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Résumé

Objectif : L’article vise a décrire et & comparer ’'organisation de la santé, de la formation et de I’exercice de la pharmacie
hospitaliére en Suisse romande et au Québec.

Méthode : Un panel d’experts a été créé pour faire I’état des lieux. Des données ont été recueillies afin de décrire 'organisation
de la santé, la formation requise pour exercer en pharmacie d’officine et hospitaliére et ’exercice de la pharmacie en Suisse
romande et au Québec.

Résultats : Parmi les similitudes, on note un systéme de santé avec un financement mixte, une formation de base pour
devenir pharmacien et une complémentaire pour exercer a I’hopital. Parmi les différences, on note un recours accru au
privé en Suisse, un encadrement accru de l'organisation et de I’exercice par des processus d’évaluation au Québec, des
formations plus diversifiées en Suisse et plus courtes au Québec. La pharmacie clinique est davantage développée, et les
effectifs sont plus nombreux au Québec.

Conclusion : En dépit des besoins similaires des populations en matiere de services et de soins pharmaceutiques, plusieurs
différences persistent entre les deux juridictions entourant I'organisation de la santé, la formation requise pour devenir
pharmacien hospitalier et I’exercice de la pharmacie. Ces comparaisons peuvent contribuer aux échanges, aux discussions et
al'identification des meilleures occasions pour assurer des soins pharmaceutiques utiles, pertinents et opportuns a nos patients.

Mots clés : enseignement de la pharmacie, pharmacie d’hépital, pratique pharmaceutique, pratique professionnelle
institutionnelle, Québec, Suisse romande

Introduction intéressant de comparer les avancées quant au cadre

, ) ) o ) juridique, a la formation et a I’exercice entre différents pays.
L'exercice de la pharmacie est en pleine évolution dans le

monde!. Cette transformation est notamment liée 4  Dans le cadre d'un stage d’exposition a la recherche

I’évolution du cadre juridique au sein de plusieurs pays, a
I'utilisation croissante de médicaments, aux changements
apportés a I'organisation des systemes de soins de santé, a
la formation clinique accrue des pharmaciens, a la
publication de preuves relatives aux réles et retombées de
l’activité pharmaceutique et aux besoins de la population®.

Bien que les données probantes aient souvent une portée
internationale, il revient a chaque pays ou autorité juridique
de profiter de I’expertise du pharmacien et de ses
collaborateurs. Comme la transformation de la pratique
pharmaceutique est variable d’un pays a l’autre, il peut étre

évaluative en pratique pharmaceutique, nous nous sommes
intéressés a I’évolution de la pratique pharmaceutique dans
la francophonie en Suisse romande et au Québec.

Méthode

Il s’agit d’un état des lieux, 'objectif principal étant de décrire
et de comparer l'organisation de la santé, de la formation et
de I'exercice de la pharmacie en Suisse romande et au Québec.

Un panel d’experts a été créé. Il est composé de deux
assistantes de recherche (EB, IB), deux pharmaciens suisses
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(FS, PB) et d'un pharmacien québécois (JFB). Son role était
de repérer les différents aspects de I'organisation de la santé,
de la formation et de la pratique pharmaceutique, de
proposer les principales sources d’information nécessaires
et de commenter les données recueillies.

Dans un premier temps, nous avons consulté les principaux
sites gouvernementaux afin de décrire l'organisation de la
santé en Suisse romande et au Québec. Les variables
suivantes ont été colligées : systeme politique, population et
organisation du systeme de santé (financement, dépenses
en santé, travailleurs de la santé, assurance hospitalisation,
assurance médicale, assurance médicament, nombre
d’établissements de santé, nombre de lits de soins de courte
durée par million d’habitants, principal organisme
certificateur des établissements de santé).

Dans un deuxiéme temps, nous avons consulté les sites Web
d’un établissement universitaire dans chaque pays, soit celui
de la Section des sciences pharmaceutiques de Genéve en
Suisse et celui de la Faculté de pharmacie de I'Université de
Montréal au Canada, afin de décrire la formation requise pour
exercer en pharmacie hospitaliere. Les variables suivantes
ont été colligées : programme, durée, nombre de crédits et de
semestres, modalités de sélection pour I'entrée au programme,
provenance des candidats, type d’enseignement (facultaire et
en milieu de stage), examen de synthese.

Dans un troisieme temps, nous avons mené une recherche
documentaire afin de décrire I’exercice de la pharmacie. La
recherche a été effectuée sur Google, Google Scholar,
PubMed et dans des revues professionnelles ciblées au sein
de chaque pays. Les variables suivantes ont été colligées :
autorité réglementaire, inspection professionnelle, nombre
de pharmacies, de pharmaciens et de personnel technique,
activités, répartition du temps, reconnaissance de
spécialisation.

Seules des données descriptives ont été colligées.

Résultats
Systéme politique, population et systéme de santé

La Suisse est une confédération qui compte 26 cantons :
quatre cantons totalement francophones (Genéve, Vaud,
Jura, Neuchatel), trois cantons bilingues (Fribourg, Berne,
Valais) et 19 cantons et demi-cantons alémaniques ou
autres?. En 2022, la population de la Suisse était de 8 738 791
habitants, dont 2 265 449 en Suisse romande®*. La Suisse
comporte deux paliers de compétence (lois fédérales et lois
cantonales). Par exemple, le médicament est de compétence
fédérale tandis que l'organisation de la santé et ’exercice
de la pharmacie sont de compétence cantonale®.

Le Canada est une confédération qui compte 10 provinces
et trois territoires. En 2023, la population du Canada était
de 40 097 761 et celle du Québec, de 8 787 600 habitants®’.
Le Canada comporte deux paliers de compétence (lois
fédérales et lois provinciales). Par exemple, le médicament
est de compétence fédérale tandis que l'organisation de la
santé et I’exercice de la pharmacie sont de compétence
provinciale (p. ex. : Québec)®.

Le tableau I présente un profil de 'organisation de la santé
en Suisse romande et au Québec.
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Formation de base et complémentaire en pharmacie

Le parcours scolaire préuniversitaire dans les deux entités
juridiques est similaire.

En Suisse romande, la scolarité compte le primaire (de I’dge
de 4 a 12 ans), le secondaire (de I’Age de 12 a 14-15 ans, selon
le canton), le collégial (de 14-15 a 17-20 ans, selon le canton).
En Suisse, toute personne ayant réussi ses études collégiales
peut commencer des études en pharmacie, sans sélection a
I'entrée. La premiére sélection des étudiants est effectuée
apres la premiere année de scolarité universitaire. Les études
peuvent se faire en Suisse allemande (Ziirich, Berne ou Bale)
ou en Suisse romande (Geneve, Neuchatel ou Lausanne pour
la 1" année uniquement). A Genéve, un master en pharmacie
est offert pour ceux qui se dirigent en pratique pharmaceutique,
tandis qu'un master en sciences biomédicales prépare a
I'industrie. A Ziirich ou a Bale, il est possible de faire un
master en sciences pharmaceutiques, qui permet de se
préparer plus particuliérement a une carriere en industrie.
Dans chacune des facultés, le programme est établi
individuellement, mais il suit le méme plan de base (catalogue
des objectifs de la confédération ou OFSP) afin d’atteindre des
compétences équivalentes a la fin du master??.

Au Québec, la scolarité comporte la maternelle (de 4 a 5 ans),
la suite du primaire (de 6 a 11 ans), le secondaire (de 12 a 16
ans) et le collégial (de 17 a 19 ans). Il est possible de faire une
demande d’admission au programme de doctorat
professionnel en pharmacie aprés avoir obtenu un diplome
d’études collégiales ou apres une ou plusieurs années dans
un autre programme universitaire. Une sélection des
étudiants est effectuée avant le début du programme de
formation. Les études peuvent se faire a I'Université Laval ou
a1'Université de Montréal. A la fin de la 4° année, les étudiants
en pharmacie du Québec peuvent exercer en officine, en
établissement de santé non universitaire en cas de pénuries
de ressources, en centre d’hébergement de soins de longue
durée (CHSLD) ainsi qu’en groupe de médecine familiale.

Le tableau Il présente un profil de la formation requise pour
devenir pharmacien.

En Suisse romande, un pharmacien ayant réussi I’examen
fédéral de fin de 5¢ année peut pratiquer en officine et a ’hopital,
mais ne peut pas étre nommé responsable d’une pharmacie.
Pour devenir responsable, que ce soit en officine ou en hopital,
il doit suivre une formation de deuxieme cycle additionnelle,
qui est de plus en plus recommandée pour tout pharmacien
souhaitant exercer en établissement de santé. L'Université de
Geneve offre une formation de trois ans maitrise universitaire
d’études avancées (MAS) en pharmacie hospitaliére qui permet
ensuite au candidat de se présenter a I'examen fédéral pour
I'obtention du titre de formation postgrade hospitaliere (FPH)
de pharmacien d’hépital. Deux ou trois candidats commencent
cette formation chaque année. Sept pharmaciens étaient en
cours de formation en 2023%8. D’autres hopitaux proposent une
formation non universitaire qui prépare a I'examen fédéral de
pharmacien d’hopital. Ces pharmaciens obtiennent une
spécialisation de pharmacien d’hopital, mais pas le master
universitaire. Enfin, une formation plus courte de 18 mois qui
conduit & une spécialisation dans le domaine de la pharmacie
clinique (FPH en pharmacie clinique) est également offerte.
Elle ne donne pas de titre universitaire et se donne dans une
majorité des hépitaux de Suisse romande.
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Au Québec, un pharmacien détenteur d'un Pharm.D. peut
exercer en officine et en établissement de santé de soins de
longue durée, en groupe de médecine de famille et dans
certains établissements de santé ou existe une pénurie de
pharmaciens détenteurs de la maitrise en pharmacothérapie
avancée. La plupart des pharmaciens travaillant en
établissement de santé détiennent un M.Sc. (mafitrise en
pharmacothérapie avancée) d'une durée de 16 mois.

Depuis septembre 2024, un diplome d’études professionnelles
approfondies (D.E.P.A.) de 3¢ cycle de 12 mois (30 crédits) est
offert dans quatre spécialités cliniques (oncologie, soins
intensifs, infectiologie et pratique en groupe de médecine
de famille) 2°. Pour y étre admis, il faut avoir réussi une
formation pertinente de 2° cycle de deux ans (maitrise), avoir

une moyenne universitaire d’au moins 3,3 sur 4,3 et étre
membre de 1’Ordre des pharmaciens du Québec?’. Le
programme comporte des cours (méthodes d’évaluation
(trois crédits), évaluation des technologies de la santé (trois
crédits), épidémiologie (trois crédits) et pratique avancée (un
crédit), un projet de recherche (huit crédits) et des stages.

En outre, bien qu’il existe une formation de 2¢ cycle depuis
plus de 60 ans au Québec, I’Ordre des pharmaciens du
Québec ne permet pas encore a un pharmacien détenteur
d’une mafitrise en pharmacothérapie avancée de porter le
titre de pharmacien spécialiste.

Le tableau III présente un profil de la formation requise pour
exercer en pharmacie hospitaliere.

Tableau 1. Profil de I'organisation de la santé en Suisse romande et au Québec

Variables Suisse romande?
Systéme de santé

Financement Mixte

Financement public par les impéts (50 % des colts des hospitalisations)
Financement privé par la participation & des assurances et par
la contribution des usagers a I'utilisation (50 % des co(its des

Québec?

Mixte

Financement public par les imp6ts

Financement par la participation a des assurances et par la
contribution des usagers a I'utilisation

hospitalisations et 100 % des co(ts des consultations externes)

83,3 milliards de CHF en Suisse 2020
11,8 % du PIB de la Suisse?

Dépenses en santé par pays

Travailleurs de la santé (totaux et 155 947 ETP (équivalent temps plein) en Suisse'
par million d’habitants) 17 845 par million d’habitants

Assurance hospitalisation

Assurance liée aux frais
médicaux

Assurance liée aux
médicaments utilisés a domicile

Nombre d’établissements
de santé
31 cliniques privées™

Nombre de lits de soins de 1145 en Suisse romande??
courte durée par million

d’habitants

Principal organisme certificateur Pas de certification des établissements de santé
des établissements de santé

Abréviation : ETP = équivalent temps plein

Assurance obligatoire des soins publics selon la loi fédérale sur
I'assurance maladie', couvrant les frais médicaux, une partie des frais
d’hospitalisation, les médicaments hopital-ville, certaines mesures
préventives (p. ex. : certains vaccins, mammographie des 50 ans).
Possibilité de souscrire a des assurances complémentaires

Systeme de primes (variable) per capita avec une franchise a atteindre
(entre 300 et 2 500 CHF/an pour un adulte) avant que la majorité des
frais soient remboursés (quote-part de 10 % a la charge du patient
jusqu’a I'atteinte de 700 CHF cotisés, puis tout est pris en charge) ®

57 établissements de santé, dont 12 établissements publics de santé
(hdpitaux), 14 établissements d’association ou fondation de santé et

59,1 G$ CA en 2023-2024'0
12,3 % du PIB du Canada en 2021

598 000 ETP, soit 14,2 % de I'emploi québécois'®
68 050 par million d’habitants

Loi canadienne sur la santé et Loi sur I'assurance hospitalisation font
en sorte que 100 % des co(ts liés a I'hospitalisation (y compris les
médicaments administrés a I'hdpital) sont couverts

Tous les citoyens canadiens sont couverts par I'assurance publique

Loi sur 'assurance maladie

Tous les citoyens et résidents permanents sont couverts par
I'assurance publique

97 % des médecins sont au public; une minorité exerce uniquement
hors du régime d'assurance maladie'®

Loi sur I'assurance médicaments

Tous les citoyens et résidents permanents sont couverts par le
régime général d’assurance médicament par un tiers payeur public
(RAMQ) ou privé selon leur statut d’emploi

Liste de médicaments couverts

Obligation de s'assurer et de payer la prime annuelle (0 $ a

731 $ CA)' et contribution de I'usager avec franchise-coassurance
jusqu'a concurrence de 1 196 $ CA par année'®

34 établissements de santé incluant les cing missions (centres
hospitaliers, centres hospitaliers de soins de longue durée, centre
de réadaptation, centre jeunesse, centres locaux de services
communautaires); chaque établissement comporte une ou plusieurs
installations

En sus, on compte des centres médicaux spécialisés (CMS)

1 865 au Québec?!

Agrément Canada : inspection annuelle sur un cycle de cing
ans permettant de couvrir toutes les normes et pratiques
organisationnelles requises

 Lorsque les données ne sont pas disponibles pour la Suisse romande, des données pour I'ensemble de la Suisse sont proposées avec mention. De méme, certaines données canadiennes

sont présentées, au besoin.

© A.PE.S. tous droits réservés
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Exercice de la pharmacie en hopital

En Suisse romande, la pratique de la pharmacie clinique est
définie par I’Association suisse des pharmaciens de
l’administration et des hépitaux (GSASA) comme « un

domaine de la pharmacie visant le développement et la
promotion d’une utilisation appropriée, stire et économique
des produits thérapeutiques. A I’hopital, elle comprend des
activités pharmaceutiques orientées directement vers le
patient, développées dans les unités de soins en collaboration

Tableau Il. Profil de la formation requise pour devenir pharmacien

Variables

Programme, durée, nombre de
crédits et de semestres

Modalités de sélection pour I'entrée
au programme de 1¢" cycle

Provenance des candidats

Enseignement facultaire

Enseignement en milieu de stage

Examen de synthése

Suisse romande

Québec*

Programme de formation de 1er cycle

Combinaison de deux programmes

Bachelor en sciences pharmaceutiques (B.Sc.) (trois ans,
180 crédits, six semestres a temps complet et un maximum
10 semestres si redoublement ou autre)

Master en pharmacie (M.Sc.) (deux ans, 120 crédits, quatre
semestres a temps complet)

Acces libre a toute personne ayant obtenu

un certificat de maturité gymnasiale (cantonal)

ou un certificat de maturité suisse

ou une maturité professionnelle ou spécialisée suisse accompagnée
du certificat d’'examen complémentaire « examen passerelle »
Environ 150 étudiants par année satisfont les conditions d’entrée
Premiére sélection, sur notes, apres la 1 année de scolarité

Ouvert a tous ceux qui ont un des diplomes cités ci-dessus

Bachelor : 180 ECTS*

Avec 38 cours théoriques, la 1" année contient des cours de
sciences générales, puis principalement des cours sous forme de
capsules de « médicaments et patients » ciblées sur I'anatomie, les
maladies et la pharmacologie liée & chaque systéme (respiration,
inflammation, cardiovasculaire, etc.), mais aussi des cours de
chimie pharmaceutique, de galénique, de statistiques, etc. Des
capsules « Médicaments et société » permettent d’aborder
I'exercice professionnel, la communication, la pharmacie
hospitaliere et la pharmaco-économie

Travaux pratiques divers et variés en laboratoire (galénique,
botanique, analyses biomédicales, chimie thérapeutique) (39 ECTS)
Master : 59 ECTS?

10 cours répartis dans les deux premiers semestres liés a I'exercice
professionnel et aux soins pharmaceutiques

D’autres modules pratiques comme une formation
interprofessionnelle (trois modules, dont des simulations avec

des étudiants d’autres professions de santé), une formation a

la vaccination et BLS et des préparations pharmaceutiques en
petites quantités

Bachelor : pas de crédits associés au bachelor

Stage (quatre semaines) pouvant étre divisé en plusieurs parties
(dans diverses pharmacies d’officine) et/ou inclure un stage d’une
semaine dans une pharmacie hospitaligre?*

Master : 61 ECTS

20 semaines de travail de recherche

20 semaines de stage en officine

Cing semaines de stage a option (officine, recherche, humanitaire,
hopital, industrie, etc.)

Une semaine en stage hospitalier d'observation®

A'la fin de la 5¢ année, sous forme d’examen fédéral théorique
et pratique (ECOS, QCM, préparations en petites quantités)

* Selon les données de la Faculté de pharmacie de I'Université de Montréal

Note : En Suisse, le crédit ECTS est utilisé comme unité de mesure universitaire. Ainsi, « chaque semestre universitaire correspond a 30 crédits ECTS (1 crédit représentant de 25 a 30 heures
de travail) : une année correspond donc a 60 crédits (soit 1500 a 1800 heures de travail). Un étudiant qui valide sa premiere année d'études aura validé 60 crédits ECTS » 26. Au Québec, un
crédit universitaire représente environ 45 heures de travail qui peut prendre la forme d'étude individuelle ou de présence en classe, en laboratoire, en atelier ou en stage27.

Abréviations : ECOS : examen clinique objectif structuré, ECTS : European crediit transfer and accumulation system, QCM . question & choix multiple,
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Doctorat professionnel en pharmacie (Pharm. D.) (quatre ans,
164 crédits, huit semestres a temps complet)

Admission contingentée (240 places a U de M et 224 places a U
Laval)

Sélection selon le dossier scolaire (80% de la note) et résultat a un
test de compétences transversales (CASPer) (20 % de la note)

Le dossier scolaire est évalué selon une cote de rendement
universitaire (cote R). Le dernier candidat admis avait 34,325 en
2023%

Collégiens (45 %)
Universitaires (55 %)

Pharm. D.

Les activités pédagogiques sont regroupées en six modules et
couvrent I'ensemble des connaissances et habiletés requises pour
I'exercice de la pharmacie.

Le médicament et I'Homme (71 crédits) : acquisition de
connaissances en sciences hiologiques, pharmaceutiques et
cliniques fondées sur I'étude des systémes physiologiques (appareil
cardiovasculaire, systéme nerveux, etc.).

Le médicament et la société (19 crédits) : application a la pharmacie
des sciences de la communication, des lois, des populations et de
la gestion.

Laboratoires (16 crédits) : mise en pratique des habiletés acquises
dans le cadre des deux modules précédents.

Projet d’intégration et de collaboration (15 crédits), soit un projet
d’envergure autour d’un probl€IME social complexe afin de rendre
un service a la communauté.

Cours a option (trois crédits).

Pharm. D.

Stages (40 crédits) : Formation pratique en milieu communautaire ou
hospitalier.

Soit 40 semaines de stage

Stage (quatre semaines) en pharmacie d'officine - fin de la 1 année
Stage (quatre semaines) en établissement de santé — fin de la 2 année
Deux stages (huit semaines chacun) en pharmacie d'officine — 4¢ année
Deux stages (quatre et huit semaines) en établissement de santé -

48 année

Stage a thématique optionnelle (quatre semaines) en 4¢ année

Alafin de la 3¢ année, examen synthése facultaire dans le cadre du
programme

Il existe un examen synthese théorique et pratique (ECOS) au
Canada, mais le Québec n'exige pas la réussite de cet examen
pour exercer

© A.PE.S. tous droits réservés
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Tableau lll. Profil de la formation requise pour exercer en pharmacie hospitaliere

Programme de
formation et diplome

Modalités de sélection
pour I'entrée au
programme de 2¢ cycle

Provenance des
candidats

Enseignement
facultaire

Enseignement pratique

Programmes de 2° cycle

FPH pharmacie hospitaliere®'

Formation postgrade hospitaliere FPH en pharmacie hospitaliére (trois ans a temps plein
pouvant étre faits sur au plus six ans)

Formation théorique : minimum 220 h.

Formation essentiellement constituée de stages pratiques

Travail de diplome : environ six mois

Titre de « spécialiste en pharmacie hospitaliére » aprés un examen de spécialiste32.

MAS (maitrise universitaire d’études avancées) en pharmacie hospitaliere (trois ans) :
suit les mémes exigences que le FPH en pharmacie hospitaliére, avec un renforcement
de la formation théorique3?.

FPH pharmacie clinique®*

FPH pharmacie clinique (18 mois a temps plein pouvant étre effectués sur au plus 4 ans)
Formation théorique : > 200 h.

Formation pratique : > 210 .

Formation personnelle : > 200 h.

Examen final de spécialiste.

Pour tous : pharmacien titulaire du dipléme fédéral de pharmacien ou d'un diplome étranger
équivalent selon le droit fédéral (essentiellement diplémes de I'Union européenne).
Processus de sélection par les formateurs (dossier de candidature et entretien)

Pharmacien titulaire du diplome fédéral de pharmacien ou d’un dipléme étranger équivalent
selon le droit fédéral.

FPH pharmacie hospitaliére®'
Pharmacie clinique : 40 %

Gestion des médicaments : 20 %
Fabrication pharmaceutique : 20 %
Management : 10 %

Compétences personnelles : 10 %

MAS?3

Formations théoriques couvrant les différents modules de formation :

huit séminaires de 3 jours

huit apprentissages par résolution de problémes (x 6 jours)

12 demi-journées d’ateliers interactifs (jeux de roles dans des domaines de la gestion et de
la communication)

6 demi-journées de cours de communication scientifique

FPH pharmacie clinique®*
200 heures de formation universitaire de groupe, dont 100 heures de formation universitaire
structurée reconnues par la FPH Hopital.

FPH pharmacie hospitaliére®'

Répartition du temps des stages pratiques sur les 3 domaines suivants : pharmacie
clinigue (40-50%), gestion des médicaments (20-30%), fabrication (25-35%)

Les compétences personnelles et en management sont acquises dans I'ensemble des
stages pratiques

MAS33

Stages :

Pharmacologie clinique (16 semaines)

Pharmacie clinique (28 semaines)

Pharmacie clinique dans un hopital régional (huit semaines)

Pratique avancée en pharmacie clinique (huit semaines)

Logistique pharmaceutique (20 semaines) + approfondissement a option (quatre semaines)
Production (23 semaines)

Controle de la qualité (sept semaines)

Fabrication pharmaceutique — Approfondissement & option (quatre semaines)
Gestion de la qualité (sept semaines)

FPH pharmacie clinique®*
Clinique — Formation pratique d’au moins 210 jours, dont 120 jours pour le volet « activités
en clinique » et au moins 90 jours pour « service d’information pharmaceutique ».

Maitrise en pharmacothérapie avancée (type

M.Sc.) combinée a un dipldme complémentaire en
pharmacothérapie avancée

16 mois, 60 crédits3®

Comporte trois jalons (intégration, consolidation,
certification)

A partir de janvier 2022, I'évaluation de la progression
des résidents et résidentes lors des stages cliniques
repose sur la supervision d’activités professionnelles
confiables (APC) 3.

Détenir un diplome en pharmacie de 1¢" cycle; étre
inscrit a I'Ordre des pharmaciens du Québec; avoir une
expérience jugée satisfaisante de stages en hopital;
une note moyenne universitaire requise, variant selon
la provenance®

Généralement du 1% cycle en pharmacie diplémé du
Québec

Neuf cours (21 crédits) 8 au semestre d’automne
Méthodes d'enseignement et d’évaluation en
pharmacie (1)

Méthodologie de la recherche en pharmacie (5)
Communication orale scientifique (2)

Produits stériles en pharmacie (2)

Gestion de la pratique en établissement de santé (3)
Soins pharmaceutiques n° 1 (maladies infectieuses) (2)
Soins pharmaceutiques n°® 2 (hémato-oncologie,
transplantation d’organes) (2)

Soins pharmaceutiques n° 3 (cardiologie, gastro-
entérologie, gynéco-obstétrique, neurologie,
psychiatrie) (2)

Soins pharmaceutiques n° 4 (soins intensifs, néphrologie,
intoxication) (2)

Douze mois de stages et un projet de janvier a décembre
au sein de I'un des 10 établissements de santé agréés
Projet en pratique pharmaceutique (c.-a-d. travail
dirigé) (6)

Introduction & la pratique (4) (quatre semaines)

Neuf secteurs cliniques de 3 crédits (quatre semaines)
chacun

Parmi tous les stages proposés, chague résident doit
au moins effectuer un stage en pharmacie centrale a
la validation pharmaceutique, aux urgences, en soins
intensifs, en médecine interne et en hémato-oncologie.

Abréviations : APC : activités professionnelles confiables; FPH . Foederatio Pharmaceutica Helvetiae; MAS : master of Advanced Studies
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avec les autres professionnels de santé » *°. Les activités des
pharmaciens cliniciens sont réparties selon trois axes : lié
au patient (collaborer a I’enseignement au patient et a la
continuité des soins), lié au traitement (analyser le traitement
médicamenteux pour l'optimiser) et lié au processus
(sécuriser le circuit du médicament pour s’assurer que le
patient recoive le bon médicament au bon moment selon
la prescription)®.

Au Québec, la pratique de la pharmacie clinique est définie
par I’'Ordre des pharmaciens du Québec et par les standards
de pratique*?. Ces standards comportent quatre volets, soit
le maintien de la compétence, le développement professionnel
et les activités de rayonnement et d’avancement de la

profession, la surveillance du traitement médicamenteux en
partenariat avec le patient, la gestion des médicaments et
l'organisation et I’innocuité des soins et des services
pharmaceutiques.

Enfin, le tableau IV présente une sélection de données
permettant de décrire certains aspects de 1’exercice de la
pharmacie en Suisse romande et au Québec.

Discussion

Cet état des lieux présente une mise a jour entourant
I'organisation de la santé, la formation et ’exercice de la
pharmacie en Suisse romande et au Québec®?.

Tableau IV. Sélection de données permettant de décrire certains aspects de I'exercice de la pharmacie en Suisse romande et au Québec

Nom de I'autorité réglementaire en pharmacie

Inspection professionnelle

Nombre total de pharmaciens

Nombre total de pharmaciens par million
d’habitants

Nombre total de pharmacies d'officine

Nombre total de pharmaciens exergant en
établissement de santé et par 100 000 habitants

Nombre total d’assistants techniques ou
préparateurs en pharmacie exercant en
établissement de santé et par 100 000 habitants

Nombre d’autres personnes de soutien autre que
le personnel technique travaillant a la pharmacie

centrale (p. ex. : logisticiens, laborantins,
magasiniers, personnel administratif, etc.)

Activités réservées aux pharmaciens

Répartition du temps pharmacien en
établissement de santé

Reconnaissance de spécialités en pharmacie

Abréviation : ETP : équivalent temps plein
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Exercice de la pharmacie

II'n’y a pas d’ordre professionnel de pharmacie. C'est I'Office
fédéral de la santé publique et les autorités cantonales qui
régulent les professions de la santé

Inspection de I'organisation des services. Les autorités cantonales

(pharmacien cantonal) inspectent les activités des pharmacies
hospitalieres (fréquence selon leur désir), ainsi que Swissmedic
pour les activités de fabrication et les bonnes pratiques de
distribution, le cas échéant (tous les 2 ans)

En tout, en Suisse, en officine : 5 753*'; estimation en Suisse
romande de 2 87242 pas de données pour les établissements
de santé

En Suisse romande : 1 267,7, sans compter ceux des
établissements de santé

7184

98,1 (en ETP) et 12,8 en formation
3,0 (ETP) /100 000 habitants
Ne s'applique qu'aux hopitaux publics

161,7 (ETP)
4,95

Soit 16,4 % de I'effectif d'un département de pharmacie en
moyenne

Valider les ordonnances des prescripteurs autorisés

Fabriquer certains médicaments sous différentes formes galéniques

(capsules, suppositoires, cremes, etc.), stériles et non stériles
Administrer des vaccins

Prescrire des médicaments sur ordonnance, apres une
consultation pharmaceutique*’->0

Au lit du patient pour optimiser le traitement durant

I'hospitalisation et a la sortie afin de lui expliquer son ordonnance

et apporter des informations supplémentaires au besoin.
Gérer I'achat, le stockage et la distribution des médicaments.
Se consacrer a la recherche scientifique

Direction et organisation — 16 %
Achat et distribution — 17 %
Préparation et analyse — 26 %
Pharmacie clinique — 41 %%

Apres obtention d’un titre postgrade fédéral de pharmacie
hospitaliere : spécialiste en pharmacie hospitaliere

Ordre des pharmaciens du Québec

Inspection individuelle tous les cing ans, inspection du chef
du Département de pharmacie et du circuit du médicament
a la méme fréquence

102164

1162,5%y compris les établissements de santé

1910%

18804345 (sans les résidents en formation)
2139

2175
24740

3,9 % de I'effectif d’'un département de pharmacie en
moyenne

Valider les ordonnances de tous les prescripteurs autorisés
Préparer des ordonnances de médicaments

Prescrire des médicaments en cas d’urgence, pour des
problemes mineurs ou selon une entente de pratique
avancée en partenariat

Adapter ou gérer les substitutions thérapeutiques, modifier la
posologie, la forme, le schéma ou renouveler ou prolonger
Administrer des médicaments, notamment par voie sous-
cutanée ou intramusculaire afin d’en démontrer I'usage ou
a des fins de vaccination

Prescrire et interpréter des analyses de laboratoire®'

Distribution — 16,1 %

Soins pharmaceutiques — 52,4 %
Enseignement -5,5 %

Recherche —1,1 %

Gestion — 5,0 %52

Aucune; des démarches sont en cours depuis plusieurs
années
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En ce qui concerne le systéme politique, la population et le
systéme de santé, les deux entités juridiques disposent d’'un
systéme de santé mixte, bien que la contribution du privé a
la couverture et a la prestation des soins de santé soit plus
importante en Suisse romande qu’au Québec. La Suisse
romande compte un nombre plus important de lits de soins
de courte durée par million d’habitants. Seul le Québec
dispose d’un processus d’agrément de ses établissements
de santé par I'entremise d’Agrément Canada.

En ce qui concerne la formation requise pour devenir
pharmacien, les deux entités comportent des similitudes.
Chaque entité juridique offre une formation de base :
combinaison d’un bachelor en sciences pharmaceutiques et
d’un master en pharmacie en Suisse romande par rapport
a un Doctorat professionnel en pharmacie au Québec de
durée similaire, étant donné qu'une partie de 'enseignement
des sciences de base a lieu au collégial. Chaque programme
insiste notamment sur 'interprofessionnalité. Un examen
de synthese est également exigé. Toutefois, on constate des
différences. En Suisse romande, une premiere sélection sur
les notes est effectuée apres la premiére année et apres
chaque année par la suite alors qu’elle se fait a 'admission
en pharmacie au Québec. Le cursus suisse comporte
davantage de laboratoires diversifiés au premier cycle tandis
que le cursus québécois est plus axé sur les soins
pharmaceutiques. Cette différence pourrait étre due a la
plus grande proportion d’industrie pharmaceutique en
Suisse, ce que motiverait I’'intérét de cet enseignement
pratique. En effet, un certain nombre d’étudiants se
dirigeront vers une carriére en industrie et les pratiques de
laboratoire en bachelor de sciences pharmaceutiques
permettent d’avoir une formation de base dans ce domaine.
Au Québec, les étudiants qui se destinent a une carriére en
industrie pharmaceutique peuvent choisir le baccalauréat
en sciences biopharmaceutiques (BSBP) d'une durée de trois
ans spécialisé dans ce domaine.

En ce qui concerne la formation pour exercer en pharmacie
hospitaliere, les deux entités juridiques comportent des
similitudes. Elles offrent chacune des formations
complémentaires (FPH en pharmacie hospitaliere, FPH en
pharmacie clinique et maitrise universitaire d’études
avancées en Suisse romande et MPA et DEPA au Québec).
Toutefois, on note des différences : les formations proposées
sont plus longues en Suisse (de 18 mois a trois ans contre
16 mois au Québec) et la part des stages cliniques sur la
durée des programmes est plus importante au Québec qu'en
Suisse romande.

Enfin, en ce qui concerne l'exercice de la pharmacie, les
deux entités juridiques comportent des similitudes : chacune
dispose d’'une autorité pour encadrer la pratique et inspecter
les organisations. L'exercice de la pharmacie repose sur la
contribution de pharmaciens, de personnel technique et de
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soutien. On constate toutefois, encore une fois, des
différences. Les pharmaciens québécois font 'objet d’une
inspection périodique de leur ordre professionnel. De fagon
générale, les effectifs pharmaceutiques sont plus importants
au Québec qu’en Suisse romande. Le cadre juridique permet
plus d’activités cliniques au Québec, et la proportion de
temps en soins directs aux patients en établissement de
santé est plus élevée au Québec qu’en Suisse romande. La
Suisse romande exige la formation complémentaire pour
étre responsable d’une pharmacie d’hopital alors que le
Québec ne I'exige pas forcément. Avec la mobilité accrue des
professionnels de la santé et le partage croissant des
informations relatives aux pratiques professionnelles, il est
raisonnable de penser qu’il pourrait y avoir une évolution
des pratiques et davantage de consensus dans 'organisation,
la formation et I'exercice des professionnels partout dans
le monde.

Cet état des lieux comporte des limites. Il tient compte de la
sélection des variables identifiées, des données disponibles
et des deux programmes de formation consultés. Une revue
de littérature plus exhaustive pourrait apporter un éclairage
complémentaire; et un panel élargi d’experts pourrait
également bonifier cette analyse.

Conclusion

En dépit des besoins similaires de nos populations en
matiére de services et de soins pharmaceutiques, il est
étonnant de constater toutes les différences qui persistent
entre la Suisse romande et le Québec en ce qui a trait a
l'organisation de la santé, a la formation requise pour
devenir pharmacien et a ’exercice de la pharmacie en
établissement de santé. Un état des lieux peut contribuer
aux échanges, aux réflexions, aux discussions et a
I’identification des meilleures occasions pour assurer des
services et soins pharmaceutiques utiles, pertinents et
opportuns a nos patients dans I'avenir.
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Abstract:

Objective: The aim of this article is to describe and compare the organization of health care, training, and hospital
pharmacy practice in French-speaking Switzerland and Quebec.

Method: A panel of experts was convened to assess the current situation. Data were collected to describe the organization
of health care, the training required to practise in a community or hospital pharmacy, and pharmacy practice in
French-speaking Switzerland and Quebec.

Results: The similarities include a health-care system with mixed funding, foundational training to become a
pharmacist, and additional training to practice in hospitals. The differences include the greater use of the private
sector in Switzerland, a more rigorous framework with evaluation processes regarding the organization of health care
and pharmacy practice in Quebec, more diversified training in Switzerland, and shorter lengths of training programs
in Quebec. Clinical pharmacy is more developed, and staffing levels are higher in Quebec.

Conclusion: Despite similarities in populations’ needs in terms of pharmaceutical services and care, there are many
differences between the two jurisdictions regarding the organization of health care, the training required to become
a hospital pharmacist, and pharmacy practice. These comparisons can contribute to discussions and help identify the
best opportunities for ensuring useful, relevant and timely pharmaceutical care for patients.

Keywords: French-speaking Switzerland, hospital pharmacy, institutional professional practice, pharmacy practice,
pharmacy education, Quebec
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