
Prescription appropriée en biologie clinique
causes, impacts et solutions

Dr Luigi Devis

16 octobre 2024 Symposium du LHUB

  



La biologie clinique, incontournable des soins de santé

Hallworth Clin Chem 2015 Lippi Ann Transl Med 2017 INAMI 2023

des décisions médicales influencées par la biologie clinique

70%



L'utilisation des tests de laboratoire est en augmentation rapide

Diversité des tests

Accessibilité accrue

Automatisation massive

Diminution des prix des tests

Testing décentralisé

Complexité nosologique

Médecine défensive

Mrazek Clin Chim Acta 2020 Lippi Ann Transl Med 2017 

Image d'illustration



Les technologies abordables 
ont tendance à être utilisées de manière inappropriée

Lewis & Foreman Int J Technol Assess Health Care 1997



La prescription appropriée est un phénomène fréquent

Zhi PLOS One 2013

1 test sur 3 
est considéré 

comme inapproprié



La prescription appropriée est un phénomène (très) fréquent

Zhi PLOS One 2013 Cadamuro Clin Biochem 2018

1 test sur 3 
est considéré 

comme inapproprié

60%
des tests classiques dʼhématologie

70%
des tests classiques de biochimie



La prescription appropriée est un phénomène (très, très) fréquent

Zhi PLOS One 2013 Cadamuro Clin Biochem 2018 Devis Hämostaseologie, in process)

1 test sur 3 
est considéré 

comme inapproprié

60%
des tests classiques dʼhématologie

70%
des tests classiques de biochimie

Certains tests d'hémostase

8090%
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Quoi ?
Inappropriateness



Qu'est-ce qu'un test inapproprié ?

Une définition universelle et précise n'existe pas

Des essais de définitions dans la littérature...

— “a test that does not alter the management of the patientˮ
— “the tipping point when harms exceed benefitsˮ
— “a test which result is normalˮ
— “a test not compliant with guidelines or guidanceˮ
— “a test not compliant with self-referencesˮ
— “based on expert opinionˮ

... avec forces et faiblesses de chaque définition

Devis Ann Intensive Care 2024

Lundberg, JAMA 1998
van Walraven & Naylor, JAMA 1998
Fryer & Smellie, J Clin Pathol 2013

Hauser & Shirts, Am J Clin Pathol 2014
Mikhaeil, J Anesth 2017

Ferraro & Panteghini, Clin Biochem 2017 



Le caractère approprié ou inapproprié d'un test
varie en fonction de facteurs multiples, 

tels que cliniques, biologiques, techniques, logistiques, etc.,
et doit faire l'object d'une évaluation au cas par cas.



La prescription appropriée comme juste milieu
entre sur- et sous-utilisation



Un cadre pour l'appropriateness : le paradigme des "6R"

Luigi Devis, NLAST based on Lippi & Mattiuzi Pol Arch Med Wewn 2015



Quand ? Qui ?
Caractéristiques et causes



321

Principales caractéristiques de la prescription inappropriée

Zhi PLOS One 2013

Méta-analyse de 1997 à 2012
132 tests différents*
1,600,000 tests évalués
* la microbiologie nʼest pas évaluée dans cette étude

20%
Sur-utilisation

40%
Sous-utilisation

44%
Tests initiaux

8%
Tests répétés

10%
Volume important

20%
Volume = moyen

30%
Volume faible



Principales causes de la prescription inappropriée

1 Accessibilité et diversité des tests 

2 Manque de ressources : personnel, temps

3 Fausses croyances, résistance au changement, et manque global d'éducation aux tests 

4 Manque de feedback

5 'Panel testing', fiches préremplies

6 Médecine défensive

Mrazek Clin Chim Acta 2020 Lippi Ann Transl Med 2017 VanSpronsen Lab Med 2023 Vrijsen Ann Med Surg 2020



En bref,

La prescription inappropriée est un phénomène fréquent : 1 test sur 3

Les causes sont multiples et complexes

Il n'existe pas de définition précise et universelle : cas par cas

Un cadre peut être donnée par le paradigme "6R"

La sous-utilisation est une forme plus souvent négligée de prescription inappropriée



Pourquoi ?
Conséquences



Trois grand impacts de la prescription inappropriée

Devis J Appl Lab Med 2024

"Triple bottom line"
3Ps

People
Impact médical/humain

Profit
Impact économique

Planet
Impact environnemental



People impact sur les patients et le personnel soignant

Devis J Appl Lab Med 2024



Profit impact économique

Tamburrano PLOS One 2020 van Walraven & Raymond (Clin Chem 2021 Garay PLOS One 2021 Devis J Appl Lab Med 2024

86,000€
/mois

en tests non-nécessaires

83,000,000 US$
/an

épargnés à lʼéchelle nationale 
en procédant au test !

14 à 36,000,000 CAN$
/an

en tests redondants inappropriés



Planet impact environnemental

Malik Resourc Conserv Recycl 2021 Breth-Petersen BMJ Open 2022 Devis J Appl Lab Med 2024

12% de lʼeau

8% des déchets

9% de lʼémission carbone

étude sur les tests de  
vitamine D en Australie

76% de tests inappropriés

87M AUS$ de surcoûts à Medicare /an

42,000 kg CO2e émis soit

x5



L'impact environnemental des tests est essentiellement pré-analytique

McAlister Med J Aus 2020



Devis J Appl Lab Med 2024



Les conséquences de la prescription inappropriée
se renforcent dans un cercle vicieux



La prescription inappropriée a un triple impact : 

— médical/humain : people
— économique : profit
— environnemental : planet

La prescription inappropriée est associée avec une morbi-mortalité plus importante

Elle représente un poids financier important pour les systèmes de soins de santé

L'impact environnemental de la prescription inappropriée est global et 'pré-analytique'

Ces impacts sont interconnectés de manière complexe

En bref,



Comment ?
Solutions



Intervenir pour réduire le phénomène

Intervention Toute action mise en oeuvre pour réduire la prescription inappropriée



Plusieurs types d'intervention existent

Devis Ann Intensive Care 2024

1 2 3

4 5 6 7

Education Guidance
Audit & 

Feedback

CPOE Gatekeeping Multifaceted AI/ML



Ces interventions ne sont pas toutes utilisées avec la même fréquence

Devis Poster RBLSM 2023 Devis Ann Intensive Care 2024



Ces interventions varient par leur efficacité et facilité d'implémentation

Devis Poster RBLSM 2023 Devis Ann Intensive Care 2024

Education

Guidance

Audit & Feedback

Gatekeeping

CPOE

Multifaceted

Feasibility
Efficacity on 

tests reduction
Persistance

over time
Cost

effectiveness
Patient
safety



Devis Ann Intensive Care 2024

1 2 3

4 5 6 7

Education Guidance
Audit & 

Feedback

CPOE Gatekeeping Multifaceted AI/ML

2



Une simple intervention de type gatekeeping sur l'urée
peut modifier significativement le comportement de prescription

Devis Clin Chem Lab Med 2024

1er mars, 2023
No BUN test will be reimbursed 

in patient with 
eGFR  30 mL/min/1.73m²
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Une simple intervention de type gatekeeping sur l'urée
peut modifier significativement le comportement de prescription

Devis, Gatekeeping> (in preparation)

Devis Clin Chem Lab Med 2024



Intervenir pour la prescription appropriée 
induit un cercle vertueux de conséquences

Devis J Appl Lab Med 2024



Des interventions efficaces existent pour réduire la prescription inappropriée

Ces interventions sont de différents types, avec leur forces et faiblesses respectives

Les interventions mutlifaceted sont les plus efficaces

De simples interventions sont facilement actionnables et donnent des résultats rapides

En bref,



Et maintenant ?



Et maintenant ?

1 La prescription inappropriée est un phénomène fréquent

2 La prescription inappropriée a des conséquences directes et indirectes à trois niveaux 

3 Des solutions efficaces, simples, et sûres, existent pour rendre la prescription plus appropriée

4 Chaque geste compte
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