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Introduction

Les filieres de santé participent a I'amélioration de la prise en charge du patient, notamment via le circuit du médicament et son remboursement.
En 2021, |a filiere G2m s’est dotée d’un Guichet Pharmaceutique (GP-G2m) et a mis en place son observatoire des traitements (OT-G2m).
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Résultats

Le GP-G2m a été sollicité 72 fois en 2022, dont 41 nécessitant I'intervention de la Cnam.

Les demandeurs étaient des cliniciens, des diététiciens, des patients, des industriels, des
pharmaciens, des instances ou d’autres filieres.

Deux exemples d’interventions :

- suivi de la loi encadrant les DADFMS (réunions G2m/Cnam/industriels/DGOS) ;

- aide de pharmaciens pour l'approvisionnement en mannose/galactose (syndromes CDG) ;
'activité du GP-G2m a également consisté en la relecture de PNDS et protocoles d’urgence par le
pharmacien filiere.

Concernant I’'OT-G2m, 260 médicaments ont été identifiés dont 130 DADFMS.
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Retrouvez plus d’informations
sur le GP-G2m :

Consultez I’édition 1
de I'OT-G2m :

La mise en place d’un Guichet Pharmaceutique G2m a permis de centraliser les demandes relatives au médicament/DADFMS.
Ces actions, incluant |la mise a jour de I'Observatoire des traitements, seront poursuivies et développées.
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