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prescription de statines de haute intensite conformement
aux recommandations
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Malgré leur efficacité dans la réduction du cholestérol associé aux lipoprotéines de faible densité (LDL-C) et du risque de
maladie cardiovasculaire, ainsi que leur préconisation comme traitement par les directives nationales en matiere de cholesteérol,
les statines de haute intensité sont sous-utilisees chez les adultes présentant un LDL-C 2190 mg/dI. Le programme SureNet de
Kaiser Permanente utilise la surveillance électronique pour identifier les patients présentant des lacunes en matiere de depistage
et de traitement, y compris la prescription de statines. Kaiser Permanente Southern California (KPSC), un systeme intégré de
prestation de soins comptant plus de 4,8 millions de membres, a mis en ceuvre une initiative de sécurité en avril 2019. Cette
initiative, le programme SureNet « High LDL-C Statin Start », utilise des algorithmes pour analyser les dossiers médicaux
électroniques afin d'identifier les adultes dont le LDL-C est 2190 mg/dl et qui nont pas pris de statines au cours des deux a six
derniers mois. Les prescriptions de statines a haute intensité et les bilans lipidiques sont automatiquement soumis a l'approbation
du prestataire de soins primaires. Les gestionnaires de soins avertissent ensuite les prestataires de soins primaires des patients
dont les ordonnances sont en attente d approbatlon Aprés approbation, des courriers sont envoyés aux patients pour les informer
qu'ils doivent récupérer leur traitement a base de statine et quiils bénéficient d'un suivi de laboratoire.

En collaboration avec les responsables du programme SureNet de KPSC, y compris des responsables en médecine de laboratoire
clinique, en pharmacie, en gestion des risques liés au cholestero|/ma|ad|es cardiovasculaires et des scientifiques du service de
recherche et d'évaluation, une étude avant/apres a été menée pour déterminer si le programme SureNet améliorait l'initiation
aux statines et les résultats des analyses de laboratoire. La mise en ceuvre du programme SureNet a permis d'améliorer de 36 % la
validation des ordonnances de statines de haute intensité, tout en augmentant la probabilite que les patients se soumettent aux
ordonnances de statines (augmentation relative de 32 % de la prise en charge des ordonnances). Il est important de noter que
les patients étaient également plus enclins a effectuer un suivi du cholestérol (amélioration relative de 41 %) et 21 % plus enclins
a réduire leur taux de cholestérol LDL. Il convient de noter que les cliniciens ont également estimé que le programme était
bénéfique, sans pour autant augmenter leur charge de travail, et ont méme suggéré daméliorer la sensibilisation au programme
afin d'en accroitre l'impact. Enfin, les enquétes menées aupres des patients ont réevélé l'utilité dune communication électronique
sur les médicaments et les analyses, et ont suggére d'augmenter la fréquence des rappels afin d'en améliorer l'efficacité.

Dans l'ensemble, le programme SureNet a permis d'améliorer les ordonnances, leur exécution, le suivi en laboratoire et la réduction
du taux de cholestérol LDL. Loptimisation de ladhésion des médecins aux directives thérapeutiques et de I'adhésion des patients
au programme devrait permettre de réduire les taux de LDL-C, améliorant ainsi le bien-étre.
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