (modification des doses d’'insuline et /ou des intervalles HGT).

JF

Swissmedicinfo.ch : données de base de tous les médicaments disponibles
en Suisse

Le nouveau systeme de publication des textes d'information sur les médicaments (AIPS) de Swissmedic est
disponible en ligne depuis janvier 2013. Grace a ce systeme, les professionnels de santé et le public ont a
leur disposition un recueil rassemblant toutes les informations officielles publiées par Swissmedic. Cette
plate-forme est accessible par le biais de la page d'accueil de Swissmedic ou en se rendant directement sur
http://www.swissmedicinfo.ch.

Pour information, voici d’autres données utiles non disponibles sur le site http://www.swissmedicinfo.ch :

- Prix des médicaments et prise en charge par les caisses-maladie (limitations, etc.) :
http://bag.e-mediat.net/SL2007.Web.External/Default.aspx

- Besoins spéciaux en pédiatrie : https://kispiportal.uzh.ch/kinderdosierungen

YM

Rédaction et mise en page : Mélanie Brulhart (MB), Juliane Fringeli (JF), Yannick Monin (YM) et Joél
Wermeille (JW)
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