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Une enquête en ligne est réalisée auprès des 
pharmaciens hospitaliers belges des hôpi-
taux possédant un service de code «NIC» 
entre le 28/1 et le 4/3/2022. Ensuite, des 
visites standardisées de 3 de ces hôpitaux 
sont organisées.
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intRoduction
La nutrition parentérale est un standard de 
soins en néonatalogie chez les patients pré-
maturés et nés à terme.

Les mélanges de nutrition parentérale 
peuvent être industriels, produits à l’hôpi-
tal ou dans un centre de compounding ; ces 
deux derniers sont soit standardisés soit  
individualisés. Les recommandations et 
études internationales privilégient l’utili-
sation de mélanges standardisés chez la  
majorité de patients, ils permettent une 
meilleure gestion des paramètres pharma-
ceutiques et des ressources ainsi qu’une 
diminution des erreurs [1, 2, 3]. Les poches 
industrielles constituent une alternative à 
ces mélanges, mais nécessitent des ajouts 
complémentaires pour adapter leurs com-
positions [4].

En Belgique, l’A.R. du 30 septembre 2020 
impose de nouvelles normes de qualité pour 
la production pharmaceutique hospitalière : 
normes PIC/S [5].

Aucune donnée belge sur les pratiques de 
nutrition parentérale en néonatologie n’est 
actuellement disponible. Nous avons voulu 
évaluer ces pratiques de préparation de la 
nutrition parentérale en néonatologie et la 
conformité actuelle des normes PIC/S des 
hôpitaux belges pour cette activité.

conclusion
Il n’y a pas de consensus belge de nutrition parentérale en néonatologie et chaque hôpital travaille 
différemment avec des mélanges qui leur sont propres. Le partage d’informations pourrait faciliter 
et standardiser cette prise en charge au niveau national. La mise en place des PIC/S pour la pro-
duction de la nutrition parentérale n’est pas encore effective et nécessite de nombreux investisse-
ments en infrastructures, développements et documentations dans les hôpitaux belges.
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résultAts 
et Discussion
Taux de réponse : 13/19 hôpitaux

     

Répartition du type de nutrition parentérale  
utilisée en néonatologie, dans les hôpitaux belges

Industrielle
6/13
46%

Individualisée
3/13
23%

Standardisée
4/13
31%

          

Répartition géographique du type de nutrition parentérale utilisée
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Les pharmacies délivrent majoritairement des poches prêtes à l’emploi (11/13). Le temps moyen 
consacré à cette activité varie entre 21 à 30,5 minutes/poche.
Les contrôles qualité, documentations et temps consacrés sont très différents d’une institution à 
l’autre. Les circuits et méthodes utilisés satisfont les hôpitaux (12/13). Les normes PIC/S ne sont 
actuellement respectées que par un seul hôpital et constituent un défi pour tous les centres, seuls 
3 hôpitaux travaillent actuellement dans des environnements de classification conforme.
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