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Introduction

g 4

Objectif d'ici 2030 :

8% de I'empreinte carbone 12 186 tonnes de déchets MNU : “médicaments a réduction de 50% des
nationale dont 50% lié issus de médicaments usage humain inutilisés ou émissions de GES
I'industrie du médicament dont 400 tonnes en périmés détenus par les produites par les activités

Normandie particuliers” du systeme de santé
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Rapport “The Shift Project”

Groupe de réflexion visant a éclairer et influencer le débat sur les défis climatiques et énergétiques
Objectif : concevoir un programme destiné a libérer 'économie de sa dépendance aux énergies fossiles

et la rendre neutre en carbone d’ici 2050
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d’euros dépensé chaque année de boites de médicaments de tonnes de CO2 équivalent par
pour le marché francais du produites chaque année pour la an liés aux médicaments
médicament en ville et a I'nopital consommation francgaise consommeés en France

source : rapport final “Décarbonons les industries du médicament” - Juin 2025
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Rapport “The Shift Project”

Pourquoi agir ? Comment agir?

s ; Décarbonation du systeme de
Vieillissement de la population Scd Y

: . : santé
Evolution des thérapeutiques

.. : ) Diminution de la demande de soins
Déreglement climatique

et de prescription

source : rapport final “Décarbonons les industries du médicament” - Juin 2025



Thése de pharmacie

Cyclamed

Eco-organisme responsable de la collecte nationale des MNU a usage humain, périmés ou non, rapportés

par les particuliers dans leur pharmacie, et de leur valorisation

TRIER, APPORTER, PRESERVER

INFORMATIONS IMPORTANTES
POUR LA GESTION SECURISEE |
DES MEDICAMENTS NON UTILISES

B INTERDITS DANS LES CARTONS CYCLAMED
DY AT E 4
Fasli it & L
. . r : i

Senngue & siguie
A S,

Si vous avez des questions, contactez Cyclamed :
Par télephone : 01.46.10.97.50
Par mail : association@cyclamed.org

www.cyclamed.org 0500

66% des francgais jugent Cyclamed indispensable

31,5% de hors MNU dans la collecte

81% des francais rapportent leurs MNU en officine

Figure 1- Affiche & télécharger pour I'’équipe officinale concernant les déchets autorisés dans le carton Cyclamed
(source : www..cyclamed.org)

source : rapport d’activité de Cyclamed 2024
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Cyclamed

1. Trier

2. Collecter

cartons Cyclamed i
\ b la pharmacie médicaments |
BN pharmacie .f‘

3. Valoriser

Hocupérat on des cartons {}'\'.ldlrtl-t'd pledns of
remise de cartons vides & la pharmacie

Dépbt des cartons
dans les conteneurs / compacteurs
situds dani les agences
des grossistes

~

BEEEEE Figure 2 - Schéma explicatif du circuit des MNU de la pharmacie aux unités de valorisation énergétique
- 8 - (Source : Rapport d’activité Cyclamed 2024)

Eliminatbon par incinération
pour dclairer et chaulfer
des milllers de logemenits

Déplacement vors los
unites de valorisation
energetigue

source : rapport d’activité de Cyclamed 2024



These de pharmacie

Enquétes régionales MNU

Enquéte au prés des patients Enquéte en pharmacie

Décrire les pratiques et Qualifier et quantifier les MNU

comportements des patients rapportés par les patients dans les

normands vis-a-vis de la gestion et oharmacies d'officine normandes

du tri des MNU au domicile
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Enquétes régionales MNU

e Sensibilisation des patients
e Mettre en lumiere les impacts environnementaux liés aux résidus de médicaments

e Participation a la lere base de données sur le retour des médicaments
e Mise en avant du réle des 3 acteurs dans I'éco-responsabilité (médecin pharmacien, IDEL)

e Repérage des traitements interrompus ou inadaptés
e Réajustement des prescriptions

e Valorisation des résultats et communication locale/nationale



Thése de pharmacie

Enquéte aupres des patients

e Hommes et femmes de +18 ans, avec ou sans traitement chronique

e 14 questions ouvertes et fermées a réponses uniques ou multiples

e Dernier tri des MNU

e |dentification du patient, compréhension du mode de gestion et de
prise des médicaments au domicile, gestion des MNU

e Diffusion entre mars et aout 2025 via un QR code dans les salles

d'attente des cabinets médicaux et pharmacies dofficine

normandes
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Traitement ponctuel 336 (86,2 %)

Traitement chronique —39 (10 %)

Prescrits par Uhopital 17 (4.4 %)
Conseillés par pharmacien -64 (16,4 %)

Achetés « en autonomie » 133 (34,1 %)
Parapharmacie 63 (16,2 %)
Compléments nutritionnels 12,5 )
0 100 200 300 400

Douleur et/ou figvre
Troubles digestifs
Allergies

Toux, nez bouche, mal de gorge

Figure 4- Histogramme représentant la typologie de médicaments en « si Troubles du sommeil

besoin » a la pharmacie Circulation sanguine

Vitamines

Substituts nicotiniques

47 (1,5%
27 (6,6 %)

66 (16,1 %)

105 (25,7 %)

Enquéte aupres des patients

193 (47,2 %)

Figure 3 - Histogramme représentant la typologie de médicaments les plus jetés

287 (70,2 %)
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Enquéte aupres des patients

’——_-

// \\
Maijorité de 778,8% de MNU™,
® - I s I~
comprimeés rapportes a la
” M I
etgelules \\pharmame /

——————

Prescrit en doublon & Uhopital py 17 (4,2 %)

Trop de boltes dalivides | 145 (35,9 %)
Cublis de prise fréquents B 40 {g_g %}
Arrét de la prise du medicament | 166 (41,1 %)
Mauvaise tolérance  [IEEEEG_G_ 00 (12,4 %)
Médicaments périmés [, 209 (51,7 %)
Me vous appartenaient pas [ ENGTTBGE 32 {?,Ei %:I
Madification par professionnel IS 09 (17,1 %)

Figure 5 - Histogramme représentant les raisons de non-utilisation des MNU
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Enquéte aupres des patients

Plus de 80 ans

Entre 70 et 79 ans

Entre 60 et 69 ans [ HEEN—_—
Entre50 et 59 ans [ HEEIN—_— 2
H Non o
Entre 40 et49ans I | E _
m Oui o Oui
Entre 30 et 39 ans [N =
]
Entre 18 et 29 ans  IN—— g
= m Non
0% 20%  40%  60%  80%  100% o
< = ® Oui
MNU au domicile )
E Non
(4]
N
Figure 6- Histogramme croisant I'Gge des patients et la 5
présence de MNU au domicile
0% 50% 100%
Pourcentage de malades chroniques avec traitement régulier
LeS popu |qtions jeu nes conserve Nt Figure 7- Histogramme croisé du pourcentage de

malades chroniques en fonction de la présence de MNU

plus de MNU au domicile au domicile.
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Plus de 80 ans

Entre 70 et 79 ans

Entre 60 et 69 ans

Entre 50 et 59 ans

Age

Entre 40 et 49 ans

Entre 30 et 39 ans

Entre 18 et 29 ans

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Type de meédicaments jetés

Enquéte aupres des patients

B Compléments nutritionnels

B Médicaments achetés "en autonomie" a la
pharmacie

m Médicaments conseillés par le pharmacien

B Meédicaments prescrits par l'hopital en doublon
de votre traitement de ville

m Parapharmacie

B Traitement chronique prescrit par votre
meédecin (exemple : médicaments pour la

tension, asthme, diabéte...)
B Traitement ponctuel prescrit par votre médecin

(exemple : médicaments pour la grippe,
antalgiques ...)

Figure 8 - Histogramme croisant la typologie de médicaments jetés et I'adge
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Enquéte aupres des patients

e Vieillissement - + pathologies chroniques - - MNU au domicile
e Contrdle plus fréquent des stocks chez les personnes dgées

e MNU : traitement prescrit occasionnellement par le médecin

Biais de I'étude :

e Diffusion uniquement par QR code

e Surreprésentation de la population des 18-59 ans

e Etude déclarative
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Enquéte en pharmacie

e 1 semaine choisie librement entre mi-avril et fin mai 2025

e Dans les officines normandes

e Répertorier dans un tableau Excel tous les médicaments rapportés en
pharmacie par les patients et jetés via Cyclamed

e 2 parties:

1. Présentation de la pharmacie : nom, coordonnées, date, nombre de patients
ayant rapportés des MNU, nombre de patients moyen chaque jour

2. Recueil des données : poids MNU/hors MNU, code CIP, nombre d'unités,

altération et péremption

e Diffusion via URPS pharmacien et étudiants de 6eme année officine
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Enquéte en pharmacie

85 pharmacies participantes

Nombre de Nombre de
pharmacies pharmacies Taux de réponses
répondantes installées
Calvados (14) 14 205 6%
Eure (27) 20 139 14%
Manche (50) 11 133 8%
Orne (61) 5 83 6%
Seine-Maritime (76) 35 336 10%
Normandie 85 896 10%

Tableau 1- Synthese des taux de participation a I'enquéte en pharmacie par département
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Enquéte en pharmacie

BETABLOQUANTS
ANTIDIARRHEIQUES, ANTI-INFLAMMATOIRES ET ANTI-INFECTIEUX...
ANTI-INFLAMMATOIRES ET ANTIRHUMATISMAUX
AGENTS MODIFIANT LES LIPIDES
MEDICAMENTS DU DIABETE
MEDICAMENTS AGISSANT SUR LE SYSTEME RENINE-ANGIOTENSINE

MEDICAMENTS POUR LES TROUBLES DE L'ACIDITE

MEDICAMENTS POUR LES DESORDRES FONCTIONNELS GASTRO-INTESTINAUX

PSYCHOLEPTIQUES

ANALGESIQUES

o

5000 10000 15000 20000 2500

Figure 10- Histogramme représentant les 10 classes médicamenteuses les plus retrouvées dans le
carton Cyclamed durant la semaine de collecte
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Enquéte en pharmacie

DCI Nombre d’unité thérapeutique recueillie
PARACETAMOL 6 328
PARACETAMOL + PSYCHOLEPTIQUES 4197
METFORMINE 3943
TRAMADOL 3711
CHLORPROMAZINE 3 455
TRAMADOL + PARACETAMOL 3242
PHLOROGLUCINOL 3127
LEVOTHYROXINE SODIQUE 2 920
FUROSEMIDE 2401
CHLORURE DE POTASSIUM 2 307

Tableau 2 - Les 10 molécules les plus rapportées en pharmacie durant cette enquéte
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Enquéte en pharmacie

80,6% de comprimeés et gélules

22,61% de boites completes et non
périmées
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Enquéte en pharmacie %, ~ |

AN

1. Les situations génératrices de MNU 2. Optimiser la dispensation
e Déces e Délivrance & l'unité (antibiotiques,
e Peurs de manqguer antalgiques)

e Changements de traitement/ e Limiter les quantités délivrées

: : e Limiter les délivrances systématiques
observance imparfaite

apres hospitalisation



3. Améliorer le suivi patient

Bilan de médication afin d’identifier la non-
observance et le surstock

Dialogue systématique au comptoir
Encourager les aidants a vérifier les
armoires a pharmacie avant de renouveler

Prévention sur le “gaspillage”

\ v/

4. Organisation de la collecte et du tri

e Informer les patients de retirer cartons +
notices avant de rapporter les MNU

e Encourager les retours réguliers

e Sensibiliser sur ce qui rentre ou non dans le

périmetre Cyclamed
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Enquéte en pharmacie

<
-
| |

5. Propositions systémiques

e Réintroduction dans le circuit officinal de boites
non entamées et non périmées (nécessité d’'un
cadre juridique)

e Valorisation humanitaire : associations, dons

e |nciter les médecins a une déprescription
raisonnée

e Conditionnement unitaire
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Enquéte en pharmacie

m

P

b

b

Volume : Valeur: Poids : Empreinte carbone
65 502 unités 09785,37€ 550,2 kg 21753,21kgCO2e
collectées

Figure 11- Schéma de synthése de I'enquéte en pharmacie (pour les 85 pharmacies participantes)

Biais de I'étude :

e Variabilité selon la période choisie

e Prix libres pour certains médicaments

e Facteur d’émission global pour le calcul de I'empreinte carbone
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Enquéte nationale a ’hopital

résultats extraits de I'enquéte nationale « médicaments a I’'hdpital, pourquoi et combien on jette ? »
menée par RésOmédit et le C2DS , publiés dans le dossier presse

e Evaluer quantitativement et qualitativement les déchets issus des médicaments (DIMED)
e identifier les motifs d’élimination de ces DIMED
e Estimer I'impact économique et 'empreinte carbone associés aux DIMED

e durée:7jours
e PUI et services volontaires

¢ |dentifier des actions en vue de réduire ce volume de DIMED
e Rapport Charge et produits de la CNAM - économie de 425M € sur les médicaments en 2025
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Enquéte nationale a ’hopital

résultats extraits de I'enquéte nationale « médicaments a I’'hépital, pourquoi et combien on jette ? »
menée par RésOmeédit et le C2DS , publiés dans le dossier presse

DIMED les plus jetés dans les services
. psycholeptiques, analgésiques et
psychoanaleptiques

21% des traitements jetés en volume
sont des traitements personnels

¥s des DIMED en volume sont des
meédicaments périmés

210 établissements

S
| vome Jl  vaeor Qi poos JN SGEON

O
252 246 707 591 euros 2.14 tonnes 121.9 tonnes
UCD collectées CO2eq
fr=210] (n=202]
(=210 (n=210]

Figure 12- Schéma de synthése des résultats de I'enquéte a I'hépital (Source : dossier
presse « médicaments & I'hépital, pourquoi et combien on jette ? »)
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Enquéte nationale a I’hopital

leviers :

e pour les périmés : inventaires réguliers, allonger les durées de conservation ...
e pour les traitements personnels : expérimenter 'usage des traitements de ville d

I'nopital

Biais de I'étude :

e |ncertitude liée aux facteurs d’émission de la base de données Ecovamed

e Surreprésentation des établissements publics

e Biais de sélection
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Outils et leviers

e S‘assurer du bon usage du médicament : indications, dose et durée de traitement
e Impliquer le patient dans sa prise en charge pour favoriser 'adhésion

e Pertinence de la prescription et balance bénéfice-risque
e Réévaluation fréequente des prescriptions médicamenteuses

e Choix d'un médicament entrainant une moindre contamination
e Sensibilisation des patients a I'importance de rapporter leurs MNU en pharmacie

e Privilégier : des molécules aux doses journalieres les plus faibles, les spécialités combinées
e Privilégier les formes orales seches
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Relocalisation des industries Décarbonation des pays

dans un pays ou le mix producteurs notamment la

électrique est moins carboné Chine etl'Inde
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Outils et leviers

Responsabilisation des patients

Importance de son traitement et de
sa posologie

Sensibiliser sur 'organisme de collecte
des MNU : Cyclamed
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Conclusion

=2

]

81% des patients Traitements aigus
normands conservent des principalement jetés :
MNU au domicile antalgiques et

psycholeptiques

En Normandie :
302 tonnes/an
55 M €/an
11 923 tCO2eqg/an

295

Actions collectives:
médecins, pharmaciens,
IDEL et patients en lien
avec les institutions



Merci pour votre
attention !




