ENQUETE SUR LA PRESCRIPTION DES MEDICAMENTS

réalisée en 2001 & partir du réseau de médecins généralistes

de Rhéne - Alpes

A la demande de la Cour des Comptes, un sondage d’opinion a été réalisé au sein de I’ADIM. Il ne
donne pas lieu a un protocole visé par la CNIL.

Sur le plan méthodologique, I’essentiel figure ci-dessous :

OBJECTIFS

L’objectif principal de cette enquéte est de décrire I’opinion du médecin généraliste concernant la
prescription des médicaments en général.

Les objectifs secondaires de cette enquéte visent a connaitre plus particuliérement :

le médecin généraliste lui-méme (notion de médecin référent)
I’information dont il dispose pour réaliser les ordonnances
(impression de prescrire des médicaments inutiles pour satisfaire la demande du

patient, observance des traitements par le patient, mention NR si prescription hors
AMM, connaissance et utilisation du guide des équivalents thérapeutiques, idée du
prix de chaque ordonnance prescrite, information concernant la substitution et la
prescription des génériques, la prescription en DCI),

ses sources d’information personnelles sur les traitements appropriés,

ses souhaits pour prescrire plus efficacement,

ses pratiques de prescription sur les médicaments anti-ulcéreux et hypolipidémiants,

les informations concernant le médicament apportées par I’industrie pharmaceutique,

notamment a travers la visite médicale.



Questionnaires

Février 2001

Enquéte sur la prescription des médicaments

1. Etes-vous médecin référent?

2. Avez vous I'impression de prescrire des médicaments
inutiles pour satisfaire la demande de votre patient ?

3. Pensez-vous que vos traitements sont suivis
correctement par les patients ?

4.1. Savez-vous que vous devez indiquer la mention
« NR » (nhon remboursable) lorsque vous prescrivez des
médicaments hors AMM?

4.2. Le faites vous?

5.1. Connaissez-vous le Guide des équivalents
thérapeutiques de la CNAMTS?

5.2. L'utilisez vous?

6.1. Avez-vous une idée du prix de chaque ordonnance
que vous rédigez?

6.2. Seriez-vous intéressé si rédigeant votre ordonnance
par informatique un logiciel vous en indiquait le prix?

7.1. Pensez-vous gque le médecin traitant qui prescrit un
médicament , une fois choisie la molécule, doit
rechercher la spécialité la moins colteuse?

7.2. Seriez-vous d'accord pour que ce soit le pharmacien
qui le fasse?

8.1. Acceptez-vous de prescrire des génériques?

8.2. Vous est-il arrivé de préciser sur une ordonnance
« non substituable » en face d’un médicament
génériqué :

9. Accepteriez vous de prescrire en Dénomination
Commune Internationale (nom chimique de la molécule
sans nom de marque)?

10. Trouvez-vous aujourd'hui facilement les informations
sur les stratégies de traitement ?
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11. Classez vos sources d'information personnelles sur les traitements appropriés par ordre décroissant
d'importance (entourez le chiffre approprié) :

+conférences de consensus avec label de 'ANAES : ONONONONONONG,
svisiteurs médicaux : ONONONONONONO)
+Vidal : OO0 ®06 6
sréférences médicales opposables (RMO) : OO0 ®06 6 0
+réunions de formation continue : ONONONONONONG,
*médecins-conseils de I’assurance maladie : ONONONONONONO)
sarticles de journaux médicaux : ONONONONONONG,
quels JournauX €N PATICUIIET 2 .....eiiiiieiree et st nea e e e et nen e e ens
sautres sources d’information (précisez lesquelles) :
12Vousarnvet|Ideconsu|ter|es|te|nternetde .........................................................................................
PANAES ? ouid nond
13. Quels seraient vos souhaits pour prescrire plus efficacement?
14 Questlons part |cuI|eres sur Iesmed |caments . antlulcereux ....................................................
- lorsque vous prescrivez un IPP, est-ce :

O pour traiter une pathologie gastro-duodénale

déclarée : ouid nonQO
(] pour traiter un reflux gastro-oesophagien : ouid nonQ
] pour prévenir une éventuelle pathologie gastro- ouiQ nonQ

duodénale (patients sous AINS) :
- lorsque vous privilégiez la prescription d’un IPP (type oméprazole ou lanzoprazole) par rapport a un anti-
H2 (type cimétidine ou ranitidine), pour quelles raisons le faites-vous?

15. Questions particulieres aux médicaments hypolipidémiants :
- en cas d’hypercholestérolémie nécessitant une prise en
charge médicamenteuse, prescrivez vous :
O une fibrate (type lipanthyl ou fenofibrate): ouild nonQ

O une statine (type zocor ou tahor): ouild nonl
- lorsque vous privilégiez la prescription d’une statine par rapport & une fibrate, pour quelles raisons le
faites-vous?

16. Questions particulieres sur I’information concernant le médicament qui nous est apportée par I’ Industrie
Pharmaceutique, notamment a travers la Visite Médicale :

Les indications annoncées sont-elles celles de la fiche ouild nonQ
Vidal ?
La posologie annoncée est-elle celle de la fiche Vidal ? ouild nonQ
vous parle t-on spontanément :
O des effets indésirables ouild nonQ
O des contre-indications ouild nond
O des interactions médicamenteuses ouild nonQU
L argumentation du visiteur vous convainc t-elle le plus
souvent ? ouid nonQd

L’incitation a prescrire est-elle particulierement forte ?
ouild nonQ
Merci d’avoir bien voulu répondre a ce questionnaire.
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