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intersectorielle qui recueille immédiatement et anonymement les expériences A

des patient-e's et des proches lors d'incidents (potentiellement) dangereux
dans le cadre des soins de santé en Suisse. Depuis son lancement en septem-

bre 2023, la plateforme est conjointement exploitée par I'Organisation Suisse _ v
des Patients OSP et la Fondation Sécurité des patients Suisse. B e
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Faits et chiffres généraux — Situation au 15 février 2025

A
Déclarations

250 o

déclarations ont été Sur 250 déclarations, 216
saisies au total sur étaient en allemand, 26 en
PatBox.ch entre septembre francais et 8 en italien.
2023 et février 2025.

Catégorisation des déclarations*

Nutrition (5)

Organisation/déroulement du quotidien (45)

Processus cliniques (146) Médication (44)

Comportement/communication (167)

Gestion des ressources (28) Documentation (39)

Accidents de patient-e-s (4) Infection nosocomiale (8)
* Catégorisation selon I'OMS ; I'assignation des déclarations a plusieurs catégories est possible.
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o
ﬂ Qui soumet des déclarations ?

» Prés de 74 % des déclarations ont été saisies par les patient-e's directement concerné-es, 22 % par
des proches et 4 % par d’autres personnes aidantes.

» Les déclarations émanent de personnes entre 17 et 88 ans.
» Environ deux tiers des déclarations ont été saisies par des personnes de sexe féminin.

» Deux tiers des personnes déclarantes (66 %) ont, selon leurs propres indications, déja fait part de leur
requéte a l'institution ou au/a la professionnel-le impliqué-e.

@ Domaines de soins*

Hopital (hopital général, clinique spécialisée )

N‘
N

Cabinet médical

-
N

Clinique de réadaptation

Cabinet thérapeutique (p.ex. psychothérapie,
physiothérapie, ergothérapie et logopédie)

Clinique psychiatrique
Pharmacie

Soins de longue durée

Soins a domicile

. B | ! HH
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. Ensemble des déclarations PatBox.ch Déclarations PatBox.ch de la catégorie Médication

* Toutes les déclarations regues n'ont pas pu étre attribuées a un domaine de soin particulier ; certaines déclarations ont été attribuées a plu-
sieurs domaines de soins.
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Focus sur la sécurité de la médication

La sécurité de la médication est une priorité importante de l'activité de la Fondation Sécurité des patients
Suisse. En effet, les erreurs de médication font partie des événements indésirables les plus fréquents du
domaine de la santé’. Un tiers des préjudices dus a des erreurs de médication ou des effets secondaires
seraient évitables?. Une personne sur vingt en Suisse a vécu une erreur de médication au cours des an-
nées 2021/20223. Les données des déclarations de PatBox.ch refletent aussi la pertinence du théme. Au
cours de la période du 11 septembre 2023 au 15 février 2025, prés de 20 % des déclarations avaient un lien
avec des incidents de médication.

Déclarations PatBox.ch sur le theme de la sécurité de la médication

Les déclarations ci-aprés reflétent la perspective subjective de patient-e-s. Lanonymat empéche toute compa-

/////

tionnel pour une meilleure lisibilité et clarté. Elles ont ainsi en partie été raccourcies, résumées ou remaniées
sur le plan de la langue. Le contenu et le message des déclarations sont inchangés.

1. Manque d’information des patient-e-s concernant les alternatives de traitement

Bain de bouche en cas de muguet

Patient-e avec un

praticienne ignore l'information de la patiente selon laquelle toute la famille lutte besoin de traftement
régulierement contre des infections fongiques. Elle ordonne a la patiente de ces- Cabinet propre au genre
ser d'allaiter, car en dehors des bains de bouche, aucun traitement n'existerait pour medical
les personnes qui allaitent. La praticienne évoque plusieurs fois ses propres ex-
périences d'allaitement et d’arrét d’allaitement. La patiente s’adresse alors a une
pharmacie et recoit un traitement médicamenteux adapté a I'allaitement.

La patiente allaitante consulte sa généraliste pour une suspicion de muguet. La @

Stérilet lors de problemes de cycle

La patiente souffre de troubles du cycle menstruel, PMS et de régles longues et _
douloureuses. Elle arréte la prise de I'actuel contraceptif aprés 10 ans en raison @ e e
d’'importants effets secondaires sur le psychisme et le poids. Le passage a la mini- Cabinet propre au genre
pilule diminue certes la douleur, mais engendre des saignements intermittents ir- medical
réguliers et une carence en fer et en vitamine B12. De plus, la patiente ne veut plus

prendre d’hormones. La visite chez deux gynécologues débouche sur la méme
recommandation, le recours au stérilet. La patiente ne se sent pas prise au sérieux

dans sa souffrance, car elle souhaite un traitement de la cause et pas des symp-

tomes.

1 Schwendimann et al. The occurrence, types, consequences and preventability of in-hospital adverse events -
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Ritaline en cas de TDAH non diagnostiqué

Apres deux ans et demi de thérapie psychologique, I'épouse d’'un patient est invitée
a une séance a la demande de son mari pour décrire le quotidien commun. Le psy-
chologue résume alors (sans anamnése précise) que le patient souffre de TDAH
et recommande la prise quotidienne de ritaline. A la question de I'épouse quant &
la nécessité de la ritaline, le thérapeute réagit avec agacement et souligne qu'il ne
continue a traiter les patient-e-s qu’en cas de prise réguliere de ritaline, car sinon ils
et elles ne progresseront pas dans la thérapie. Les questions relatives au diagnos-
tic, a la nécessité et a l'individualisation de la médication restent sans réponse.

2. Administration malgré I'absence de consentement des patient-e-s

Administration d’une perfusion malgré des effets secondaires connus

La patiente ressent de trés fortes céphalées/vertiges a la suite de 'administration
d’'un médicament par voie intraveineuse et arréte la perfusion (la patiente exerce
une profession de santé). Elle informe la médecin de garde que le dosage a été
adapté en amont et qu'elle refuse maintenant complétement la perfusion a cause
des effets secondaires. La médecin répond que les symptomes ne sont pas liés au
médicament et remet la perfusion en marche.

Quadruple vaccination administrée au lieu d’'une double

Une erreur a été commise dans I'administration de la deuxieme dose de vaccin a
un enfant de 23 mois. Les parents veulent un vaccin combiné contre la diphtérie
et le tétanos (DT Pediatrics). En dépit de demandes et de confirmations réitérées,
un quadruple vaccin (Adacel-Polio) qui immunise aussi contre la coqueluche et la
polio est administré. Les parents le remarquent a la maison en consultant le carnet
de vaccination.

Prescription/administration de paracétamol malgré un diagnostic secondaire

« Avant une opération, j'ai plusieurs fois dit (en chirurgie, a I'anesthésie et au
personnel infirmier) que je ne souhaite pas recevoir de paracétamol a cause
de mes diagnostics secondaires (de nombreuses alternatives existent). Le
soir apres l'opération, le personnel infirmier a accroché des analgésiques
a la perfusion, précisément du paracétamol. Ce n'est qu’a ma nouvelle et

claire demande de ne plus m'administrer de paracétamol qu'il y a été renon-
cé au cours de mon séjour stationnaire. A ma sortie, le paracétamol figurait
a nouveau comme analgésique sur mon ordonnance. Mes inquiétudes n‘'ont
visiblement pas été prises au sérieux ou la communication interne au sein
de I'hopital n'a pas fonctionné. »

Cabinet
thérapeutique

Hopital

Bébé/petit enfant

Cabinet
médical

Déclaration originale (traduite de I'allemand)
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3. Modalité d’administration/remise des médicaments aux patient-e-s

Médicaments avalés avec le blister

La patiente alitée a I'hopital apres une opération des ovaires a des douleurs pen-
dant la nuit. Un personnel soignant lui remet deux gobelets : un grand avec de I'eau
et un petit avec du Dafalgan. La patiente ne regarde pas dans le gobelet et avale
le médicament dans le blister. Lors de l'opération en urgence immédiatement en-
treprise son tube digestif est blessé. Par suite des complications, la patiente a une
grave infection et un symptdme de défaillance multiviscérale rendant nécessaires
plusieurs interventions additionnelles et des soins intensifs plus longs. Aprés un
mois d’hospitalisation elle peut quitter I'hépital avec un soutien a domicile.

Erreur médicamenteuse

« Pendant un séjour en réadaptation, I'infirmiere du service de nuit m’apporte
mes médicaments du soir. Comme quelques comprimés n'ont pas la méme
apparence que d’habitude, je demande si ce sont bien mes médicaments ou
si 'ordonnance a été modifiée. Linfirmiere confirme qu'il s'agit bien de mes
médicaments. Encore déstabilisée, j'attends avant de prendre les médica-
ments. Je savais aussi qu'il n'y aurait pas de conséquences négatives (sauf
peut-étre des douleurs) si je renongais une fois entiérement a les prendre.

Quelques temps apres, l'infirmiére revient dans ma chambre avec un autre
gobelet a médicaments et dit qu'avant elle m'a apporté les mauvais médi-
caments. Dans le gobelet a médicaments il y a effectivement seulement
des comprimés que je connais et dont je sais qu'ils ont été prescrits. Je ne
peux pas juger ce qui est vraiment a l'origine de cette confusion. Je sup-
pose avant tout le manque de personnel, le stress, I'absence de contréle.
Dans cette situation, la barriere de la langue a été un facteur aggravant, car
I'infirmiere ne parlait que relativement mal allemand. Si j'avais sans autres
pris les premiers médicaments, des problemes médicaux auraient éventuel-
lement pu en résulter. »

Déclaration originale (traduite de I'allemand)
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4. Disponibilité des médicaments

Interruption de livraison du médicament

Un médicament sur ordonnance n'est pas livrable. Le patient appelle plusieurs
pharmacies jusqu'a ce qu'il trouve une pharmacie pouvant se le procurer a I'étran-
ger. Conséquence : dix jours d'interruption du traitement avec une aggravation
massive des symptémes et un alitement temporaire.

Interruption de traitement pour cause d'ordonnance manquante

Le jeune patient est traité avec de I'lsotretinoin 10 mg en prise journaliere pour des
altérations cutanées d'origine inflammatoire. A la suite de la perte des médicaments
restants durant un voyage, les parents demandent immédiatement un duplicata de
l'ordonnance. Malgré plusieurs relances, ils ne regoivent une réponse du médecin
gu’apres une semaine, avec pour conséquence une interruption du traitement.

5. Médication a la sortie

Interruption du cycle de médication de la chimiothérapie

Le patient sort d’'un séjour stationnaire. La poursuite ambulatoire de la chimio est
planifiée le méme jour (mercredi). A la polyclinique oncologique, les soins infir-
miers et 'administration (et non le médecin-traitant) informent de I'impossibilité
d’administrer la dose du jour (en tant que partie d'un cycle de cing jours) en raison
de problemes de facturation, ce qui signifierait un jour d’interruption et une nou-
velle interruption le weekend (cabinet fermé). La médecin de garde décide d'ad-
ministrer la dose en dépit des probléemes de facturation. Mais avant, 'ensemble
des autres spécialistes impliqué-e's étaient prét-e-s a accepter une modification
d’origine administrative du cycle de 1-1-1-1-1 a 1-1-0-1-1-0-0-1, sans OK médical.

Les documents de sortie ne correspondent pas aux médicaments préparés

A sa sortie de réadaptation un jeudi, des médicaments, y compris le plan de médi-
cation, sont remis a un patient de 80 ans pour le weekend. Le patient doit organiser
lui-méme la suite du traitement médicamenteux via son généraliste. Vendredi sa
petite-fille (infirmiére diplomée) lui rend visite et remarque que les médicaments
préparés ne correspondent pas au plan de médication de la lettre de sortie. Apres
demande d'éclaircissements, il s'avere que la lettre de sortie est correcte et que les
meédicaments préparés sont erronés. Comme il ne manque pas de médicaments
supplémentaires, la petite-fille peut adapter les médicaments préparés.
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Différence entre les directives de soins et la prescription médicale

« Ma meére agee de 84 ans était hospitalisée pour une forte infection de la
vessie et des reins. A la sortie, la soignante nous explique que les antibio-
tiques doivent étre pris encore deux jours. En relisant la prescription mé-

dicale, nous découvrons que I'antibiotique est en fait prescrit pour encore
cing jours. Ma mere a alors suivi la prescription médicale et n'a subi aucun
dommage. »

Déclaration originale (traduite de I'allemand)

Résumé de sortie établi avant la sortie

Un patient de 56 ans rapporte que les médicaments prescrits sur le résumé de
sortie ne correspondent pas aux médicaments actuels le jour de la sortie. Ce parce
que le résumé de sortie a été provisoirement établi déja quatre jours a I'avance.
Mais certains médicaments ont ensuite encore été arrétés durant 'hospitalisation
pour cause d'intolérance. Le patient le constate apres s'étre procuré les médica-
ments et est maintenant en possession de médicaments qu'il ne prendra pas.

@ Patient-e agé-e

Transition
des soins

=)

Transition
des soins

6. Effets secondaires/effets indésirables des médicaments (EIM)/contre-indication

Changement de comportement lors du traitement avec du Dipiperon

Une mere remarque que le comportement de son fils atteint d'un handicap (qui vit
dans une structure socio-pédagogique) change fortement aprés la prise de médi-
caments avec du Dipiperon (prescrit par le médecin du home). Il semble absent
et présente un tremblement permanent de la téte, de la méachoire inférieure, de la
langue, ne peut plus correctement macher et avaler. Plus tard, il doit vomir 30 mi-
nutes aprées la prise, souffre d'attaques de panique et se jette au sol - il se blesse
une fois gravement et doit étre hospitalisé deux mois. La mere, dont la premiére
langue n'‘est pas l'allemand, souhaite un-e psychiatre pour son fils pour un chan-
gement de médicament et une évaluation du comportement, mais le médecin du
home ne voit pas de nécessité d'agir et ne prend pas la mére au sérieux.

Effet secondaire de I'antibiotique ciprofloxacine

Le patient rapporte deux déchirures du tendon dues a la Ciprofloxacine. Ses réti-
cences et celles de la pharmacie ont été rejetées comme infondées par le médecin
prescripteur.
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Contre-indication identifiée

Une insuffisance de la valve mitrale est diagnostiquée a une patiente. Suivent diffé-
rents examens dans un cabinet de cardiologie et a I'hopital. Le médecin de I'hopital
prescrit du Co-Lisinopril-Mepha (10mg|12,5mg) pour soulager le coeur jusqu’a l'in-
tervention chirurgicale planifiée. Le généraliste regoit une copie des examens et de
la prescription. Alors que la patiente a déja retiré les médicaments a la pharmacie,
le généraliste intervient pour modifier la médication et remplace le Co-Lisinopril par
de I'lrbésartan Sandoz 150. Le généraliste est surpris par I'absence de réaction du
médecin de I'hopital ou de la pharmacie, car le Co-Lisinopril n‘est pas adapté a la
patiente qui souffre d’hypercalcémie, a été opérée des parathyroides (hyperparathy-
roidie) et est traitée avec du Calcitriol Salmon + calcium. De plus, la patiente suit de-
puis deux ans une thérapie contre I'ostéoporose avec de I'Alendron-Mepha 70 mg.

7. Probléemes de dosage (erreur de dosage, surdosage ou sous-dosage)

Surdosage de Fentanyl

Les parents d'un nourrisson de neuf mois cherchent de I'aide médicale craignant une
hernie inguinale étranglée. Malgré des indications claires de ce diagnostic possible,
aucun examen médical n'a lieu dans un premier temps. A la place est tenté un doulou-
reux repositionnement qui échoue. Puis est administrée au nourrisson une dose de
Fentanyl qui, selon les indications des parents correspond a environ cinq fois la dose
normale. Un antalgique est administré sans anamnéese médicale préalable, sous les
commentaires déplacés du personnel.

Premier dosage de morphine trop élevé

« La semaine derniere j'ai eu des céphalées nocturnes et j'ai prié la garde
de nuit de m'apporter quelque chose contre les douleurs. A la suite de cela,
je n'ai plus pu me lever pendant au moins trois ou quatre jours, et j'ai pensé
que le cancer m'avait tellement éprouvée qu'il était temps de me faire ins-
crire sur la liste d'attente d’EXIT. Deux personnes m'ont alors dit que la dose
administrée de 20 gouttes est beaucoup trop élevée pour quelqu’un qui n'a
jamais regu d’'opium. J'ignore si c'est vrai. Les vingt gouttes sont mention-
nées ainsi sur la liste sans commentaire. La liste ne comportait rien d’autre
que la morphine. Je I'ai maintenant fait adapter. »

Déclaration originale (traduite de I'allemand)
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Patch de Fentanyl enlevé lors d’une intervention

Pendant une thermocoagulation, le patch de Fentanyl d’'un patient est enlevé. Cela
passe inapergu jusqu’a ce que le patient doive étre hospitalisé deux jours plus tard
en raison de forts symptomes de sevrage.

Injection de morphine remplacée par un patch d'opioides inefficace

Lhopital a transféré la patiente dans une clinique de réadaptation ou son injec-
tion de morphine est arrétée sans motivation médicale et remplacée par un patch
d'opioides qui selon le dossier est inefficace sur elle. Cela a engendré un sevrage
involontaire d'opioides a froid que différents spécialistes ont tenté d’'empécher.
La médecin responsable ne réagissant pas, la patiente a été ramenée a la maison
avec l'aide de son généraliste apres 30 heures de sevrage, et la thérapie a la mor-
phiney a été reprise. Lincident a entrainé des problemes de santé importants.

Erreur de prescription : surdosage de cytostatiques

« A I'népital on m’a prescrit quatre fois la dose de I'agent chimiothérapeu-
tique Venetoclax (4-0-0 au lieu de 1-0-0, comme en cas d’administration en
méme temps de Posaconazol). Je I'ai remarqué moi-méme, car 'emballage
de la pharmacie était tres grand. J'ai alors essayé sans succes de joindre

quelgu’un de la clinique. Par précaution, je n‘ai pris que 1-0-0 comme lors du
premier cycle. Le lendemain jai pu atteindre quelqu’un et clarifier le dosage.
Il n'est rien arrivé, mais it is established that when VEN is co-administered
with PCZ, its dose must be reduced by at least 75 % to ensure a safe, effective
and well-tolerated dosing regimen. »

Déclaration originale (traduite de I'allemand)

Prescription tardive d'une rotation de morphine

De la morphine est administrée a la patiente durant des mois, ce qui entraine un
délirium. En dépit des indications du fils et des soins palliatifs ambulatoires de la
nécessité d’'une rotation médicamenteuse, le médecin traitant persiste a dire que
le délirium est causé par la progression de la maladie. La rotation n'est effectuée
gu’aprés deux semaines, a la suite de quoi la patiente est a nouveau consciente et
lucide. Peu de jours aprés elle décéde a la maison.

Absence de prescription d’'un hypnotique

« A I'hopital je n'ai pas réussi a@ dormir pendant 48 heures. On ne m'a don-
né aucun médicament qui m'aurait fait dormir durant ces 48 heures. Ce n'est
gu’ensuite que j'ai regu un médicament qui m'a alors permis de bien dormir
pendant cing heures. Je me suis sentie abandonnée par le médecin de nuit. Je
lutte toujours contre des insomnies et des problemes psychiques parce que
je ne parviens pas a me sortir de la téte ce qui s'est passé et la négligence. »

Déclaration originale (traduite de I'allemand)
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Liens utiles pour les professionnel-le-s et les patient-e-s

Informations générales

» Bases juridiques pour le quotidien médical — Guide pratique, Académie Suisse des Sciences Médica-

» Dossier électronique du patient DEP (pour les professionnel-le's et les patient-e-s)

» Droits et obligations des patient(e)s, brochure d’'information, Organisation Suisse des Patients OSP

» Le droit a I'information, Droits des patients, Office fédéral de la santé publique OFSP (pour les profes-

» Les droits des patients en bref, dépliant, migesplus.ch, Croix-Rouge suisse CRS (pour les patient-e-s)

» Lessentiel sur les droits des patients, brochure, Office cantonal de la santé Geneve

» Patient safety rights charter, World Health Organization WHO (pour les professionnel-le-s)

» Traitements et soins : consentement libre et éclairé, Droits des patients,

Office fédéral de la santé publique OFSP (pour les professionnel-le-s et les patient-e-s)

Ressources pour réduire les risques liés a la sécurité de la médication

» Plan eMedi Suisse (pour les professionnel-le-s et les patient-e-s)

» Quick-Alert N° 56: Risque de surdosage di a des patchs de médicaments laissés en place,

» Quick-Info: Prévention des erreurs par les patient-e-s et leurs proches, Fondation Sécurité des

» Quick-Info: Remise de médicaments aux patient-e-s, Fondation Sécurité des patients Suisse

» Recommandations de dosage pour les enfants et les nouveau-nés, SwissPedDose (pour les

» Speak up, vidéo, Fondation Sécurité des patients Suisse (pour les patient-e's)

» Vos médicaments — en toute sécurité, brochure, Fondation Sécurité des patients Suisse

(pour les patient-e-s)

Programme national de mise en application relatif a la sécurité de
la médication : NIP-MedS

Entre avril 2025 et mars 2031, la Fondation Sécurité des patients Suisse réalise, sur mandat de la
Commission fédérale pour la qualité (CFQ), un programme national de mise en application relatif a
la sécurité de la médication. Ce programme de six ans a pour objectif de garantir et d'améliorer la
sécurité de la médication a I'échelle suisse et mettra I'accent sur trois axes prioritaires : la gestion
slre des médicaments a haut risque, la réduction des erreurs de médication
dues a une confusion et la gestion slre des médicaments et de la médica- ’ NIP-MedS
tion en cas de modification de la disponibilité des médicaments. Medication Safety
Informations complémentaires Nationl Implementation Programme
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mailto:info%40patientensicherheit.ch?subject=
https://patbox.ch/
https://leitfaden.samw.fmh.ch/fr/guide-pratique-bases-juridique/tables-des-matieres-guide-jur.cfm
https://www.dossierpatient.ch/
https://www.spo.ch/fr/actualites/brochure-dinformation-droits-et-obligations-des-patientes/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/medizin-und-forschung/patientenrechte/rechte-arzt-spital/1-recht-aufklaerung.html
https://assets.ctfassets.net/fclxf7o732gj/vKGgjNlKVMEYoocaIiEAc/3369351cc361a57c4c48f53e79c76b20/BAG_Patientenflyer_FR_241219.pdf
https://www.ge.ch/document/27816/telecharger
https://www.who.int/publications/i/item/9789240093249
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/medizin-und-forschung/patientenrechte/rechte-arzt-spital/2-freie-einwilligung-nach-aufklaerung.html
https://www.swissmedic.ch/swissmedic/fr/home/notre-profil/publications/video/meldung-uaw.html
https://www.swissmedic.ch/swissmedic/fr/home/medicaments-a-usage-humain/surveillance-du-marche/pharmacovigilance/patienten-innen.html
https://e-ordonnance.ch/
https://www.sgaim.ch/fileadmin/user_upload/Service/Palliative_Info/nl_palliativ_info_d_2_14.pdf
https://emediplan.ch/fr/
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2025/04/Quick-Alert_56_Patchs_de_medicaments.pdf
https://patientensicherheit.ch/fr/quick-info-prevention-des-erreurs-par-les-patients-et-leurs-proches/
https://patientensicherheit.ch/fr/quick_info-remise-de-medicaments-aux-patients/
https://db.swisspeddose.ch/fr/
https://www.youtube.com/watch?v=i803KuzRH9Q
https://patientensicherheit.ch/wp-content/uploads/2023/11/Bro_Web_Sicherer-Umgang-Medikamente_FR_231106.pdf
https://patientensicherheit.ch/fr/programmes-nationaux/nip-meds/

T

La Fondation Sécurité des patients Suisse publie régulierement les PatBox.ch News sur différents thémes
clés. Leur objectif est d'améliorer la visibilité des événements liés a la sécurité des patient-e-s du point de vue
des personnes concernées, a l'intention des prestataires de soins, et de sensibiliser ces derniers aux risques.

Les PatBox.ch News contiennent, en plus de nombreux exemples de déclarations, des liens vers des infor-
mations et des outils destinés aux professionnel-le's de santé et aux patient-e's. Ceux-ci peuvent vous et
vos patient-e-s aider a réduire les risques pour la sécurité des patient-e's en lien avec le theme clé concerné.
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Légende

Pour chaque exemple de déclaration il est possible de voir quel secteur de soins elle concerne et si un

groupe de patient-e's vulnérables est concerné.

Domaines de soins*

0000006000

Hopital (général/clinique spécial)
Clinique de réadaptation

Clinique psychiatrique

Soins de longue durée

Cabinet médical

Cabinet thérapeutique (psychothérapie,
physiothérapie, ergothérapie et logopédie)

Pharmacie

Soins a domicile
Service de sauvetage
Obstétrique

Transition des soins
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Groupes de patient-e-s vulnérables*

» Bébé/petit enfant
» Enfant/adolescent-e

» Patient-e avec un besoin de traitement
propre au genre

» Patient-e agé-e

» Patient-e en traitement palliatif

» Patient-e avec limitations cognitives

» Patient-e avec une limitation physique

» Patient-e/proches avec barriére
linguistique

* Les domaines de soins et groupes de patient-e's listés ici ne
sont pas tous représentés dans les exemples de déclaration
de cette PatBox.ch News. La liste des groupes de patient-e's

n'est pas exhaustive.
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