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Un mot de l’éditrice

La renaissance de JACEIP

Rendez-vous au site web: 
www.capsi.ca

pour d’information pour les étudients 
en pharmacie

Bienvenue à la première édition de la revue CAPSIL de l’année 2005-2006! Cette année 
est très excitante pour JACEIP pour deux raisons :
1) Pous la plupart d’entre vous, il s’agit de la première édition de JACEIP à laquelle vous 
touchez physiquement. Du à certaines difficultés financières dans le passé, le JACEIP n’a 
pas vu sa production en masse depuis l’an 2000 et n’a été disponible que sur Internet. 
Toutefois, cette année, je suis très heureuse de vous annoncer que CAPSI jouit d’un état 
financier sûr et s’est décidé d’investir dans le medium très important que représente ce 
journal. (Yay!)
2) C’est la première année que ACEIP a des représentants de chacune des neuf facultés 
de pharmacie. Cela signifie plus d’informations à propos des évènements qui se produisent 
dans chaque université, des articles informatifs sur les principales préoccupations concer-
nant les étudiants en pharmacie et un sens de communauté fortifié entre les membres 
de ACEIP à travers le Canada. Mais cela n’empêche pas les non-membres de contribuer 
au JACEIP. Au contraire, on espère avoir de vos nouvelles plus que jamais auparavant. 
Non seulement je vais vous déranger par écrit, mais vos représentants devraient aussi 
faire leurs rondes et vous encourager tous à participer. Et pourquoi pas? Le JACEIP est 
fait pour les étudiants et devrait refléter leurs opinions. C’est un fantastique medium pour 
partager vos idées et soucis. En plus de tout cela, pour chaque article que vous soumet-
tez, vous êtes inscrits dans un tirage pour la chance de gagner 75$ à la fin de l’année. Il 
y aura aussi un concours ou un appel aux soumissions d’articles à chaque édition pour 
vous permettre de partager vos idées et gagner 25$ (voir page 13 dans cette édition). 
Mais nous savons que vous n’y êtes pas pour l’argent..!
3) Dans cette édition, l’équipe JACEIP a rassemblé de très bons articles. Nous avons 
des éditoriaux à propos de la pénurie de pharmaciens au Canada, la hausse du nombre 
d’applications dans les facultés, pourquoi les pharmaciens devraient arrêter de se cacher 
et ce qui est fait est fait en ce qui concerne le stigma des étudiants en pharmacie, en 
médecine et en médecine dentaire. Apprenez-en plus sur les différentes provinces du 
Canada (les profils des facultés des pages 4-12) et aussi dans divers pays. Il y a aussi 
beaucoup d’information à propos des initiatives CAPSI et des moyens pour vous impliquer. 
Vous pouvez aussi vous rendre au site web à www.capsi.ca pour des versions anglaises 
et françaises du CAPSIL.
Alors appréciez cette édition, partagez-la, impliquez-vous et envoyez-moi vos articles 
bientôt!

Date limite pour l’édition de l’hiver 16 Décembre 2005
Cynthia Lui

Éditrice JACEIP
2e année, Université de Manitoba
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Conseil Général de l’ACEIP

Faites la connaissance de 
votre conseil 2005-2006!

 L’Association Canadienne des Étudiants et Internes en Pharmacie (ACEIP) ou la Canadian Association of Phar-
macy Students and Interns (CAPSI) est une association d’étudiants en pharmacie, d’internes en pharmacie, d’organisations 
d’études de premier cycle, et d’autres individus partageant les intérêts des étudiants et internes en pharmacie. L’association 
fut développée afin de promouvoir et représenter les intérêts des étudiants Canadiens en pharmacie devant les groupes 
organisés de pharmacie, les autres professions, le gouvernement, l’industrie, le milieu hospitalier et la communauté.  
 L’ACEIP sert aussi à préparer ces étudiants et internes en tant que professionnels formés et prêts à offrir le meilleur 
service de santé possible à l’intérieur de l’horizon d’expertise de la pharmacie, et d’améliorer la profession de pharmacien 
et pharmacienne en fournissant conseils et information à tous les membres. Notre mission est d’offrir aux membres de 
l’ACEIP l’opportunité de renforcer leur engagement au professionnalisme. 

Conseil Exécutif National:

Président: Adam Somers
Président-Élu: Mattias Berg
Ex-Président-Sortant: Carey Lai

VP Éducation: Jinny Cheng
VP Communications: Janelle Rondeau
VP Affaires Interdisciplinaires: Dominique Boivin

Trésorie: Dionne Boivin
Liason de FIEP: Violaine Masson
Directeur du Programme d’Échange: TBA
Secrétaire Éxecutive: Omolayo Famuyide
Éditrice JACEIP: Cynthia Lui

Conseil Général:

Université de la Colombie-Britannique
 Anthony Tung (Sr.) & Lisa Bui (Jr.)
Université Alberta: 
 Mike Thompson (Sr.) & Bruce Liao (Jr.)
Université de Saskatchewan:
 Erika Pfahl (Sr.) & Jamil Ramji (Jr.)
Université de Manitoba:
 Bobby Currie (Sr.) & Colin Langedock (Jr.)
Université de Toronto:
 Jessica Auyeung (Sr.) & Alex Marcil (Jr.)
Université de Montréal:
 Maxime Seguin (Sr.) & Francis St. James (Jr.)
Université Laval:
 Josianne Bibeau (Sr.) & Sophie Di Gaetano (Jr)
Université Dalhousie:
 Rachel Leblanc (Sr.) & Colleen Johnston (Jr)
Université Memorial:
 Sheldon Bain (Sr.) & Fauz Malik (Jr.)

Pour plus d’information sur l’ACEIP, visitez : www.aceip.ca



Message du président
Vous dites au revoir et je dis bonjour!
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L’ACEIP National

PROFIL de FACULTÉ:

Nom de la Faculté : Faculté de Sci-
ences Pharmaceutiques, University of 
British Columbia

Nombre d’étudiants acceptés par année 
: 152 en septembre 2005

Pré-requis à l’admission : Une moy-
enne d’admission d’au moins 65% 
ainsi qu’un test PCAT d’au moins 
65%. Au moins 200 étudiants sont 
sélectionnés pour l’entrevue. La 
moyenne des résultats académiques 
de ceux admis en 2005 était 78%, et la 
moyenne du test PCAT était de 89%.

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 1 an de pré-pharmacie, 4 
années à la faculté de pharmacie

Droits de scolarité par année en moy-
enne : 7000$

Ratio Gars:Filles = 1 : 1.86

Stages en hôpital : 4 semaines pendant 
la 4e année de pharmacie, soit en 
hôpital, en prison ou dans un centre de 
soins de longue durée.

Stages en communautaire: 4 semaines 
pendant l’été après la 2e année, 4 
semaines pendant l’été après la 3e 
année et 8 semaines pendant la 4e 
année.

Professeur le plus connu et 
pourquoi:
Dr. James McCormak pour ses cours 
théoriques appuyés sur des preuves 
et sa philosophie qu’un quart de 
comprimé est suffisant pour atteindre 
l’efficacité (ou même juste lécher la 
pilule).

Un gros remerciment de la part de 
Club de l’ACEIP, catégorie Or (1750$+)

Astra Zeneca
Novopharm
Pharmasave
Ratiopharm

Sanofi-Synthelabo
Shopper’s Drug Mart

Wyeth

 Nous voilà, une 
autre année scolaire vient de 
débuter pour les étudiants 
en pharmacie du Canada 
et elle promet d’en être une 
bonne. À tous les étudiants 
de première année, bienve-
nue dans, selon moi, la meil-
leure profession au monde. 
Aux étudiants de quatrième 
année, bienvenue à votre 
dernière année d’études, 
mais non votre dernière 
année d’apprentissage. À 
tous les autres étudiants, 
bon retour de votre été, en 
espérant que vous soyez de 
retour dans la routine. 
 L’ACEIP a plus-
ieurs choses excitantes en 
préparation pour vous cette 
année; nous avons nos com-
pétitions, dont : le concours 
de forme pharmaceutique, 
commanditée par Medisca, 
le concour de conseils aux 
patients, commandité par 
Apotex et pour la première 
fois en tant que compéti-
tion nationale, la compétition 
de MVL, commanditée par 
Wyeth et le défi littéraire étu-
diant. Toutes ces compéti-
tions sont accessibles à tous 
les membres de l’ACEIP et 
je vous encourage tous et 
toutes de les essayer. 
 Nous avons aussi 

une nouvelle alliance avec 
la Société canadienne des 
pharmaciens d’hôpitaux, 
incluant un symposium 
sur les sujets de pharma-
cie d’hôpital, une copie du 
“direct patient care curricu-
lum” pour les membres de 
deuxième année de l’ACEIP, 
une opportunité d’internat 
pour un étudiant au bureau 
national du SCPH et prix 
d’excellence en pratique 
hospitalière pour quiconque 
qui est membre ACEIP/
SCPH. Nous offrirons aussi 
la campagne de sensi-
bilitation Ratiopharm sur le 
lavage des mains  chez les 
étudiants au primaire pour 
la première fois. Ce pro-
gramme de nature profes-
sionnelle est garanti d’être 
populaire aux écoles.
 Nous avons des 
symposiums nationaux 
où vous pourrez partager 
vos opinions sur les sujets 
chauds de la profession. Le 
premier cette année portera 
sur le rôle du technicien en 
pharmacie. Vous ne voudrez 
pas le manquer ! 
 En plus de tout 
ceci, votre abonnement 
avec l’ACEIP vous donne 
un abonnement au Réseau 
des nouveaux profession-

nels de la santé (RNPS), un 
groupe national pour la pro-
motion de l’interdisciplinarité 
et les soins médicaux, et à 
la Fédération internationale 
des étudiants en pharmacie 
(IPSF), une organisation 
liant les étudiants de phar-
macie à travers le monde.
 F i n a l e m e n t , 
n’oubliez pas le PDW tenu 
à Montréal cette année. Les 
conférenciers sont excel-
lents, les opportunités pour 
tisser des liens sont immen-
ses et les évènements 
sociaux seront incroyables! 
Je vous garanti que vous 
n’aurez pas de meilleure fin 
de semaine durant l’année. 
J’espère que chacun et 
chacune de vous lira cette 
édition du JACEIP de cou-
verture à couverture vu les 
excellents articles. Demeu-
rez au courant des dével-
oppements excitants au 
courant de l’année et tentez 
de vous impliquer à toutes 
les opportunités qui vous 
seront disponibles. 
 Je vous souhaite 
une très bonne année et d’ici 
notre prochaine rencontre, 
sincèrement,

Adam Somers
Président CAPSI 

4e année, Dalhousie
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PROFIL de FACULTÉ: 

Facuté: Faculty of Pharmacy and 
Pharmaceutical Sciences, University 
of Alberta

Nombre d’étudiants acceptés par 
année: 130

Conditions d’accès: Moyenne de 3.5 
ou plus (échelle de 4 points) et une 
lettre de motivation

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 5 years (4 +1)

Droits de scolarité par année en moy-
enne : environ 5033$

Ratio Gars:Filles : n/d

Stages en hôpital: 4 semaines 
pendant la 1ère année, 6 semaines 
pendant la 4e année

Stages en communautaire : 2 
semaines pendant la 2e année, 6 
semaines pendant la 4e année

Professeur le plus connu et 
pourquoi: Dr. Pasutto est notre 
doyen et le prof le plus populaire 
par sa présence en classe.

L’ACEIP National

Compétitions, Symposiums, 
Levées…Wow!

l’ACEIP envers nos comanditaires! 
Club de l’ACEIP, catégorie Argent (1250$-1750$)

A&P Drugmart Ltd.
IDA-Guardian

Rite-Aid
Safeway Pharmacy

perdre? Sortez et amusez-vous!
 Si les compétitions ne vous 
intéressent pas, il y a d’autres évènements 
qui sauront sûrement vous plaire. L’ACEIP 
présente 2 symposiums chaque année. C’est 
votre chance de sortir et discuter des sujets 
actuels de la pharmacie. L’ACEIP lancera 
alors un journal basé sur les opinions étu-
diantes actuelles. Vous voulez partager 
vos opinions? Venez aux symposiums et 
exprimer vos points de vue. 
 Cette année, les deux sujets sont: 
Le rôle des techniciens ainsi que Les profes-
sionels et la réduction de la douleur. Le pre-
mier symposium tombera quelque part cette 
automne, vous trouverez plus d’informations 
auprès de vos représentants. 
 En conclusion, nous lancerons 
la campagne de sensibilitation Ratiop-
harm sur le lavage des mains où, en tant 
qu’étudiants en pharmacie, nous irons dans 
les écoles primaires pour enseigner aux 
élèves l’importance de se laver les mains 
ainsi que la techinque appropriée de le faire. 
Un programme comme celui-ci pourrait être 
votre chance de promouvoir la santé dans la 
communauté et d’instaurer chez les enfants 
la connaissance du rôle des pharmaciens. 
Ce programme constituera une expérience 
amusante et éducative pour vous, et surtout 
pour les enfants de votre communauté. 
 Finalement, sortez, apprenez, et 
amusez-vous. C’est le but des activités de 
l’ACEIP. 

Jinny Cheng
V.P. Éducation

4ie année, Université de CB

 Bonjour tout le monde! J’espère 
que vous vous amusez tous en cette nou-
velle année scolaire. Je veux juste vous 
informer sur les sortes d’opportunités de 
développement professionnel que l’ACEIP 
vous réserve cette année! 
 Comme d’habitude, il y aura le con-
cours de conseils au patient et le concours 
de formes pharmaceutiques où vous pourrez 
appliquer vos apprentissages. Le concours 
MVL  se déroulera au niveau national pour la 
première fois. Cette compétition est similaire 
au concours de conseils au patient et mettra 
à l’épreuve vos connaissances en matière 
de MVL. C’est une merveilleuse opportunité 
pour sortir, s’amuser et apprendre en même 
temps. J’encourage grandement quiconque 
à essayer, surtout les étudiants de première 
année. Toutefois, si vous n’êtes pas du 
genre à travailler sous pression, il y a aussi 
le défi littéraire étudiant qui vous permettra 
de prendre tout le temps désiré afin d’écrire 
un texte à propos d’un sujet lié au domaine 
de la pharmacie, en respectant la date limite 
bien sûr! 
 À part les bénéfices reliés à la par-
ticipation à ces compétitions, vous remportez 
de merveilleux prix lorsque vous gagnez. 
Par exemple, vous obtiendrez des livres très 
utiles tel USP-DI ou le Therapeutic Choices. 
Vous aurez aussi le privilège de représenter 
votre université en compétition de niveau 
national et verrez votre inscription au PDW 
et vos dépenses de déplacement payées.
 Tout ceci vous intéresse? Tout ce 
que vous avez à faire c’est de participer aux 
compétitions! Le tout est gratuit pour les 
membres de l’ACEIP, alors qu’avez-vous à 



L’ACEIP National
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PROFIL de FACULTÉ:

Nom de la Faculté : College of Phar-
macy and Nutrition, University of 
Saskatchewan

Nombre d’étudiants acceptés par 
année : 90

Pré-requis à l’admission : Cours 
d’introduction en Biologie, Chimie, 
Chimie Organique, Anglais, Psychol-
ogie/Sociologie/Philosophie

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 1 an pré-pharmacie + 4 ans 
dans le programme.

Droits de scolarité par année en moy-
enne :  6798$

Ratio Gars:Filles = 1:3 

Stages en hôpital : 4 semaines après 
la 3e anée, 5 semaines pendant la 4e 
année.

Stages en communautaire : 4 
semaines après la 2e année, 5 
semaines pendant la 4e année

Stages en spécialité : 5 semaines 
pendant la 4e année

Professeur le plus connu et 
pourquoi: Dr. John Hubbard. 
Reconnu pour son café extra-ordi-
naire, ses méthodes d’enseignement 
intelligentes, son esprit rapide, 
son expérience exceptionnelle dans 
le monde pharmaceutique et ses 
démonstrations divertissantes lors de 
ses cours d’intro à la pharmacie.

 Bonjour à tous! Ici votre représent-
ant de l’ACEIP de Montréal, la ville où- dois-
je vous le rappeler?- recevra le PDW cette 
année. Laissez-moi vous parler de cette 
expérience inoubliable en vous mettant au 
parfum sur les différents conférenciers, sur 
le centre-ville de Montréal, les boutiques 
montréalaises et surtout, sur un aperçu des 
soirées endiablées que Montréal a à vous 
offrir! 
 Premièrement, je voudrais juste 
vous dire que le PDW sera INCROYABLE 
cette année!! Le conférencier principal, JF 
Bussières, est très reconnu dans le monde 

de la pharmacie 
au Québec. Il est 
chef du départe-
ment à l’Hôpital 
Sa in te-Just ine 
M è r e - E n f a n t 
CHUM (Centre 
hospitalier de 
l’université) et  
professeur cli-
nique enthousi-
aste à l’Université 
de Montréal, en 

plus d’être aimé par la plupart des étudiants. 
Disons qu’il saura vite vous réveiller le lend-
emain d’une grosse veillée!  
 Christiane Mayer est aussi une 
pharmac ienne 
bien connue. Son 
expertise dans 
le domaine des 
communications 
interpersonnelles 
est vaste et sa 
connaissance de 
la psychologie 
humaine relève 
une perspec-
tive intéressante 
sur l’entretien de 
sujets tabous avec les patients. Ce sera une 
conférence à ne pas manquer.  
 Jean-Yves Dionne est un chroni-
queur pour un journal de pharmacie québé-
cois, l’Actualité Pharmaceutique, qui touche 
à des éléments scientifiques et administratifs 
de la pharmacie. De plus, il donnait des cours 
de phytothérapie à l’Univeristé de Montréal. 

Un brillant pharmacien, 
il tentera d’éclaircir le 
sujet de la nutrition 
sportive et les drogues 
de performance. Peut-
être découvrirons-nous 
comment les joueurs 
de football lèvent 250 
livres au bench-press!  
 Le motiva-
teur cette année sera Chantal Peticlerc; 
gagnante de 5 médailles d’or au jeux Para-
lympics d’Athènes 2004 et détentrice de 3 
records mondiaux en chaise roulante. Elle 
discutera de ses propres défis et comment 
choisir les défis atteignables. 
 L’hôtel dans lequel vous allez 
demeurer, le Hyatt Regency Hotel, est situé 
au centre-ville de Montréal,  près du com-
plexe Desjardins, avec ses 120 boutiques, 
mais aussi près de la rue Ste-Catherine, 
l’aorte même de Montréal (désolé, j’étudie 
l’angine en ce moment….) où vous trouve-
rez Mexx, Ogilvy, Tristan & America, Dubuc, 
Browns, Angela Jones (sous-vêtments de 
dentelle) entre autres. Alors soyez certains 
(et certaines) de laisser de la place dans vos 
bagages.
 Finalement, laissez-moi vous parler 
du bar le plus classe de Montréal, Altitude 
737. Merveilleux, incroyable, sublime, épou-
stouflant, une expérience de vie unique sur 
30 000 pieds carrés, situé dans les 3 derni-
ers étages de l’édifice le plus haut de la ville. 
Sans oublier les compétitions de l’ACEIP le 
matin. Ouf, difficile!
 Somme toute, dès le 18 janvier, 
Montréal recevra une conférence qui saura 
plaire aux étudiants en pharmacie de partout 
au Canada. Nous sommes fiers de recevoir 
le PDW cette année, et j’espère qu’il satis-
fera à vos attentes et que vous apprécierez 
votre séjour dans notre ville bien-aimée.
Pour de plus amples informations, consultez 
notre site web: www.aepum.umontreal.ca/
pdw2006. On se revoit en janvier !

Alexandre Ferland
Représentant CAPSIL 

3e année, Université de Montréal

Préparez-vous pour le PDW 2006!
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PROFIL de FACULTÉ:
Nom de la Faculté : Faculty of Phar-
macy, University of Manitoba

Nombre d’étudiants acceptés par 
année : 50

Admission : 70% basé sur le WGPA  
et 30% basé sur un texte écrit.

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 1 an pré-pharmacie + 4 ans 
dans le programme

Droits de scolarité par année en moy-
enne : 5600$

Ratio Gars:Filles = 1:4 

Stages en hôpital : 1 semaine pen-
dant la 2e année, 2 semaines en 3e 
année et 5 semaines en 4e année.

Stages en communautaire : 48 heures 
de bénévolat dans un milieu de tra-
vail en santé, excluant une pharma-
cie, 1 semaine pendant la 2e année, 
2 semaines pendant la 3e année et 4 
semaines pendant la 4e année.

Professeur le plus connu et pourquoi: 
Le professeur Alan MacIntosh est 
facilement notre prof le plus remar-
quable. Il a une habileté remarqua-
ble de donner tout un cours en ne 
s’arrêtant que trois fois pour prendre 
une respiration, sans une seule fois 
glisser une phrase inutile. Prof. Mac-
Intosh est un homme intelligent et 
quiconque devient aussi enthousiaste 
face au cours Med. Chem. mérite nos 
applaudissements.

CAPSI National accepte présentement les applications pour les positions exécutives suiv-
antes pour l’année 2006-2007 :

“ Président-Élu
“ Secrétaire Exécutif
“ VP Communications
“ VP Éducation
“ VP Affaires Interdisciplinaires
“ Directeur de Finances
“ Liaison pour la Fédération des étudients en pharmacie (FIEP)
“ Directeur du Programme d’Échange
“ Éditeur JACEIP

Quand ?
Les élections pour le comité exécutif de l’ACEIP se tiendront le Vendredi 20 Janvier 2006 au 
PDW 2006 à Montréal, Qc. Les candidats intéressés sont encouragés à consulter le résumé 
des descriptions de portfolio détaillées aux pages 34-36 de l’agenda CAPSI 2005-2006. 
N’hésitez surtout pas à contacter les membres actuels du conseil exécutif, qui seront plus 
qu’heureux de répondre à vos questions reliées aux différentes positions. Visitez aussi le 
site web : www.capsi.ca pour les adresses électroniques des membres actuels du conseil 
ou allez voir page 15 de l’agenda CAPSI. Ou encore, vous pouvez me contacter moi-même, 
Omolayo Famuyide à l’adresse omolayofamuyide@yahoo.com et je vous adresserai à la 
personne appropriée.

Quoi faire ?
Les candidats intéressés devront :
-soumettre un formulaire de nomination signé (disponible auprès de vos représentants 
CAPSI);
-soumettre un curriculum vitae (CV) et une lettre de motivation détaillant vos qualifications, 
objectifs et raisons justifiant votre application;
-faire une présentation de 5 minutes lors de la Démarche des Élections au PDW (un candi-
dat qui ne pourra être présent devra soumettre sa présentation enregistrée);
-les candidats peuvent envoyer le matériel requis à l’adresse qui suit au plus tard le 31 
décembre 2005. Chaque candidat devra envoyer un courriel au secrétaire exécutif à 
l’adresse omolayofamuyide@yahoo.com après avoir envoyé le matériel requis.

La date limite pour les soumissions sera 24 heures avant la démarche des élections au PDW 
2006 à Montréal, Qc, soit jeudi le 19 janvier 2006 à 24h00). Aucune soumission en retard 
ne sera acceptée. 
Veuillez envoyez le matériel requis à l’adresse :

Omolayo Famuyide
17 Houde Drive

Winnipeg, Manitoba
R3V 1C4

Votre participation au conseil exécutif de l’ACEIP vous donnera l’opportunité de représenter 
les étudiants des neuf facultés de pharmacie à travers le Canada. La pharmacie constitue 
votre future profession et vous avez l’opportunité de l’influencer sur votre conseil exécutif 
national. Si vous avez des questions, n’hésitez surtout pas à contacter votre représentant 
CAPSI junior ou senior; ou contacter le secrétaire exécutif. J’espère vous voir à Montréal. 
Bonne Chance!

Omolayo Famuyide
Secrétaire exécutive de l’ACEIP

2e année, Université de Manitoba

Rappel  des Élections de l’ACEIP
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PROFIL de FACULTÉ :

Nom de la Faculté :  Leslie Dan 
Faculty of Pharmacy, University of 
Toronto

Nombre d’étudiants acceptés par 
année : 240

Admission : résultats académiques et 
le “University of Toronto Pharmacy 
Admissions Test (UTPAT)”

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 4 années

Droits de scolarité par année en moy-
enne : 10 703$

Ratio Gars:Filles = 1:3

Stage en hôpital : 4 visites 
d’établissement de 3 heures chacune 
en 2e année et 8 semaines en 4e 
année

Stages en communautaires : 4 visites 
d’officine de 3 heures chacune en 
1ère année et 8 semaines en 4e année

Professeur le plus connu et pourquoi: 
Professeur Zubin Austin, car les étu-
diants le voit comme une personne 
extrêment gentille, drôle, acces-
sible et enthousiaste. Les étudiants 
apprécient son style d’enseignement 
et semblent ne pas oublier ses cours.

Les nouvelles 

Novembre : Le Mois des “Conférences sur 
l’innovation en pharmacie” 
 L’Association des Étudiants en Sciences de la Santé, antérieurement ACHILI, est 
une organisation étudiante qui favorise le travail en équipe interdisciplinaire et les interac-
tions entre les étudiants dans les différentes disciplines de la santé à l’Université d’Alberta. 
ACHILI a décidé d’entreprendre le projet extraordinaire de recevoir la toute première con-
férence provinciale inter-professionnelle. Les délégués seront des étudiants membres des 
31 différents programmes de santé professionnels. La conférence se tiendra du 4 au 6 
novembre 2005 à Edmonton au Mayfield Inn & Suites. 
 Alberta Interprofessional Conference, AIC, offrira aux étudiants l’unique opportu-
nité d’apprendre dans un environnement de collaboration avec des étudiants de milieux 
différents provenant de partout de la province. Notre thème, ‘La perspective du patient’, qui 
est universelle à toutes les professions de la santé, explorera les points de vues des patients 
de leur condition médicale, et les soins qu’ils reçoivent des différentes disciplines. Nous 
espérons de faire de cet évènement un évènement annuel pour le bienfait des patients, la 
communauté des soins de la santé et la province entière. Voici rapidement quelques points 
culminants de notre conférence :
 Notre conférencier principal, Alvin Law, est unique. Vous le reconnaîtrez dès qu’il 
enlèvera ses souliers pour manger ou lire. Pendant sa grossesse, la mère d’Alvin a pris 
l’infâme thalidomide (pour combattre les symptômes associés à la nausée du matin). Alvin 
est né sans ses membres supérieurs. Il a toujours vécu d’après la devise : ‘there is no such 
word as ‘can’t’!’(Rien n’est impossible). Alvin vous fera rire et pleurer et vous motivera à 
devenir meilleur en vous offrant une perspective de patient intéressante. 
 Les rigolades ne s’arrêtent pas là. Dévouée à la diffusion du message de travail 
amusant et significatif, notre conférencière de fermeture, Jody Urquhart, est une conféren-
cière de renommée internationale. Jody croit que garder un sens de l’humour donne énergie 
et résilience. La session de fermeture de Jody, intitulée : ‘Nerve to Serve ... Say Hello to 
Humor and Goodbye to Burnout’, est un programme inspirant qui montrera à tout le monde 
comment apprécier le pouvoir du sens de l’humour afin de maintenir la santé d’esprit dans 
un environnement de travail très occupé et parfois stressant. 
 Nos conférences enrichiront vos esprits avec des sujets aussi diversifiés que ‘Le 
Patient Expert’ à ‘Comment Être un Jeune Millionnaire’ et ‘Surmonter les Barrières en Soins 
des Différentes Cultures’. SVP visitez notre site web : www.ualberta.ca/~aicachil et pour plus 
d’informations, envoyez-nous un courriel à aicachil@ualberta.ca.

La commité d’organisation d’AIC

 Le ‘Atlantic Pharmacy Advance-
ment Conference’ (APAC), une associa-
tion entre le Programme de Pharmacie de 
l’Université à Memorial et l’Université à 
Dalhousie, arrive dans moins d’un mois et 
l’excitation ne cesse de croître! Plus de 300 
étudiants, anciens élèves et conférenciers 
se rendront à St-John’s à Terre-Neuve du 3 
au 6 novembre, pour participer à bien plus 
qu’un simple échange de bienvenues.
 APAC est bien plus qu’une simple 
conférence entre les facultés de pharmacie 
de Memorial et Dalhousie, c’est une initia-
tive pour renforcer l’industrie de la recher-
che, l’initiative entrepreneuriale et qui incite 
les étudiants à faire progresser le domaine 
dans la région de l’Atlantique.
 Le Canada Atlantique possède plu-
sieurs pharmaciens innovateurs qui font de 
la recherche révolutionnaire. L’APAC cher-
che à rassembler tous les joueurs clés de 

notre profession pour créer un réseau, dével-
opper et enrichir de nouvelles idées. Par 
exemple, Jeannie Collins-Beaudin (Keswick 
Pharmacy, NB) discutera de ses nombreux 
travaux, tel que sa nouvelle ligne innovatrice 
en dermatologie qui a su attirer l’attention de 
compagnies américaines. 
 En tant qu’étudiants en pharmacie, 
nous ne pensons pas à toutes les opportu-
nités présentes en dehors de notre vision 
traditionnelle de la pharmacie. Nous croy-
ons que Jeannie et d’autres conférenciers 
du Canada Atlantique aideront à inspirer les 
étudiants, pharmaciens, ainsi que les fac-
ultés à avoir une vision plus élargie. 
 L’APAC ne se dédie pas seulement 
à l’accroissement des affaires, mais aussi 
à recueillir plus de fonds pour la recher-
che entre les universités. Les bénéfices de 
former de tels partenariats sont évidents : 

(VOIR PAGE 9)
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PROFIL de FACULTÉ:

Nom de la Faculté : Faculté de Phar-
macie de l’Université de Montréal

Nombre d’étudiants acceptés par 
année : 200/année depuis cette année

Admission :  Cote R (environ 32.5) 
et test d’aptitudes

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 4 ans

Droits de scolarité par année en moy-
enne : environ 2700$

Ratio Gars:Filles = 1:2

Stages en hôpital : 7 semaines 
pendant la 4e année + OPQ (3 à 6 
semaines)

Stages en communautaire : 7 
semaines pendant la 4e année + OPQ 
(3 à 6 semaines)

Professeur le plus connu et pourquoi: 
Jean-Louis Brazier, avec sa fascina-
tion des géraniums et son cours sur 
la phytothérapie.

NB : ces informations sont sujets à 
changer l’an prochain avec l’arrivée 
du PharmD.

Les  nouvelles

 Les médias rapportent souvent qu’il y a des milliers d’immigrants dans la société 
canadienne qui sont des professionnels  forcés de travailler au Tim Hortons ou McDonald’s. 
Bien que ce soit une situation malheureuse, les standards et la pratique professionnelle varie 
grandement d’un pays à l’autre, et plusieurs professionnels étrangers ne sont pas prêts à 
pratiquer au Canada. Ceux du domaine de la pharmacie n’y font pas exception. Aujourd’hui, 
nous sommes témoins d’un influx énorme de pharmaciens provenant de l’étranger- des gens 
très qualifiés et talentueux qui pourraient contrinuer grandement au système de soins de 
santé canadien. La plupart de ces personnes, toutefois, manque l’’expérience canadienne’ 
que recherchent les employeurs et se retrouvent à prendre des postes moins payants, ques-
tion de survie.
 Afin d’aider ces gens, le ‘International Pharmacy Graduate Program’ (IPG) a été mis 
au point en tant que projet jumelé initié par la faculté de Pharmacie Leslie Dan l’Université 
de Toronto et le Toronto College of Pharmacists. Ce programme hautement structuré aide 
les IPGs à atteindre les standards de pratique de la pharmacie et les critères requis pour 
la licence canadienne, tout en leur offrant un accès à des cours de base universitaire à la 
faculté. Le programme est constitué de dix cours distincts en 2 sessions de huit semaines 
chacune, couvrant une variété de sujets incluant la communication professionnelle, la loi de 
la pharmacie, thérapeutique avancée, distribution de médicaments et talents d’interview. 
Un réseau de parrainage introduit aussi des étudiants à des pharmaciens licenciés qui pra-
tiquent qui les aident à faire leur percée dans le monde professionnel de la pharmacie au 
Canada. 
 Le programme innovateur est fait spécialement pour les IPG, il assume qu’ils sont 
des pharmaciens qualifiés; l’emphase est mise sur l’apprentissage de la base du système 
de soins canadien et la pratique de la pharmacie. La jurisprudence pharmaceutique, la ter-
minologie, et les aspects techniques de la distribution des médicaments peuvent différer 
énormément dans les différents pays, et il est important pour les IPGs d’être à jour avec 
les standards de la pratique au Canada. De plus, la pratique de la pharmacie au Canada 
est plus orientée vers le patient comparativement à d’autres pays. Puisque l’anglais con-
stitue une langue seconde pour la majorité des étudiants dans le programme, beaucoup 
d’emphase est mise sur le développement de talents de communication. 
 La valeur de ce programme est évidente par le haut taux de succès de ses 
gradués. 80% des pharmaciens étrangers échouent l’examen de licenciement provincial 
à leur premier essai. Au contraire, les premiers 100 gradués du programme IPG ont tous 
réussi l’examen du premier coup. Les étudiants du programme on aussi une meilleure 
chance de trouver des emplois ou stages dans des pharmacies
 Le programme IPG est le seul de son genre au Canada. Un feedback positif soutenu 
pour le programme et des demandes pour un accès accru au curriculum à l’extérieur de la 
région de Toronto ont mené à l’annonce de deux campus satellites à Waterloo et Ottawa. Les 
cours à ces campus sont prévus pour débuter au printemps 2006.  Un projet pilote réussi 
à l’UBC l’an dernier a aussi ouvert la possibilité d’un troisième satellite en Colombie Britan-
nique. Si tout va bien, le programme IPG et d’autres programmes semblables continueront 
de se développer dans le futur, encourageant des relations professionnelles proches entre 
les pharmaciens aux niveaux nationaux et internationaux.

Elaine Tam
Rép. JACEIP, 1ère année, Université de Toronto

Éclairer le Chemin pour les Pharmaciens 
Gradués Étrangers

(APAC continué...)
plus de fonds, ce qui signifie de meilleures 
opportunités pour les facultés et les étu-
diants. Les deux facultés aimeraient voir 
plus de projets partis dans notre région. En 
rassemblant les étudiants, anciens élèves, 
et les facultés ensemble, nous espérons 
stimuler la recherche et l’innovation dans 

la région. Si vous avez des questions, SVP 
contacter Alistair Bursey, vice  président de 
l’Association Étudiante de Pharmacie de 
Dalhousie (abursey@dal.ca) ou le chaire 
de l’APAC à memorial, Andrew Ritchie 
(aritchie@pharm.mun.ca).

Alistair Bursey
Université Dalhousie
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PROFIL de FACULTÉ:

Nom de la Faculté : Faculté de Phar-
macie de l’Université Laval

Nombre d’étudiants acceptés par 
année : 150

Admission : Résultats académiques 
(Cote R)

Nombre d’années minimal avant de 
graduer : 4 années

Droits de scolarité par année en moy-
enne : 3000$ 

Ratio Gars:Filles = 1:5

Stages en hôpital et communautaire:  
1ère année : 120 heures en officine; 
2e et 3e année : 120 heures dans 
un hôpital ou une officine, avec un 
minimum de 120 heures en hôpital.  
4e année : 600 heures avec 3 stages 
en hôpital et 1 stage en officine.  
Pour pratiquer en hôpital, deux ans 
de plus sont requis

Professeur le plus connu et 
pourquoi: Wow.. c’est si person-
nel à chaque étudiant. Vraiment… 
nous avons de très bons profes-
seurs ici à Laval et je ne crois 
pas pouvoir en choisir un seul au 
nom de tous les étudiants… dois-je 
vraiment le faire ? L’an passé, M. 
Jean Lefebvre a été choisi comme 
professeur le plus apprécié par les 
étudiants de troisième année.

Pharmaciens : Cessez de vous cacher 
derrière le comptoir!
 Un avertissement pour tous les 
pharmaciens : nouveaux gradués et plus 
expérimentés; Cessez de vous cacher 
derrière le comptoir du labo.

 Les pharmaciens sont les profes-
sionnels de la santé les plus modestes et 
passifs qu’il y a. La plupart se cachent der-
rière leur comptoir dans leur sarraus blancs, 
fournissant les médicaments en disant aux 
patients comment prendre ces médicaments 
et leurs effets secondaires sans vraiment 
réaliser le fait que CES personnes ressen-
tent ces effets secondaires et leur vies en 
sont affectées. 
 En tant que futurs pharmaciens, étu-
diants en pharmacie et nouveaux gradués, 
vous avez la capacité de changer la percep-
tion de ce type de pharma-
ciens. Mais plusieurs d’entre 
vous se posent la question: 
Que puis-je faire mainte-
nant en tant qu’étudiant 
pour acquérir les habiletés 
nécessaires pour que, lor-
sque le moment venu de 
pratiquer ma profession, je 
serai prêt ou prête à être 
actif ou active? Nous suggérons première-
ment, d’être bon observateur et observatrice 
llors de vos stages. Faites attention à com-
ment le pharmacien communique avec les 
patients. Nous suggérons aussi d’apprendre, 
d’améliorer et pratiquer vos talents de con-
sultation. Ceci peut être atteint en participant 
activement dans les services de consulta-
tion auprès des patients que votre université 
organise avec sa communauté (e.g. églises, 
maisons de retraite,…). Participez dans les 
programmes de vigilance communautaire. 
 La majorité des gens pensent aux 
pharmaciens lorsqu’ils sont malades ou on 
besoin de remplir leur prescription à la phar-
macie communautaire ou encore pour avoir 
des réponses à des questions reliées aux 
médicaments. Mais ceci n’est qu’une petite 
partie d’une longue liste de tâches que les 
pharmaciens sont qualifiés pour remplir. À 
part travailler dans la communauté, un phar-
macien peut travailler en milieu hospitalier, 
soins à domicile, maisons de retraite, organ-
isations, compagnies pharmaceutiques, 
agences de santé gouvernementales et édu-
cation de cycles supérieurs entre autres.

 Malgré le fiat que les pharmaciens 
n’ont pas le travail le plus visible du domaine 
de la santé, ils constituent un élément cri-
tique aux soins de qualité aux patients. La 
profession de pharmacien, telle tout autre 
profession dans le domaine de la santé, se 
retrouve en état de pénurie, mettant de la 
pression sur la profession. Il y a des opportu-
nités de carrières pour les pharmaciens dans 
lles hôpitaux, des centres de soins à domicile 
et les cliniques. Quelques 50 000 chaînes et 
détaillant pharmaciens, magasins à rayons et 
supermarchés à travers l’Amérique du Nord 
gèrent des opérations de pharmacies où tra-
vaillent des professionnels du domaine. 
 L’image traditionnelle du pharma-
cien est celle de quelqu’un qui compte et 
distribue des médicaments dans un milieu 

de détail. Cette image, 
ainsi que le rôle du 
pharmacien est en plein 
changement. Eliza-
beth Mejia-Millan, une 
pharmacienne au ‘Drug 
Information Center’ au 
Duke University Medical 
Center, déclare que les 
pharmaciens et pharma-

ciennes jouent un rôle plus grand que jamais 
dans les soins et la santé. ‘Aujourd’hui, nous 
voyons des pharmaciens plus impliqués 
dans les soins centrés sur le patient,’ dit-
elle. ‘Ils fournissent des consultations aux 
patients, et aussi de l’information à d’autres 
membres d’équipes de soins dans les hôpi-
taux à propos de l’usage sûr et approprié 
des médicaments.’ 
 Alors levez-vous et prenez la pro-
fession à un autre niveau! Sinon vous pouvez 
toujours compter les pilules en demeurant 
modeste et passif.

Dr. Kishor M. Wasan, RPh, Ph.D. 
Professor and Chair of Pharmaceutics 

Distinguished University Scholar
Faculté de Pharmacie 

Université de la Colombie-Britannique
et

Lisa Bui
Rép Junior 

3e année, Université de CB

Un avertissement pour tous 
les pharmaciens : nouveaux 

gradués et plus expéri-
mentés; Cessez de vous 

cacher derrière le comptoir 
du labo.
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PROFIL de FACULTÉ:

Nom de la Faculté : College of Phar-
macy, Dalhousie University

Nombre d’étudiants acceptés par 
année : 90

Pré-requis : Biologie générale, 
Chimie générale, Mathématiques, 
sciences sociales 

Nombre d’années minimal avant de 
graduer : 4 ans

Droits de scolarité par année en moy-
enne : 9118$

Ratio Gars:Filles = 1:4

Stages en hôpital : 2 semaines 
durant l’été suivant la 2e année et 6 
semaines en 4e année 

Stages en communautaire : 2 
semaines pendant l’été suivant la 2e 
année, 4 semaines durant l’été suiv-
ant la 3e année et 6 semaines en 4e 
année.

Professeur le plus connu et pourquoi: 
Kathy Walsh possède un merveilleux 
sens de l’humour et viens toujours 
appuyer nos activités sociales et 
académiques, et y est parfois aussi 
la seule professeure ! Son expéri-
ence dans une variété de milieux de 
pratique pharmaceutique et ses con-
naissances sur le composite en font 
un prof merveilleux qui nous a tous 
enseigner quelque chose.

L’Autre Casse-Tête : Le stigma entourant 
les étudiants de pharmacie en médecine et 
médecine dentaire
 En automne 2005, Dr. Procyshyn a 
fait un sondage informel auprès des étudi-
ants de pharmacie en 3ie année à l’UCB. Il 
était intéressé par l’aspect de la pratique qui 
semblait intéresser les étudiants. Dr. Procyc-
shyn a demandé aux étudiants qui désirai-
ent travailler en communauté de lever leur 
main et un grand nombre de mains se sont 
levées. Il a demandé aux étudiants qui pen-
saient travailler en milieu hospitalier de lever 
leur main et moins d emain se sont levées. 
Lorsqu’il a demandé qui allait poursuivre ses 
études en médecine ou en médecine den-
taire, aucune main ne se leva. Des bruits 
de désaccord se firent entendre. L’air plutôt 
comique de ce désaccord était probablement 
du au fait que les résultats lors de la dernière 
question de ce sondage ne reflétaient pas 
la proportion correcte de futurs médecins et 
dentistes dans la salle. Ces aspirants avai-
ent peut-être raison de cacher leur objectifs, 
mais pourquoi notre communauté a-t-elle 
cette attitude négative envers eux?
 À l’UCB, les cours de première 
année en médecine et médecine dentaire 
sont les mêmes. Environ 5% des graduants 
de 2009 de ces deux facultés, soit 267 
personnes, ont un background en pharma-
cie. La moitié de ces étudiants proviennent 
directement de la faculté de pharmacie, soit 
avant de compléter les 4 ans ou tout de suite 
après leur obtention du B.Sc. (Pharm). En 
tant qu’un des seuls programmes de pre-
mier cycle parmi les professions de la santé, 
le  programme de pharmacie semble être un 
choix logique pour quelqu’un désirant deve-
nir médecin ou dentiste. Non seulement le 
background en informations sur les médi-
caments utile, mais aussi comprendre les 
soins médicaux et le professionnalisme est 
aussi important. Un background en pharma-
cie produit clairement un professionnel de la 
santé bien formé, ce qui améliore automa-
tiquement les résultats pour les patients. 
 La collaboration interdisciplinaire 
fait partie de l’objectif visé par le change-
ment de direction du  système de soins. 
Les professionnels de la santé jouissent 
des meilleures formations disponibles dans 
leurs domaines respectifs et dont capables 
d’améliorer les résultats chez les patients. 
Les équipes formées de professionnels, tels 
les médecins, infirmières, physiothérapeutes, 

travailleurs sociaux, dentistes, et même 
sages-femmes, offriront de meilleurs soins 
holistiques que n’importe profession seule, 
travaillant indépendamment des autres. Si 
cela est vrai, pourquoi y’a t’il ce stigma 
autour de l’occurrence d’étudiants de phar-
macie qui ‘abandonnent’ leur profession 
pour poursuivre une carrière en médecine 
ou médecine dentaire?
 ‘Si je n’aurai pas été accepté, je 
ne voulais pas que la faculté pense que je 
ne veux pas être en pharmacie’ explique 
une ancienne étudiante en pharmacie, qui 
a opté de demeurer anonyme. Elle a été 
admise en médecine et médecine dentaire 
en février cette année mais ne voulais pas 
le faire savoir à sa faculté et à ses confrères 
de pharmacie. Lorsqu’une situation qui l’a 
forcée à l’admettre s’est présentée, elle a 
découvert que pas tout les membres de la 
faculté étaient contre son changement de 
carrière. ‘Quelques-uns ont supporté ma 
décision.’ Elle admet qu’il existe toujours 
une certaine dichotomie de support pour 
les étudiants qui suivent poursuivent leurs 
objectifs et les blâmer pour l’abandon de 
leur profession choisie.
 Marguerite Yee, Directrice des 
affaires étudiantes à la faculté de sci-
ences pharmaceutiques à UCB, n’est pas 
d’accord avec ces attitudes négatives. ‘Je 
crois vraiment que ça provient des étudi-
ants,’ dit-elle, en remarquant que la faculté 
n’a pas de mécanisme qui prévient les 
étudiants de se servir de leur formation en 
pharmacie pour atteindre leur objectif de 
médecine ou médecine dentaire. Plusieurs 
membres de la faculté ont écrit des lettres 
de référence pour des étudiants. ‘Du point 
de vue de la faculté, nous sommes fiers de 
nos étudiants qui poursuive leur chemine-
ment.’ Ce serait décevant pour la profes-
sion de pharmacien de perdre quelqu’un de 
professionnel ou un bon leader. 
 Yee note aussi qu’il est impor-
tant de ‘regarder vers l’avenir et voir ce 
que seront vos relations futures. En créant 
des relations de travail saines, les étudi-
ants devraient demeurer professionnels 
dans leurs activités pour la communauté. 
Des étudiants abandonnant la faculté ne 
devraient pas abandonner leurs respon-
sabilités ou mal se représenter de quel-

conque manière. Il en vaut la peine de 
se respecter pour nos buts.

Anthony Tung
Rép. Senior, 4e année, Université de CB
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PROFIL de FACULTÉ:
Nom de la Faculté : School of 
Pharmacy, Memorial University of 
Newfoundland

Nombre d’étudiants acceptés par 
année: 40

Pré-requis : 1 an de cours 
d’introduction en Biologie, Chimie, 
Mathématiques, Anglais, Physique et 
une session en administration.

Nombre minimal d’années avant de 
graduer : 4 ans, incluant la première 
année de pré-pharmacie

Droits de scolarité en moyenne : 
1360$

Ratio Gars:Filles = 1:3

Stages en hôpital : 4 semaines 
après la 2e année, 12 semaines 
d’expérience divisé en 2 blocs de 6 
semaines, dont un en hôpital

Stages en communautaire : 4 
semaines après la première année, 4 
semaines après la 3e année

Professeur le plus connu et pourquoi: 
Dr. Linda Hensman est bien connue 
par les étudiants à MUN, princi-
palement du à son intérêt réel et 
sincère pour ses étudiants; son désir 
d’assurer le bien-être individuel de 
chaque étudiant est bien évident. Il 
est aussi mentionné que les cours de 
Dr. Hensman sont parmi les meil-
leurs suivis.

Éditorials

Quelle est la Motivation?
Un regard sur l’intérêt grandissant de faire 
partie des rangs de la profession de 
pharmacien
 Le nombre de personnes appli-
quant en pharmacie au Canada augmente 
à un point où toutes les facultés de pharma-
cie au pays ont constaté une augmentation 
de plus en plus importante au cours de la 
dernière décennie. Les raisons derrière ce 
phénomène ne sont pas très claires. Qu’est 
ce qui fait que la pharmacie attire un si grand 
nombre d’étudiants ?
 Il y a plusieurs explications qui vien-
nent à l’esprit : est-ce un reflet du nombre 
croissant de personnes qui fréquent les insti-
tutions post-sec-
ondaires, est-ce 
le changement 
en direction au 
niveau profes-
sionnel ou est-ce 
simplement le 
salaire important 
encaîssé par les 
pharmaciens en ce moment même? Les 
explications derrière ce phénomène sont 
aussi nombreuses que les appliquants eux-
mêmes.
 L’Université du Manitoba a 
remarqué une augmentation du nombre 
d’applications depuis les 5 dernières années. 
Pendant l’année 2001, 133 étudiants ont 
appliqué pour 50 places disponibles. Ce 
nombre a atteint 364 applications l’année 
dernière. Le doyen de la faculté de pharma-
cie de l’Université du Manitoba attribue cet 
intérêt significatif à l’exposition directe de 
la profession dans les medias. Collins va 
même jusqu’à dire que le nombre des appli-
cations en pharmacie augmente d’une façon 
plus significative que celui de l’Université de 
Montréal. Il a de même souligné le manque 
de pharmaciens en ce moment.
 L’Université du Manitoba n’est pas 
la seule faculté de pharmacie à remarquer 
cette croissance du nombre d’appliquants. A 
l’Université de Toronto, où 240 étudiants sont 
acceptés chaque année, le nombre de can-
didats essayant de se sécuriser une positon 
dans leur faculté a à peu près tripler : de 681 
en 2001, à 1644 en 2005.

 Les médias ont sûrement contribué 
à l’explosion internationale que connaît 
actuellement la pharmacie. Il ont réussi à dir-
iger tous les regards vers les changements 
professionnels qui s’y produisent, mais c’est 
plutôt la population qui maximise de plus 
en plus cet intérêt. Maintenant plus que 
jamais, de plus en plus de gens considèrent 
la pharmacie comme une pratique d’une très 
grande importance.
 La perception que la profession 
de pharmacie est un métier facile à réaliser 

n’existe plus. 
Les gens 
réalisent de 
plus en plus 
que cette pro-
fession est un 
désir vital de 
l’étudiant qui 
désire aller 

plus loin sur le chemin du professionnal-
isme. 
 L’introduction à l’économie nous 
enseigne que  l’offre et la demande sont tou-
jours complémentaires.  Donc la demande 
demeure aussi longtemps que le besoin 
existe. Tenant compte que le processus 
d’admission est le filtre, c’est le nombre 
d’applications qui représente réellement la 
source.
 Il s’est ajusté en fonction du nombre 
de positions disponibles dans le passé. Le 
niveau d’intérêt actuel est lié au manque 
de pharmaciens et durera longtemps après 
l’éradication de cette pénurie. Il est raisonna-
ble de penser que c’est un effet cumulatif de 
plusieurs facteurs influents dans le domaine 
professionnel qui sont derrière cette motiva-
tion croissante et non pas un seul facteur .

Robin Oliver
Rép. JACEIP

 2e année, Université de Manitoba

Maintenant plus que jamais, de 
plus en plus de gens considèrent 
la pharmacie comme une pratique 

d’une très grande importance
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Conséquences de la pénurie en pharmacie
cie, ne peuvent ni être documentées ni être 
évaluées. Alors que les pharmaciens ont 
besoin d’éduquer les médecins dans le but 
d’influencer le choix de médicaments pre-
scrits, cette consultation  ne peut pas avoir 
lieu si les pharmaciens sont pris derrière 
leur comptoir. La déficience en consultation 
peut aboutir a une prescription non appro-
priée par le médecin résultant du manque 
de ressources pharmaceutiques.
 La thérapie médicamenteuse pre-
scrite au patient peut aboutir à de mauvaises 
fins, conduisant le patient a un traitement 
plus compliqué, résultant en une augmen-
tation des coût du système de santé.
 Je crois que le manque en phar-
maciens canadiens est très sérieux et un 
changement dans la façon avec laquelle la 
société voit les pharmaciens et les soins 
pharmaceutiques s’avère nécessaire.
 La demande de pharmaciens au 
Canada enflammera une reforme à notre 
système de santé et forcera les patients, 
médecins, et le gouvernement à reconnaî-
tre les contributions de cette profession à la 
santé au Canada.

Jamil Ramji
Rép Junior,

 3e année, Université de Saskatchewan

bien-être du patient, et le pharmacien doit 
assumer sa responsabilité en répondant 
aux besoins médicamenteux de chaque 
individu.
 La demande pour des services 
cognitifs, tout comme le soin pharmaceu-
tique, est entravée par le besoin de remplir 
des prescriptions. Plus on a de prescrip-
tions remplies, plus le revenu de la phar-
macie sera élevé. La surcharge de travail  
permet au pharmacien de s’intéresser plus 
au remplissage de la prescription plutôt que 
de donner des informations sur les médi-
caments. La pénurie a poussé les pharma-
ciens à demander des salaires plus élevés. 
Pourquoi ne pas utiliser la compétition pour 
demander plus de services cognitifs? En 
ce moment, le salaire d un pharmacien est 
basé sur le volume de prescriptions rem-
plies, et non sur le temps passé en con-
sultation. Est- il possible de changer ce 
modèle?
 Le manque de pharmaciens au 
Canada joue un rôle dans l’augmentation des 
coûts des services de santé. L’atmosphère 
actuelle ne permet pas au pharmacien, de 
suivre  l’usage des médicaments chez cer-
tains patients, de recommander et de cor-
riger les posologies médicamenteuses, ou 
de faire un suivi du patient.
 La sélection de médicaments 
OTC ne peut pas être influencée et pour 
cette raison, les interventions en pharma-

 En tant que membre concerné, 
j’aimerai m’attaquer à la pénurie de phar-
maciens au Canada. Je crois que ce sujet 
doit être abordé, vu la présente situation 
qui mène à une féroce compétition entre 
les pharmacies au Canada, concernant 
l’embauche de nouveaux pharmaciens.
Malgré que l’environnement actuel, n’a 
jamais été plus prospère pour notre pro-
fession, on se doit d’envisager les con-
séquences negatives et positives pour la 
pratique de la pharmacie. 
 La pénurie en pharmaciens a 
abouti à une sensibilisation plus importante 
de notre profession. Notre contribution au 
système de santé connait une plus impor-
tante reconnaissance par le peuple canad-
ien. Les opportunités aux pharmaciens sont 
très nombreuses, avec une abondance de 
carrières à choisir. Plus la demande pour 
les pharmaciens augmente, plus les serv-
ices potentiels seront compromis.
 Les canadiens réalisent que les 
pharmaciens sont des membres essentiels 
au service de la santé, assistant les patients 
à estimer leurs besoins en médication, et 
en déterminant comment bien répondre à 
ces besoins. Par contre, cette découverte 
passera inaperçue si notre formation con-
tinue à être moins appréciée.
 Les soins pharmaceutiques piv-
otent autour des inquiétudes face à la 
vie humaine. Ce service est basé sur le 

Dites-nous ce que vous pensez et 
Gagnez 25$ !!

Répondez à l’un de nos quatre éditoriaux avec vos opinions 
sur le sujet et courez la chance de gagner 25$

Quelles sont vos opinions sur la pénurie de pharmaciens ? Combien de temps durera-t-elle et 
qu’arrivera-t-il lorsqu’elle sera terminée ? Pourquoi y’a-t-il tant de gens intéressés à la pharmacie ? 
Cela va-t-il changer lors de l’adoption du programme Pharm-D ? Que pensez-vous  des étudiants 

qui utilisent le programme de pharmacie comme moyen d’arriver 
 La médicine et la médicine dentaire ? Les pharmaciens vont-ils sortir de derrière les comptoirs ?

Envoyez vos soumissions par courriel à cynthialui@gmail.com avant le 16 décembre 2005
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 La Société canadienne de phar-
maciens d’hôpitaux est une organisation 
nationale volontaire regroupant des phar-
maciens engagés à avancer la pratique 
pharmaceutique axée sur le malade dans 
les établissements de santé. La SCPH 
apporte un soutien à ses membres au 
moyen de la représentation, de la formation, 
du partage de l’information, de l’élaboration 
de normes, de l’appui à la recherche et de 
la reconnaissance de l’excellence.
 La SCPH a récemment collaboré 
avec l’ACEIP pour trouver de nouvelles 
façons de promouvoir la pharmacie dans 
les établissements de santé.  Leur collab-
oration a établit quatre différents manières 
de réaliser ce but.  La première est une 
présentation aux étudiants de deuxième 
année de pharmacie. À cette présentation, 
les étudiants vont aussi recevoir une copie 
électronique du Programme d’enseignement 
des soins directs aux patients, module 2, 
qui est publié par la SCPH.  Ceci est un 
module didactique en soins pharmaceu-
tiques.  Le troisième morceau de cette col-
laboration est l’établissement d’un prix pour 
un étudiant en pharmacie d’établissement, 
à être présenté à la Semaine de développe-
ment professionnelle (PDW) chaque année.  
Finalement,  ils ont crée ma position ici au 
bureau de direction de la Société, une posi-
ton d’interne pour l’été.  
 La SCPH m’a intéressée depuis 
j’ai commencé mes études en pharmacie.  
Je savais que la pharmacie communautaire 

n’était pas mon style - en vérité, lorsque 
j’ai gradué de l’école secondaire, j’ai avoué 
que je ne serais jamais une pharmacienne, 
mon emploi dans une pharmacie était si 
amusant que ça.  Mais la pharmacie dans 
les établissements de santé m’a vraiment 
piqué l’intérêt.  La chance d’aider des 
patients dans un environ de soins aigu 
et d’appliquer l’information clinique apprit 
à l’école était un vrais aspiration.  Alors, 
en vue de cet intérêt, pourquoi pas faire 
du bénévolat avec la société nationale 
représentant les pharmaciens d’hôpitaux?  
J’ai offert à travailler au bureau d’inscription 
en 2004 et 2005 à la conférence de pra-
tique professionnelle (PPC) à Toronto.  J’ai 
participé à l’assemblée générale annuelle 
de la section d’Ontario.  J’ai parlé avec plu-
sieurs pharmaciens et pharmaciennes de 
leurs expériences en pharmacie d’hôpital, et 
je leurs ai demandé à quoi m’attendre durant 
un programme de résidence.  En bref, 
j’ai essayé d’obtenir le plus d’information 
que je pouvais auprès de la carrière qui 
m’intéressait.  
 Mon expérience cette été peut être 
résumé en un mot : mémorable.  J’ai ren-
contré un nombre de personnes, et j’ai 
vraiment appris comment la société, et la 
profession elle-même, fonctionnent.  J’ai eu 
la chance d’être présent à plusieurs réun-
ions, de ceux de l’exécutif à chaque mois, 
à des sessions de consultation avec des 
organisations du gouvernement (comme 
ICIS, l’Institut canadien d’information sur 

la santé), à (il semblait) mille rencontres 
à l’Assemblé générale annuelle de la 
SCPH en août, et finalement une petite 
réunion d’étudiants en pharmacie travaillant 
à Ottawa cet été.  J’ai aussi eu la chance 
en mai de représenter la SCPH à la réunion 
annuelle de l’Association des pharmaciens 
du Canada.
 J’ai complété un stage en méde-
cine interne à l’hôpital d’Ottawa.  Ceci était 
la première fois que j’ai put faire des soins 
direct au patient, et j’ai bien apprécié cette 
chance.  Après avoir entendu à propos 
d’éruptions parce que un patient avait une 
réaction à un antibiotique, et voir les photos 
dans mes livres, ce que je vais me rappeler 
le plus est de l’avoir vu sur un patient - et 
ça rassemble vraiment comme les photos 
dans le livre !
 J’ai vraiment eu du plaisir ici cet 
été avec la SCPH.  J’ai eu la chance de tra-
vailler avec des personnes intéressantes et 
douées, j’ai pu rencontrer des pharmaciens 
d’hôpitaux en pratique et leur demander des 
questions, et j’ai été capable de promou-
voir la pharmacie d’hôpital toute l’été (et 
plus, puisque cet article sera publié durant 
l’école!).  La SCPH me manquera, mais je 
sais que c’est ‘au revoir’, pas ‘adieu’.  Je 
vais revenir - mon but est d’être présidente 
une journée !
 

Christina Cella
4e année, Université de Toronto

Mon été capital!

Comment appliquer pour le prix :

La date limite pour le prix est déjà passé pour 2006 (29 août).  Quand même, j’encourage tous les étudiants à soumettre des projets 
complétés en considération pour 2007.  SVP rappeler qu’il faut être membre de la SCPH pour au moins 12 mois avant d’appliquer 
pour le prix.  Plus d’information peut être trouver au site web, www.cshp.ca.

Une opportunité à la stagiaire-étudients avec la SCPH :
La Société canadienne des pharmaciens d’hôpitaux (SCPH) recherche un étudiant en pharmacie enthousiaste pour fournir du soutien aux 
membres de la SCPH et pour faire valoir la pharmacie hospitalière durant 16 semaines à l’été 2006.  La description de tâches complète 
pour ce poste est affichée sur le site Web de la SCPH à www.cshp.ca 

Le candidat idéal pour ce poste est actuellement inscrit à un programme en pharmacie canadien agréé et considère l’exercice de la 
pharmacie hospitalière comme carrière. Vos excellentes aptitudes interpersonnelles et de communication sont essentielles pour réseauter avec 
les membres et les volontaires de la SCPH. L’aisance dans les deux langues officielles sera considérée comme un atout.

Les personnes intéressées doivent poser leur candidature par écrit d’ici le 5 décembre 2005. Veuillez soumettre toutes questions et faire 
parvenir votre lettre d’accompagnement et votre curriculum vitae à la Directrice générale, Myrella Roy.
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 Pour la plupart d’entre vous, la réponse est non. Effective-
ment, certains même se demandent c’est quoi le RNPS. Je vais 
essayer tout au long de cet article de répondre à vos questions. 
 Le Réseau des nouveaux professionnels de la santé 
(RNPS) a été créé il y a à peine 1 an afin d’unir tous les travailleurs 
du secteur de la santé. Ce réseau représente plus de 2000 futurs 
professionnels dans le domaine de la médecine, pharmacie, infir-
merie, physiothérapie, travail social, ergothérapie, chiropraticien 
et autres professions de la santé. L’un des principaux buts de ce 
regroupement est de fournir des services de première qualité aux 
patients dans le cadre d’un système à subvention publique. 
 Afin de réaliser cette mission, le RNPS reconnaît le rôle 
important de l’interdisciplinarité entre les différents niveaux de notre 
système de santé. Nous croyons au travail multidisciplinaire qui 
supporte les patients dans le cadre d’un système public dynamique 
qui offre des services de haute qualité basés sur les besoins des 
patients et non leur capacité de payer. 
 Nous croyons que notre système de santé actuel pourra 
survivre grâce à la réforme et à l’engagement du gouvernement, 
des travailleurs de la santé et du publique à travailler ensem-
ble. Notre système de santé traverse une étape cruciale et nous 
devons nous prononcer. Nous avons un choix important à faire 
parmi les différentes options de réforme de notre système. Faut-il 
améliorer notre système sous sa forme actuelle, optons-nous pour 
la privatisation et nuire au principe d’accessibilité de tous les citoy-

ens aux mêmes services de santé de qualité. Le RNPS supporte la 
première option.
 En juin 2005, le RNPS a tenu son premier sommet à 
Toronto et plusieurs sujets ont été abordés. En premier, nous 
tenons à entamer des discussions entre tous les membres afin de 
déterminer le rôle qu’on a à jouer dans le débat. Nous avons dis-
cuté de la survie du  RNPS et comment nous devions organiser 
adhésion et notre gouvernance. Nous avons aussi célébré notre 
premier prix Tommy Douglas pour les projets innovateurs interdis-
ciplinaires dans le système de la santé à travers le Canada. 
 À la fin de ce sommet, certains comités ont vu le jour 
afin de continuer les discussions au cours de l’année. Ces comités 
sont : le ‘Serment de Hygieia’, ‘Communications’, ‘Governance’ et 
‘Evidences’. Les initiatives viennent juste de commencer et tous 
les membres de l’ACEIP sont invités à y participer. Soyons donc 
motivés, une forte croyance en l’interdisciplinaire et le système de 
soins sont tout ce dont on a besoin.
 Pour plus d’informations, consultez: 
www.futurefaceofmedicare.ca. Ou envoyez-moi un courriel: 
titdom@oricom.ca.

Dominique Boivin
VP Affaires Interdisciplinaires

2e année, Université Laval

Saviez-vous que vous êtes membre du RNPS?
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 Le programme d’échange est un programme international qui donne aux étudiants l’opportunité de voyager à l’étranger et 
éprouver la pratique de la pharmacie dans un autre pays. L’an dernier, plus des associations de 40 pays ont participé dans l’échange 
d’environ 300 étudiants. Les échanges prennent place à n’importe quel temps de l’année, mais la majorité tombent dans les mois d’été. 
Vous pouvez choisir de participer dans les communautés, les hôpitaux ou dans un milieu industriel. D’autres environnements sont aussi 
disponibles, mais moins communs. Les pays qui participent dans ce programme et le nombre de places dans chaque pays varient à 
chaque année alors assurez-vous de visitez le site web de l’IPSF : http://www.ipsf.org pour les informations les plus récentes.
 Si vous êtes intéressés à appliquer pour le programme, SVP parlez-en avec votre représentant FIEP, Vous devez être membre 
de l’ACEIP pour appliquer. La date limite pour les applications canadiennes est le 1er janvier 2006. Toutes les applications doivent 
être approuvées par le SEO de l’ACEIP avant d’être envpyées à l’IPSF. Le coût de l’application est de 85$ payable à l’ACEIP après 
l’approbation du SEO. L’ACEIP n’a droit qu’à un nombre limité d’application par année, alors, malheureusement pas toutes les applica-
tions sont acceptées. Puisque ce programme est un programme d’échange, les appliquants sont encouragés à chercher des endroits 
pour recevoir les étudiants internationaux. 
 Pour plus d’information,  SVP contacter votre représentant IPSF local ou le Student Exhange Officer de l’ACEIP.
 

Jason Wong
Liaison FIEP 2004-2005

Le Programme d’Échange Étudiant

 Il y a toujours eu quelque chose à propos de l’Afrique 
qui m’intéressait. C’était quelque chose de vrai, mais pas tangible. 
Dans le passé, une partie de moi voulait aller voir les abondantes 
forêts vertes et l’incroyable faune. Mais avec le temps, j’ai réalisé 
que l’Afrique ne se limitait pas aux animaux et à la nature, ni à la 
pauvreté, destitution ou les guerres que l’on voit à la télévision ou 
dans les magasines.
 Mon nom est Trevor et je complète ma quatrième et dern-
ière année en pharmacie à l’Université d’Alberta. En août 2005, 
j’ai eu l’opportunité de participer à un programme à long terme du 
International Pharmacy Studentsé Federation Exchange Program 
(IPSF SEP) à Ghana en Afrique de l’Ouest. Lors de mon séjour, j’ai 
réalisé que ce sont 
les gens qui font de 
l’Afrique ce qu’elle 
est. Une partie de 
ce qui donne aux 
africains leur car-
atère est une 
certaine dignité, 
même si ils ne 
vivent pas aussi 
confortablement 
que nous, ils font 
bon usage de ce 
qu’ils ont et plus 
r e m a r q u a b l e 
encore, ils trouvent 
toujours raisons de 
sourire.
 Je suis arrivé a Accra, Ghana le 30 juillet 2005, le dernier 
mois de la saison pluvieuse a Ghana. J’ai immédiatement été salué 
par le Student Exchange Officer (SEO) en charge au Ghana, Nana 

Kwaku Mainoo, et été amené par taxi à la ville de Kumasi, à 6 
heures au nord en automobile. Alors que l’on conduisait, j’ai essayé 
de m’ajusté aux odeurs et aux apparences des petits marchés des 
petites villes. Ce n’était qu’après la tombée de la nuit et après l’effet 
du décalage horaire que nous nous sommes rendus par les rues 
encombrés à la demeure de Nana Kwaku Mainoo (il était SEO et 
famille d’Acceuil).
 La famille de Nana Kwaku Mainoo était très généreuse 
et accommodante. Malgré le fait qu’ils n’aient jamais accueillis per-
sonne à leur maison, il a dit qu’il ferait de son mieux pour me nour-
rir au moins deux fois par jour et me trouver une manière de me 
rendre ç la pharmacie tous les jours. Ils m’ont même donné la plus 
grande chambre à coucher de la maison. 
 Deux jours après mon arrivée, j’ai débuté mon travail 
assigné à la pharmacie ghanéenne. Comme tous les ghanéens 
que j’avais rencontré, le personnel de la pharmacie était très cha-
leureux et accueillant. Les pharmacies de Ghana peuvent rappeler 
des petits hôpitaux et elles diffèrent des pharmacies canadiennes 
par plusieurs aspects, dont :
“ Le manque de respect des lois et régulations de pharmacie
“ La plupart des médicaments et MVL pouvaient être achetés tant 
que l’on avait suffisamment d’argent
“ Absence de régime d’assurance santé ou médicament
“ Noms et emballages de médicaments différents
“ Usage de l’ordinateur limité à la caisse et l’inventaire
“ Pas de dossier patient ou d’histoire médicamenteuse
“ Médicaments fournis en enveloppes de papier ou plastique
“ Haut niveau de connaissances clinique chez les pharmaciens et 
les techniciens 
“ Patients avec des niveaux de maladies différents 
“ Peu de communication avec les médecins
“ Plus d’emphase sur les médecines alternatives
 (Voir page 17)

L’Afrique en un mois



 

Hello, I am Nana Mainoo, the SEO (Student Exchange Officer) 
and CP of the Ghana Pharmaceutical Student‛s Association. 
Just recently, I had the opportunity to host a Canadian 
from the University of Alberta, Trevor Toy, and it was nice 
having him in Ghana. 
 I want to talk about pharmacy in my country. Here, the 
course is 4 years after which you do 1 year internship and 
then you write your professional exams to get your license 
to practice in Ghana. Without a license a community pharmacy 
cannot be opened and only one shop can be registered with a 
license.  This means that every pharmacist gets to register 
one shop. If you want to own more shops you need to use 
another pharmacist‛s license. 
 We have a lot of community pharmacist and a few clinical 
pharmacists as well.  There aren‛t too many manufacturing 
companies here in Ghana and the ones available are more 
involved in OTCs.  No generic drug company are here in Ghana. 
Pharmacists in Ghana get a lot of money compared to other 
health professionals though the doctors get higher salaries than pharmacists due to the 
community shops they work in to make additional money. 
 Ghana has yet to get an insurance system and it has just begun in some parts of the 
country. Health insurance will soon be fully implemented but until now people have to pay 
for the full cost of drugs. In all, I think pharmacy in Ghana is great. Thanks,

Nana Mainoo
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 La plupart des Ghanéens comprennent plutôt bien 
l’anglais, même si le Ta et le Ga, qui sont les langues primaires 
de la tribu, sont généralement plus utilisés. Parfois, ils avaient 
de la difficulté à communiquer avec les gens qui n’ont pas eu 
l’opportunité d’aller à l’école pour y apprendre l’anglais.
 Les Ghanéens sont très fiers de leur nourriture, qui con-
stitue une autre facette de leur culture à laquelle j’ai du m’adapter. 
Le plat Ghanéen principal est le Futu, une boule de cassava 
écrasée et de plantain qu’on mélange avec diverses soupes. 
D’autres plats contiennent un mélange de riz, de poisson, de 
chèvre, etc. La plupart des plats Ghanéens sont mangés avec les 
mains.
 La religion prend aussi 
beaucoup de place dans la vie des 
Ghanéens. Le Ghana est reconnu 
pour avoir la plus importante con-
centration de chrétiens dans la 
région. Ceci est vrai, même dans 
les endroits les plus bizarres. Lor-
sque nous parcourons les rues, il 
est tout à fait courant de voir des 
noms de boutiques  comme “ Salon 
de coiffure de notre Seigneur “ ou 
Approvisionnements de papeterie 
du Tout-Puissant.
 Pendant ma dernière 
semaine au Ghana, Nana Mainoo 
m’a aussi fait voir les villes de Cape 
Coast et de Accra, sur les côtes sud du Ghana. Ce pays a un 

passé historique dans le commerce colonial d’esclaves. Le fait de 
voir certains châteaux et forts d’esclaves d’autrefois constitue une 
expérience enrichissante qui nous ouvre les yeux sur le passé. 
Le Parc National de Kakum nous procure aussi des paysages à 
couper le souffle lorsqu’on marche sur les ponts de corde à une 
altitude étourdissante au-dessus des forêts tropicales.
 J’ai voudrai certainement avoir une seconde opportunité 
de revenir pour découvrir davantage le Ghana et son peuple. De 
façon générale, les gens là-bas sont très vibrants et diversifiés. 
Je vous recommande fortement de visiter le Ghana, puisque c’est 
un pays sécuritaire et stable. Dans le cas d’une visite, préparez-

vous cependant à revenir avec moins 
d’inquiétudes, un bronzage, plusieurs 
livres en plus (de toute la nourriture 
qu’on vous alimente) et une expérience 
que vous n’oublierez pas de si tôt! 

Quelques conseils!
“ Claquez vos doigts après chaque 
serrée de main
“ Ne pas être surpris par des sons 
bizarres ou bruyants que les gens pour-
raient faire
“ Avalez votre Futu entier, ne le mâchez 
pas!
“ Les étrangers sont baptisés ‘bruni’

Trevor Toy
4ie année, Université d’Alberta

L’Afrique en un mois (suite)
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Pour votre information

Rapport de Ratiopharm sur les Perceptions des 
Consommateurs

Vous êtes cordialement invités à :
www.worldmaps2005.org
Le premier symposium en Médecine Mondiale et Étudiants en 
Pharmacie aura lieu du 7 au 12 novembre 2005 à Malta. Il 
s’agit d’une initiative jumelés de l’IPSF, EPSA (European Phar-
macy Student Federaton), IMFSA (International Federation of Med-
icine Students Association) et EMSA (European MEdicine Students 
Association).

ww.ipsf2006.org
Le site web du FIEP 2006 est maintenant fonctionnel et n’attend 
que votre visite! La conférence se tiendra à Cairns, au nord de 
l’Australie su 11 au 21 juillet 2006. Il y aura aussi une tour post-
congrès. Les inscriptions débuteront en janvier et les premières 
inscriptions coûteront 400 euros. Pour plus d’information, contactez 
votre représentatn IPSF local ou la Liaison FIEP nationale : Vio-
laine Masson au : violaine.masson.1@ulaval.ca

Un message personnel:
J’aimerai vous inviter tous au Symposium Asia Pacific Pharmaceu-
tical de l’Année prochaine, qui aura lieu à notre magnifique ville 
de Bandung en Indonésie! Elle sera tenue du 4 au 10 juin 2006 
et sera arrangée par notre organization HMF Ars Praeparandi ITB. 
Vous pourrez vous attendre à plusieurs choses : le merveilleux 
climat tropical, la nourriture (épicée, épicée, épicée!), les gens…
sans oublier les fantastiques conférenciers et les ateliers sur le 
merveilleux monde de la pharamcie. 
Les inscriptions débutent en novembre 2005 au prix de 250$ US. 
Nous espérons tous vous voir dans le Sud du Pacifique! Vous trou-
verez l’information concernant le symposium sur notre nouveau 
site : www.apps2006.com.

Doti Parameswari
Liaison FIEP pour Indonesia

 Le rapport Ratiopharm CFP sur 
les Services Pharmaceutiques initialement 
a été publié en 1997. Depuis, Ratiopharm 
a mené quatre autres sondages et a publié 
les résultats de chacun. Le rapport le 
plus récent questionne les perceptions des 
consommateurs face aux pharmaciens au 
Canada. 
 Le rapport résume les données 
collectées par un sondage de 1206 con-
sommateurs (tous 18 ans et plus), et met 
en lumière des surprises et déceptions 
face à la perception des pharmaciens par 
les consommateurs. 
 En moyenne, un consommateur 
visite une pharmacie 12 fois par année. 
ET, 43% du temps, il consulte le pharma-
cien. Ratiopharm déclare ‘(les consom-
mateurs) interagissent avec un pharmacien 
environ une fois par deux mois.’ Alors quelle 
importance a cette interaction dans l’esprit 
du consommateur? 96% des personnes 
questionnées ont choisi ‘pharmacien bien 
informé’ comme la priorité # 1 lors de leur 
décision de faire remplir une prescription. 
Classé en # 2 était ‘la Pharmacie possède 
une liste personnelle de mes médicaments 
dans le dossier’ et en # 3 ‘les pharmaciens 

et le personnel sont gentils’. 
 Tandis que plusieurs patients val-
orisent un bon rapport avec les pharma-
ciens, il y a encore plusieurs facteurs qui 
peuvent les inciter à changer de pharma-
cie. 
 Alors quels sont les raisons pour 
lesquelles les consommateurs changent de 

pharmacie ? Selon Ratiopharm, la raison 
numéro un est l’emplacement de la phar-
macie. En effet, 49% des consommateurs 
on indiqué l’emplacement comme raison de 
changement dans le sondage, alors que 
23% ont opté pour le prix comme facteur 
décisif. 
 Il et important de noter, par contre, 
que lorsque l’emplacement n’était pas con-
sidéré, 40% ont choisi le prix. Alors que 
les pharmaciens espèrent voir ce chiffre 

96% des personnes questionnées 
ont choisi ‘pharmacien bien 

informé’ comme la priorité # 1 lors 
de leur décision de faire remplir 

une prescription

baisser, laréalité est que, les patients qui 
peuvent avoir accès à un moyen de trans-
port chercheront le meilleur prix pour les 
médicaments de tous les jours. 
 Ratiopharm conclut que le ‘plus 
haut taux de changement de pharmacie se 
produit en Ontario, et parmi les canadiens 
affluents.’ De plus, ‘les consommateurs qui 

sont les plus cycliques avec leur phar-
macies, sont les canadiens plus vieux 
et ceux demeurant dans le Canada 
Atlantique.’, 
 Pour de plus amples informations 
concernant Ratiopharm, SVP visitez 
leur site à www.ratiopharm.ca ou appe-
lez le 1-800-266-2584.
 Les membres de l’équipe de 
recherche pour le Rapport de la Per-

ception des Consommateurs de Ratiop-
harm sont les Directeurs de Projet Hao 
Nguyen, Barbara Pimentel, le Consultant 
de Projet Ratiopharm Peter Zawadzki, et  
Consultante de Direction d’Art Cary West-
fall.

Megan Jackman
Rep. JACEIP

1ère année, Université Memorial
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Pour votre information

1. Quand avez-vous obtenu votre diplôme et de quelle fac-
ulté?
J’ai obtenu mon diplôme au printemps 2005 de l’Université du 
Manitoba

2. Où travaillez-vous présentement?
Je travaille à la pharamcie communautiare Safeway Pharamcy

3. Voyez-vous la profession de la même manière avant et après 
l’obtention de votre diplôme?
Avant, j’avais toujours imaginé la pharmacie comme une profession 
qui me permettrait d’aider les gens en évitant les erreurs médicales 
et en m’assurant que tout le monde reçoit un traitement approprié. 
Maintenant que je suis dans la profession, je vois que c’est vrai. 
Cependant, Il faut toujours se rappeler que chaque patient n’a pas 
nécessairement un problème relié aux médicaments. 

4. Où vous voyez-vous dans 5 ans ?
J’espère pouvoir retourner aux études. J’ai toujours aimé le côté 
administratif de la pharmacie. J’aimerai faire une maîtrise en ges-
tion d’affaires.

5. Où vous voyez-vous dans 15 ans ?
Hmmm… C’est encore trop tôt pour y penser. Pourtant j’espère dir-
iger un jour une pharmacie communautaire. 

6. Comment comparez-vous la charge de travail que vous avez 
en ce moment versus celle aux études ?
Ma charge de travail maintenant est totalement différente de celle 
de l’université (Supposons que vous ne manquez pas de cours à 
l’université…). Votre journée ne se termine pas à 5h, vous devez 
consacrez de longues heures à l’étude, aux projets, aux plans de 
soins pharmaceutiques et ainsi de suite… Dans le marché du tra-
vail, malgré les longues heures, votre tâche se termine à la fin de 
vos heures. Cependant, l’une de mes plus grandes surprises est d 
réaliser combien de temps libre j’ai à la fin de mon shift. 

7. Comment comparez-vous le stress que vous vivez présen-
tement face à celui de l’université ?
Définitivement, le niveau de stress est beaucoup plus élevé à 
l’université. Les étudiants en pharmacie connaissent leur période 
la plus stressante au moment de se préparer à passer l’OSCE et 
le PEBC. Une fois ces examens réussis, votre stress atteint son 
niveau le plus bas.

8. Quels sont les pours et contres de la pratique en officine ?
Pour :
-La communication avec différents patients tout au long de la 
journées
-Vous pouvez sans doute offrir des soins de longue durée à 
quelques-uns de vos patients
-Être le professionnel de la santé le plus disponible pour offrir les 
conseils aux gens
-La rémunération et les avantages sont formidables

Contre :
-Le service à la clientèle est un service clé au sein de la pharmacie 
communautaire
-S’occuper des plans d’assurance 
-L’exploitation de vos habiletés cliniques sont très minimes

9. Comment voyez-vous le futur de la profession ?
Avec le vieillissement de la population, la pharmacie va jouer un 
rôle clé au niveau des premiers soins. Actuellement, les person-
nes d’âge d’or consomment entre 4 eet 5 médicaments par jour. Ce 
nombre ne fera qu’augmenter avec le temps. En tant que profes-
sionnels de la santé, les pharmaciens ont l’obligation de protéger la 
population des effets secondaires néfastes des interactions médi-
camenteuses.

10. Quels conseils avez-vous pour nous, les pauvres étudi-
ants stressés ?
Vous pouvez bien être les pauvres étudiants stressés pour le 
moment… mais à la fin ça vaut vraiment la peine. Une chose 
est très importante, essayer de profiter de toute seconde de 
vos 4 longues années. L’université n’est pas seulement un lieu 
d’apprentissage, mais aussi un milieu social où vous développerez 
toutes vos amitiés et relations futures. Ne maquez  pas les chances 
qui se présentent à vous afin de ne rien regretter à l’avenir. Devenir 
pharmacien changera votre vie. Plus personne ne contrôlera votre 
travail et plusieurs vies vous seront confiées.

Pour les finissants : le PEBC et OSCE sont pas si mauvais. Ces 
examens vous assureront simplement que vous avez les connais-
sances requises pour devenir pharmacien. Le vrai apprentissage 
commence avec la pratique, croyez-moi… si je peux le faire… vous 
le pouvez aussi !

10 Questions avec un Nouveau Diplômé:

La pharmacie commun-
autaire avec Carey Lai



Mercredi, 18 janvier

Journée Arrivées et inscriptions
18h00 Banquet d’ouverture

Jeudi, 19 janvier

7h30 – 9h00 Déjeuner
9h30 – 10h45 Conférencier principal
10h45 – 11h00 Pause
11h00 – 12h00 Conférence
12h00 – 13h30 Dîner
13h00 – 16h00 Visites guidées des 
compagnies pharmaceutiques
13h30 – 14h30 Conférence
14h30 – 14h45 Pause
14h45 – 15h45 Conférence
15h45 – 16h00 Pause
16h00 – 17h30 «Pharmafacts Bowl »
18h00 – 21h30 Temps libre pour le 
souper
21h30 Soirée au Altitude 737

Vendredi, 20 janvier

7h30 – 9h00 Déjeuner
8h30 – 13h00 Salon des exposants

9h30 – 12h30 Élections CAPSI
10h00 – 16h00 Concours CAPSI
12h00 – 13h00 Dîner
13h00 – 14h00 Conférence : Jean-
François Bussières
14h00 – 14h15 Pause
14h15 – 16h15 Panel
16h15 – 17h00 Temps libre
17h00 – 20h00 5 @ 7 «Tendances et 
traditions»
21h30 Soirée disco au Medley

Samedi, 21 janvier

7h30 – 9h30 Déjeuner
9h30 – 11h30 Conférencier motiva-
teur
11h30 – 13h00 Temps libre pour dîner
13h00 – 16h00 Assemblée générale 
annuelle CAPSI
16h00 – 17h00 Vente aux enchères
17h00 – 19h00 Temps libre
19h00 – 22h00 Banquet de fermeture
22h00 Party de fermeture et danse

Dimanche, 22 janvier
Départ des délégués

Horaire:

Pharmacie: Un défi olympique!

PDW 2006
Montréal
18-22 Jan


