
anap.fr · Bonnes pratiques · page 1 / 3

Généralités

Objectif :

Décrire les modalités de prescription, de dispensation, d’administration et de surveillance des traitements à base
d’Eptinezumab (VYEPTI®) flacon 100mg/1mL

Organisation d’une filière autour de la poursuite des cures de VYEPTI à domicile, en HAD, pour les patients migraineux ayant
déjà reçu des cures en HDJ prescrites par le spécialiste hospitalier.

Etapes de mise en oeuvre
- Réception de la demande d'HAD pour cure de VYEPTI selon formulaire type.
- Circuit d'évaluation dédié pour les cures itératives en HAD avec planification des cures.
- Protocole de stockage, préparation et administration à domicile.
- Tableau de suivi de la tolérance de la cure.
- Mallette d'urgence à prévoir à domicile.
- Questionnaires sur le suivi de la pathologie migraineuse à remplir par la patiente pendant la cure.
- Courrier de sortie type avec les questionnaires en annexes.
- Reconduction de la cure en HAD.

Essaimage

Les principaux leviers

- Validation financière du CODIR.
- Temps IDEC pour la perfusion à domicile.
- Relation de confiance avec les neurologues référents des
patients atteints de migraine.

Les principaux freins

- Reconduction des cures à 12 semaines et anticiper la date
car ces patients sont très souvent dans la vie active (ne pas
prévenir au dernier moment de la cure).
- Modalités financières

Témoignages

Pas de per te d 'e f f icac i té  avec une pr ise en charge à domic i le .
Retours positifs surtout lorsque les cures sont programmées en avance.

--- ---, Neurologue au CHU

Contact

Une question ? Besoin d'informations ? Contacter l'établissement :

js.grelu@3gsante.fr

Les ressources

Protocole de traitement par Eptinezumab (VYEPTI)
en HAD

Sanitaire Date de publication : 7 mai 2026
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L'établissement

Date de mise en œuvre : 1 juillet 2025

Durée du projet : 3 mois

3G SANTE 30900

Type de structure : Sanitaire / Privé à but lucratif

Obligation réglementaire : Non

Déclenchement
La forte hausse d'activité de l'HDJ Migraine du CHU

Temps

Programmation des cures et centralisation des
demandes

A
considérer

Personnel (équipe projet, déploiement...)

1 IDEC référent +/- 1 médecin référent
A
considérer

Des compétences en interne

Formation par le laboratoire possible
Peu

Des compétences externes (prestations
externes)

HDJ de neurologie réalisant des premières cures de
VYEPTI

A
considérer

Des équipements, du matériel

Pompe de perfusion, filtre 0.2micro
Peu

Des financements (internes et externes)

Produit sur liste des coûteux mais équilibre financier
fragile

Beaucoup

Parties prenantes associées

Direction

Administration

Services techniques

Professionnels

Bénéficiaires

Tutelles

Conditions de succès

Projet inscrit dans la politique de
l'établissement

La mise en oeuvre

Facilité de mise en oeuvre

7/10

Remplace une pratique
existante
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Les impacts

Sur l'environnement : Non évalué

Sur les professionnels : Impacts positifs

Formation à un nouveau traitement

Sur les usagers : Impacts positifs

Retours positifs

Sur l'organisation : Impacts positifs

Création d'une équipe dédiée

Sur le
médico-économique :

Impac ts
négatifs

Produit sur liste des coûteux mais équilibre financier
fragile


