"Demain, je rentre dans mon établissement avec le kit de mise en place de la concil, quelles
sont mes propres forces et faiblesses pour cette mise en place et dans mon environnement,
quelles Opportunités et menaces? "

FORCES

J’ai une bénéficié d’une formation théorique et pratique sur la CTM : je suis devenu « garant
et pilote » de la mise en ceuvre de la CTM dans mon ETS/région

J’ai recueilli des exemples de supports, de mises en situation, des cas d’école que je peux
présenter a mon institution et mon équipe

J’ai participé a des échanges collaboratifs décrivant des exemples de mise en place réussie,
des difficultés rencontrées avec leurs facteurs de succés

Je pourrais continuer ces échanges avec les professionnels rencontrés lors de la formation

FAIBLESSES

L’implémentation de la CTM doit étre adaptée a mon ETS (selon existant/pas de recette)
Je vais avoir des difficultés a « franchir le pas » pour la mise en pratique
Je dois trouver les clés de la réorganisation, les clés du ciblage (patient/US)

OPPORTUNITES

Il faut intégrer la CTM dans le parcours de soins médicamenteux du patient

La mise en ceuvre de la CTM doit étre institutionnalisée en S'appuyant sur la culture sécurité
de I'établissement, la future Loi santé, les actions de communication autres ETS ayant déployé
laCTM

Je dois montrer I’impact

Je dois impliquer et fédérer les professionnels de santé de ville autour de la CTM

MENACES

Ma mise en ceuvre peut échouer si :

- Non adhésion de I’ensemble de 1’équipe PUI/ US/ ville
- Réticence de la direction

- Délai entre formation et mise en pratique

- Sl non adapté



