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Introduction : Les pharmaciens du CAUdAC (Comité pour l’amélioration des antimicrobiens du 

Centre hospitalier de l’Université de Montréal (CHUM)) ont élaboré une liste de vérification pour les 

pharmaciens en clinique afin d’améliorer l’utilisation des antimicrobiens. 

Objectifs : L’objectif de cette étude est de décrire l’implantation d’une liste de vérification de 

l’utilisation des antimicrobiens au CHUM. 

Méthodologie : La liste de vérification élaborée en cohérence avec des indicateurs de qualités validés 

et publiés, a été implantée du 3 au 15 janvier 2017. Une évaluation de l’utilisation de cette liste a été 

faite. Un questionnaire électronique a aussi été envoyé à l’ensemble des pharmaciens du CHUM du 14 

au 29 mars 2017 afin de connaître leur opinion à propos de cette liste.  

Résultats : Le taux d’utilisation de la liste était de 47,3%. Le taux de notes pharmaceutiques au dossier 

a augmenté de 32.3 % et par le fait même le nombre d’interventions pharmaceutiques (34,4% vs 

53,1%). Pour ce qui est du questionnaire de satisfaction, 71% des pharmaciens ont répondu. Elle était 

considérée comme utile à la pratique pour 65%, peu utile pour 20% et inutile pour 15% des 

pharmaciens.  

Conclusion : La liste de vérification a permis d’augmenter le nombre de notes au dossier et 

d’interventions pharmaceutiques. Néanmoins, son implantation a été difficile, due principalement à 

une résistance au changement de la part des pharmaciens. Sa mise en place a nécessité l’engagement, 

le soutien et la mobilisation de l’équipe du projet mais aussi l’appui des gestionnaires du CHUM. 

 


