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LE PRESIDENT

R_K_P“P_O_R"T__D_U_-P_R_E_S—I_D_E_N"T

Le conseil d'administration vous présente le bilan des activités de 1l'association pour
1'année 1987.

1. Négociations:

Le 17 septembre dernier, nous signions une entente avec la Ministre de la santé et
des services sociaux. Cette entente d'une durée de tr01s (3) ans se termine
le 31 décembre 1988.

Suite aux resultats obtenus, le Conseil d'admlnlstratlon a préparé une consultation
auprés de ses membres afin de connaitre leurs opinions ‘et suggestions pour la
prochaine négociation. Jusqu'a maintenant, nous avons obtenu 375 réponses.
Considérant 1'importance de vos commentaires quant a l'orientation future de nos
négociations, il est primordial que tous les membres nous retournent ce sondage
complété dans les plus brefs delals '

Depuis le ler janvier 1988, les pharmaciens exergant a temps partiel, versent une

cotisation proportionnelle aux heures travaillées avec un montant minimum de $150.00

: pour cette année.

Enfin, suite 4 notre dernidre entente, notre comité des relations professionnelles
a été fort occupé i répondre aux nombreuses questions concernant l'1nterpretat10n

- et la mise-en-application de certains artlcles de cette entente.

Comités:
Plusieurs de nos comités et S.P.0.C. finalisent présentement des dossiers et rapports.

A. Communications:

- Un feuillet d'informatlon expliquant le rdle du pharmacien en établlseement
de santé sera disponible prochainement afin d'1nformer les patients hospitalisés
dans nos établissements.

- Une stratégie de "marketing'" sur 1l'image du pharmacien d'établissement est en
- préparation et nous vous en informerons lors de la prochaine tournée du président.

- La création du prix d'excellence - A.P.E.S. qui sera décerné annuellement a un(e)
pharmacien(ne) d'établissement de santé pour l'ensemble et 1' excellence de son
travail au cours de sa pratique profe551onnelle

B. Normes professionnelles et S.P.0.C.:

Plusieurs documents seront disponibles au cours des prochaines semaines.
Ces documents traiteront principalement:



- du fonctionnement général des S.P.0.C.;

- d'un guide de base en alimentation parentérale;.

- de normes relatives au contrdle de la qualité en thérapie parentérale;

- d'un guide pour l'1mp11cat10n du pharmacien dans le soulagement de la
douleur;

- de normes de pratique sur le contenu d'un dossier-patient en oncologie;

- de normes d'entrainement sur la formation du personnel de soutien en
oncologie;’

- de normes de pratiques pour 1'élaboration d'un matériel écrit pour les
conseils aux patients en oncologie;

=——d*anguide pour 1'implication du pharmacien en pharmacoc1net1que. —

C.  Comités ad-hoc:

‘De plus, deux (2) comités ad-hoc soit celui sur un guide de rédaction des
notes d'évolution et celui sur 1l'évaluation et l'appréciation de la qualité
ont également produit des documents qui deviendront fort importants dans
notre pratique professionnelle.

Le Conseil d'administration tient & remercier chaleureusement tous les membres
des comités et 'S.P.0.C. pour le temps et les efforts investis dans 1la
reallsatlon de tous ces documents.

3. Centres d'accueil:

Suite au décret -du 24 octobre 1984, l'association a démontré son caractére
représentatif ‘quant aux pharmaciens exergant en centre d'accueil et C.L.S.C.

Cette reconnaissance nous a été confirmée le 6 aoflit dernier par la Ministre de la
santé et des services sociaux et depuis ce temps, notre comité des centres d'accueil
poursuit des discussions afin d'en arriver & une entente avec le M.S.S.S. sur les
conditions de travail des pharmac1ens. Déja dans un premier temps, les échelles
salariales sont identiques a celles des pharmaciens des centres hospitaliers.

Enfin, nous avons finalisé les dossiers concernant 1'assurance-responsabilité et
le cours d'auxiliaires en pharmacie avec la publication de nos feuillets dossiers

no. 42 et 43 en janvier 1988.

En terminant, je tiens a remercier tous les membres du conseil d'administration, des

_comités et des S.P.0.C. pour leur travail dévoué et soutenu.

Certains des membres du Conseil -d'administration profitent de cette assemblee generale
pour nous quitter et nous a1mer10ns les remerc1er en votre nom:

Monsieur Réjean Lemay représentant de la région no. 6 (Montréal) depuis avril 1986 et
secrétaire en 1987 nous a remis sa démission en cours de mandat (janvier 1988).

Monsieur Jean Caude Landry, représentant la région mo. 1 (bas du fleuve) et membre du
Conseil d'administration depuls avril 1987.

Madame Jacinthe Leblanc, représentante de la région no. 3 (Québec) membre du Conseil
d'administration depuis avril 1984 et lére vice-présidente en 1987.

Le président,
Frangois Schubert, pharmacien
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COMITE a0 HOO GUIDE DE REDACTION @ NOTES DTEVOLUTION

RAFFORT  ANMUEL. ' ) ’

Mambres o F oBowrbeal, responsable

ML cours des cing réunions tenues depuis le 27 juillet 1987 les
memis du comitéd ont procédé & la réalisation dun document
v ant laspect légal, administratif, professionnel et
thodologigue de la daction de notes aw dossier par le

Ll wesy Finale du document est prévue pour le

s

daveil 1988, Touwtefois, il reste & procéder aux modalités

sdaction $inale du document au traitement de texte I1BM

g dérant les probléemes de secrétariat du siége social de

MMe Jacinthe Leblanc a été rejointe afin de savoir si un
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ions, MMe J.leblanc, aprés consultation de Mme Claire
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it 1P objet dun avis légal.

Lo du document Final, ¢
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dmpression du document et Flnancement.,

j@ar Lemay availt regw comme mandat df identifier des
w, soit un Format de poche aveo une
; Focartonng ou oun format 812117
réguliére relivre spiralé. Les démarches
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t opar le biais dune compaghie pharmaceutigue
xr la soussignataive communiguera avec M.
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Torehinski.




e demeur

lus, nPous avons Falt part de Certaines suggestions aus
Laval et de Montréal, guant & une formation sur le

Qui pourrait Etre inclue dans les programmes de Certificat

Dipléme an pharmacie o hépital, respectivement. dux '

s Mles, MMe Clauds Maillhot .Montréal) et la

wERlEL: CavEl) TE et FEsponEgailes de oet enselignement.

gui & trait & une Formation continue powr les membres de

MeRAS DEopcosons  gue deus sdances solent tenues, une dans

al, 'antre dans la région de Guébec

ra o rancdd disponible.

Sy
la région de Montré
@ e document

Sogmne touwte une annédées bien vemplie mais dont les Gohéances
ont pardois di §tre report opowy plusiswres excellentes raisons.
cependant satisfaite des résultsats obtenus & date

Cpacad o men avis, et peut-dtre le votre, le tout awrait pu se
termingr ien avant...

L7 oo sation du o document e falt wn outil de travail et de

T e pogud arvivera tout de mEme aw bon moment, CroyoRs-nous.

it

;

‘ Erfin MMes Framcine Lussier-lLebelle, Jéelle St-Fierre et la
responsabile demewrons disponibles jusgqu’ i la réalisation fFinale
gt documesnt . Mous Tappr grions cependant une prise en charge par
le secrdtaire de POPES & partir de 7impression et du
Financensnt du docuwmsnt. Je seral disponible pouwr assister &
V'assenblée géndrale du 21 avril 1988,

~

Eapdérant le teut & vobtre entiére satiefaction,

e responsable,

o .‘ u .
Guide de rédaction @ motes d'évolution,

Comité ad hoo




Mandat du

Membres::

Activités:

Comité des Relations Prnfeu. ionnelles
Rapport Annuel 1987-1988.

Comité:

Etudier toute question concernant Yapplication
de l'entente ayant trait aux conditions de tra-

vall deeg pharmaciens d'établissements de santé

et,notamment,toute question d'intérét général

‘que souléve un différend entre un établissement

de santé et un pharmacien.

Deane Demers,responsable
Roger Leblanc,pharmacien
Daniéle Saint- Laurent,CUngelllcr jurldqum

Au cours de l'année,8 pharmaciens cnt soumls aux |
membres du comité un dossier édcrit et 25 pharmaciens

ont été sollicités par écrit concernant le non-paiement

de la cotisation professionnelle.Ces docsiers ont été
transmis au conselller Jjuridigue.

"De nombreux avis ont &té demandés verbalement et/ou

(ol

par écrit concernant divers articles de l'entente MESS-
APES et ont été réylés par les pharmaciens 'mmhrm‘ du
comite.

Voici la compilation des dossiers soumis & lavocate
ainsi que 1la référence aux articles de notre entente.

Cotisation pr_ofessionnelle - article 4 25.d():i?f;31€’[5

Suspension,congédiement article 17 | -4 dosmsicrs:
Avancement d'échelon article 9 _“; z_h_u:';i»:iv.;a.r
Prime de chef pharmacien -art:iéle' 24 1 dossler
Vacances annuelles article 13 2 dossiers
Droits parentaux article 16 1 dossier

et congé =sang solde . - article 26



/2.

Les avis soumis par les pharmaciens et ne .
nécessitant pas Yinterventlon du conseiller ju-
ridique concernaient les sujets sulvantsi

congé & traitement différé,prime du chef de
département,heures d'ouverture -de la pharmacie
sans la présence du pharmacilen,interprétation de
1'échelle salariale soit taux horaire vs annuel
et intégration du pharmacien hors échelle Jhoraire
de travail et systéme de garde,etc.. :

En cette 'p‘remiére annee - d',application de l'enten-
te i1 était prévisible qu'un bon nombre de cas

nous soit soumis et qu'une forte proportion soit

transmis au conseiller jurldlque Me Saint- Laurent
a oeuvré avec efficacité.

Denyse Demers,

Responsable,

Comité des Relations Professionnelles
Pour les membres du comite.

1‘73 0-3 Uu.



ASS0CIATION DES PHARMACIENS DES ETABLISSEMENTS DE SANTE

COMITE DE3S CENTRES D'ACCUEIL

RAPPORT ANNUEL POUR L'ANNEE 1987-

MEMBRES : Francocise Dacust, responsable
Lise Grenier '
Roger Leblanc

apport sera présente selon les points du mandat élaborés
11 de 1'APES au début de 1'année. '

MANDAT ET ACTIVITES REALIZEES
FOINT 1. ({en cours et a compléter):

Déterminer les  besoins. des services pharmaceutiques en centres

‘d'accueil

~Lez membres du comité ont rassemblé certains documents déja existant

sur le réle du pharmacien en centre d'accueil afin de les éetudier et
de les mettre & jour. Le document " LES SERVICES PHARMACEUTIQUES EN
CENTRES D'ACCUEIL™ rédige en décembre 1980 par 1'APES sert de docu-
ment de base €t a &té remis aux fonctionnaires du MS555 qui travail-
lent eégalement sur le dossier. De plus, certains pharmaciens qui
travaillent en centres d'accueil ont re¢u le document afin qu'ils
puissent apporter leurs commentaires au comité.

PGINT 2. {(realisé selon les besoins )

Assurer une liaison entre les centres d'accueil et le Conseil
d'administration : : '

circulaires ont étée adresseées aux pharmaciens qui oceu-

Deux t
centres d'accueil afin de les informer,en particulier,

l -
virent dan

m(-r

res
= 1
T

) l'[' @

Q
sur le décret de reconnailssance pour fins de relations de travail de
1'APES comme Association représentant les pharmaciens qui - oeuvrent
dans les centres locaux de services communautaires et dans les
centres d'accueil puhllps et privés et de leur demander de contacter
l'ASEIZldtlHH avant de signer un contrat avec un établissement. Suite
& cette demande, guelques pharmaciens ont communiquer avec un des.
wenbre du comite pour recevolr plus d'informations.

Une invitation a été adressee & tous les pharmaciens gul oeuvrent
dans  les centres d'accuell. en septembre 1987 pour une soireée
d'information donnes par Francgois Schubert et Francoise Daoust.Une
douzaine de pharmaciens v étalent présents. :

6]



POINT 2. {en cours =t a compléter)

Entreprendre des discussions avec le MSSS,‘déterminént les conditions
de travail de tous les pharmaciens oeuvrant en centres d'accueil

Le comite des centras d'accueil s'est réuni quatre (4) fois depuis sa
i ]

crEation (en iuin &7 . Le réunions ont eu lieu en
fonction des rencontres avec les représentants du MS3SS, des
centres d'accuell et des CLSC. Le comité consultatif formé a pour
mandat —delatcrer un document sur les conditions de travail pour les

7
pharmaciens ceuvrant dans les centres d'accuell et les CLSC.

POINT 4.{a poursuivre)

Etudier toutes questions d'intéfét général concernant les centres
d'accueil ' ' : '

Las membres du comité ont formulé une demande pour la création d'un
SPGC en geriatrie. ‘ '

POINT 5.(& pourvsuivre!

Assurer le regroupement des membres en centres d'accueil

Avant méme que le comité des centres d'accueil ne soit formé,
il était important de rejoindre le plus grand nombre de pharmaciens
possible qui travaillent dans les centres d'accueil afin gqu'ils
adherent & 1'APE3S comme membres actifs. Ainsi, nous avons pu atteindre
l'objectif fixé& soit qu'une majorité de pharmaciens travaillant dans
les centres d'accueil deviennent membres de 1'APES et ainsi obtenir
de la Ministre de la Santé et des Services® Scociaux le decret de
reconnaissance tel gue mentionng au point 2.

) . . . .
Clgiees e Gt .

Frangolise Dacust, respcnsable

du comité des centres d'accueil

Le 21 mars 1988,



COMITE D'EVALUATION ET D'APPRECIATION DEALA_QUALITE

" RAPPORT ANNUEL 1987-88

MEMBRES :

France Boulet

Louis Chartier

Chantal Guévremont

Marie Pineau, responsable

Le comité d'appréciation de la qualité a procédé a une
modification de son orientation. Dans le but de faire
participer plus de membres et afin de développer des -
critéres fonctionnels, nous avons décidé de faire appel &

. des établissements-pilotes.

Ces établissements-pilotes auront pour fonction de mettre a
1'épreuve des "kits" d'appréciation de la qualité et de
faire parvenir leurs commentaires aux membres du comité.

Les critéres seront alors revisés et mis a la dlsponlblllte
de tous les membres.

Malheureusement, nous nous deﬁons de souligner le faible
taux de réponses (7) et ce, malgré l'actualité du sujet.

Trois (3) "kits" d'appréciation de la qualité ont &té
développés:

#1 - Ordonnance
#2 - Concordance: Ordonnance - D0551er patient
#3 - Dossier-patient

Les commentaires et données recueillies suite & 1l'essai des
kits par les établissements-pilotes seront analysés au
.début du prochain mandat. Lorsque .l'analyse sera complétée
et les modifications nécessaires effectuées, les "kits"
seront disponibles pour tous les membres.

'}YM/M Pirta

Marie Pineau, pharmacienne

Responsable du comité

D'évaluation et d'appréciation de la qualité

MP/nt

88.03.16



- RAPPORT ANNUEL 1987-88

SPOC SUR LA DOULEUR

Le SPOC sur la douleur en est & sa premidre année de fonctionnement.
Deux—reunions—majeurs—ont—&été—tenues—en—1987 s—de ces réuniions

les membres récrutés pour faire partie du SPOC on élaboré les objectifs
spécifiques. (voir le bref article soumis au mensuel Pharmactuel) et
des projets concrets a réaliser. Le projet majeur du-SPOC est la
rédaction d'un "guide" (sous forme de livret de poche) s'adressant aux
pharmaciens cliniciens désireux de s'impliquer dans le soulagement

de la douleur dans leurs milieux respectifs. Ce guide représente
toutefois une tache importante et compte~tenu de 1'ampleur de ce
projet nous pensons pouvoir faire imprimer les premiéres exemplaires
d'ici 1989. Avant d'@tre prét pour publication, ce 'guide'" doit
subir de nombreuses &tapes: rédaction individuelle de chaque partie
par chaun -des membres du SPOC, mise en commun des textes, composition,
revision et corrections des textes, approbation des textes définitifs
lors de réunions, etc,... Finalement en septembre 1988, le SPOC

via sa présidente émettait ses recommandations quant a l'avis
juridique concernant "la responsabilité pénale du pharmacien dans’
1'éxécution d'une ordonnance pour fin d'euthanasie’.

PROJETS POUR L'ANNEE 1988

1. Publier le "GUIDE" sur la pharmacologie du contrdle
de 1la douleur 3 l'usage des pharmaciens cliniciens.

2, Organiser une journée spéciale d'information sur le
contrdle des algies cancéreuses en septembre -
octobre 88. En collaboration avec des intervenants
du milieu tels les professionnels de.la Maison Michel
Sarrazin et les pharmaciens oeuvrant dans ces domaine.

3. Dans le but de standardiser les méthodes de travail

' et les approches pharmacologiques recommandées dans le
soulagement des algies sévéres, les membres du SPOC-
douleur vont élaborer des 'mormes de pratique'. Ces
"normes' seront soumises aux membres du Conseil
d'administration de 1'APES et au Président pour
approbation.

v

Dolor&s Lepage-Savary
Pharm., D.P.H., M:.Sc.,
Présidente du SPOC sur la douleur

DLS/jc



RAPPORT DU COMITE. DES COMMUNICATIONS

Les membres du comité des communications ont choisi Mme Marie Pineau
comme récipiendaire du Prix Excellence APES 1988. Deux autres candi-
dats &taient en nomination soient: M Gilles Barbeau et M Marjolain Pi-
neault.

Le feuillet d'information portant sur le pharmacien d'établissement de
santé sera finalisé en mai 1988.

8i le conseil est d'accord, le date de parution du bulletin sera retar-
dée d'un mois pour le bulletin suivant et les autre gui suivront. Né-

‘anmoins la date de tombée demeurera la méme. Cette mesure a pour but

de pouvoir effectuer des corrections de 1l'auteur.

Mme Lucie Gaudreault est proposée pour remplacer Manon Lambert dans
ses fonctions de rédactrice en chef du Pharmactuel et présidente du
comité des communications. '

Mme Martine Provencher est proposée pour remplacer M Robert Létourneau

au sein du comité des communications. . Par ailleurs, les autres membres
demeureront en fonction. '

Tous les membres du comitd des communications seront présents lors de
l'assemblée générale de 1'APES. -

| ijlk/k LK/V\OU\,//f/i:wa;—j;l_ﬂ\jfi:iEQm”

Manon- Lambert, présidente du comité
des communications.




RAPPORT ANNUEL 1987-88

S.P.0.C. DE PHARMACOCINETIQUE

par: Francois Paradis, président
C.H. Régional de Rimouskil

_ Les membres du S.P.0.C. de pharmacocinétique se sont
réunis a trois reprises au cours de la derniére année. Tel
qu'il avait été convenu, les membres ont consacré ' la majeure
partie de leurs énergies a la rédaction de normes de pratique
en pharmacocinétique. .

Regroupés en sous-comités, tous 1les membres ont donc
participé a l'élaboration d'un guide de pratique en pharmaco-
cinétique. Le document renferme une section sur le monitoring
de trois groupes de médicaments faisant fréquemment 1'objet
d'évaluations pharmacocinétiques: les aminosides, le métho-
trexate et la théophylline. On y retrouve de plus un chapitre
portant sur 1l'implantation d'un service de pharmacocinétique
dans un établissement de santé et un autre traitant des é&lé-
ments relatifs a 1l'évaluation clinique de base. Le guide est
rédigé de fagon a transmettre au pharmacien d'établissement
des éléments pratiques qui 1lui faciliteront la tache dans
l1'implantation ou 1la consolidation d'un service de phar-,
macocinétique clinique.

Nous en sommes présentement a 1l'étape de revision finale
du document. A moins de problemes techniques, nous espérons
publier le guide par 1l'intermédiaire de 1'APES au cours de
1l'automne prochain. '

Le 5.P.0.C. de pharmacocinétique ='est aussi implique
dans la réalisation d'une Jjournée d'éducation permanente de
1'APES sur la pharmacocinétique et .la chronopharmacologie
tenue & Québec en février 1988. A cette occasion, des con-



férences et des ateliers ont permis aux pharmaciens présents
d'acquérir des connaissances pratiques en pharmacocinétique.
Par ailleurs, le 5.P.0.C. de pharmacocinétique parraine une

— ——conférence—qui seradonnée dans le cadre du congres de 1"APES™
en avril 1988 a Montréal. '

La rédaction du guide de pratique étant_pratiquément
terminée, les membres du S.P.0.C. vont pouvoir se consacrer a
d'autres activités. Ainsi, nous envisageons: de redistribuer
le sondage fait il y a deux ans afin d'avoir 1'image actuelle
des services de pharmacocinétique au Québec. Au cours de la
prochaine année, nous aurons aussi & repenser notre mode de
fonctionnement afin de tenir compte & la fois du réle confié
aux S.P.0.C. par 1'APES et du nombre grandissant de phar-
maciens oeuvrant dans le domaine de 1la pharmacocinétique
clinique. @ Par. la suite, nous pourrons - nous pencher sur
l'application de la pharmacocinétique & d'autres médicaments :
requérant un monitoring. ' ‘ ) - T

\:cwmx P&mﬂm ))KN |

.Frangois Paradis, pharmacien
Responsable du S.P.0.C.
de: pharmacocineétique

88-04-05



RAPPORT ANNUEL 1987-88

COMITE DES NORMES PROFESSIONNELLES.

MANDATS :

Rédvaluer les mandats et les modalités de fonctionnement R
des SPOC ' L ' ’
. Coordonner les activités des SPOC
" . Evaluer les besoins en spécialité professionnelle ou
' clinique et faire des recommandations au conseil
d'administration de 1'APES
'MEMBRES :

. Alain Beauparlant: délégué du SPOC d'oncologie

. Louise Lafond: délégué du SPOC de psychiatrie

. Frangois Paradis: délégué du SPOC de pharmacocinétique
. Reynald Tremblay: délégué du conseil d'administration
. Jean Trudel: délégue du SPOC de therapie IV et APT ’

Lors de son dernier Lac-a-1'Epaule, le conseil d'administration de
1'APES a décidé de modifier la composition ainsi que le mandat du

comité des normes professionnelles. le comité a donc &té formé d'un
délégué de chacun des SPOC et d'un délégué du conseil d'administration. -

Le comité s'est réuni & 3 reprises aucours de la derni8re année.
Conformément au modifications apportées au mandat du comité des
normes professionnelles, lés membres ont principalement concentrés
leurs énergies d réevaluer le mode de fonctionnement des SPOC.
Un document de travail congernant différents aspects des SPOC fut
élaboré touchant notament:
' Mandat
Objectif .
Critéres d'admissibilité
Fonctionnement
. Modalités d'élection .
. Responsabilités des membres de SPOC
. Fonctions des responsables.de SPOC
Obligations de 1'APES .
Financement .
Diffusion 'des travaux de publications
etc.



S VOO PUEI ORI Py TP

Le document a &té soumis aux membres de chacun des SPOC pour
consultation ainsi qu'd certains membres. En fonction des
commentaires regus, une version finale sera déposée sous peu
au conseil d'administration pour &tude.

¢ =

Le comité a également participé a la coordination des diverses

getivités—des—SPOC,

1

Reynald Tremblay
Responsable du comité des
normes professionnelles

RT/jc



ASSOCIATION DES PHARMACIENS DES ETABLISSEMENTS DE SANTE DU QUEBEC

50 bouievard Crémazie, ouest, bureau 505, Montréal, Québec H2P 272 (514) 381-7904

“RAPPORT ANNUEL 1987-88

COMITE D'EDUCATION PERMANENTE

Mandgt:_

- Déterminer les besoins, planifier, coordonner et maintenir les
~ programmes d'éducation et de perfectionnement.

-

- Etudier Tes modes d'accessibilité & 1'information.

-~ Assurer la réalisation du céngrés 1988, les 21 et 22 avril, & -
Montréal.

Membres: Jean Trudelle, responsable
’ . Sylvie Fournier
Patricia Lefebvre
Josée Roux
~ Alick Torchinsky
Sylvie Villeneuve

Nous nous sommes réunis a trois (3) reprises pour organiser 1'équivalent
de quatre (4) journées d'éducation permanente, et de trois (3) soirées -
d'information, en plus des activités du congrés 1988,

Les deux responsables du congrés ont complété 1es'préparat1fs au cours
des réunions du Conseil d'Administration de 1'A.P.E.S. .



Résumé des activités d'éducation permahente 1987-88 D

Sujet , Lieu _ Date Responsables
Thérapie i.v.: | Québec - '24-09-87 | Josée Roux
miniperfuseur/ - ' ( soir )

S.C.a.S. ]

Infectiologie Québec 25-09-87  Sylvie Villeneuve

| ( jour ) |
“Controverses en Québec | 20-11-87 Josée Roux
pharmacothérapie ( jour ) Collaboration:
(résidents’) ‘ ' ' - Jacques Dumas
Diabate Montréal ~ 26-11-87  Sylvie Fournier
( soir ) - Patricia Lefebvre

Pharmacothérapie: Montréal 27-11-87 Sylvie Fournier
thémes variés ~( jour ) . Patricia Lefebvre
“Symposium en ~ .Québec 11-02-88  Josée Roux
_chronopharmacologie 12-02-88 Gaston Labrecque
et pharmacocinétique - : Jean Trudelle
Congrés 1988 : Montréal . 21-04-88 ATick Toréhinsky
Le pharmacien d’'éta- . 22-04-88  Jean Trudelle
blissement: un pro-

fessionnel d'avenir

Cette année, des changements ont €té apportés au “Guide du conférencier”
et au “Cahier du participant™ aux journées d'éducation permanente ( docu-
mentation reliée ).



'vPlanification

Voici Te programme préliminaire des activités d'éducation permanente

pour 1'exercice 1988-89 :

Date : : Sujet ‘ Lieu

23 septembre 1988 R.U.M. ( D.U.R. ): ' Montréal !
_ - Journée d'éducation permanente -

Automne 1988 - Soirée d'information pour les Montréal .
participants au congrés de Québec
1'A.S.H.P. (“midyear™) '

Altomne 1988 L'Administration: A déterminer
Séminaire Lilly 1988 C

25 novembre 1988 Pharmacothérapie: ~ Québec
' -» Journée d'éducation permanente

17 février 1989 Gériatrie: Montréal
-» Journée d'éducation permanente

A déterminer - Controverses en pharmacothé- | Québec
rapie ( Résidents ) o

20 et 21 avril 1989 Congrés de -1'A.P.E.S.t ~ Québec
= (Spécialités en pharmacie
d*'établissement?

Jean Trudelle, pharmacien



RAPPORT ANNUEL 1987 - 1988

SPOC EN THERAPIE PARENTERALE

Par: Plerre Thibault, D.P.H., Président

MANDANT :

REUNIONS :

Mettre & contribution 1'expertise et 1'expérience clinique,
de méme que 1'émergie et la motivation des membres, afin de

‘développer des normes de pratique, de publier des travaux

et d'organiser des activitées d'éducation permanente de

‘Haute de gamme.

Deux réunions générales ont &été tenues, le 8 mai 1987 et

‘le 3 décembre 1988,

I1 a &té décidé lors de la premiére réunion générale de
congerter les efforts des personnes intéressées afin
d'augmenter 1l'efficacité et la productibilité des inter-

- venants.

-~

Cette congertation a conduit 3 la restructuration compléte
du SPOC consistant a une dissolution des 8 sous—groupes
existants et d'une refonte de ces dernlers en sections,
i savoir: 1) 1la section I.V., (7 membres)
2) la section alimentation parentérale
(9 membres)

Parmi les priorités respectives de ces sections figurent

entre autres: 1'établissement.de normes relatives .
au contrdle de la.qualité en théraple parentérale pour
la section I.V. et la publication du manuel, "Guide de

- base en A.P.", pour la section Alimentation Paréntérale.

La deuxiéme réunion générale a permis de faire le point
sur le travail effectué du niveau de chacune des sections,
de redéfinir des objectifs & court terme et de déterminer

-~

des échéanciers i respecter.

L'emphase a &té mise sur la motivation des intervenants,

le recrutement de nouveau membres et la productivité

des participants, de méme -que sur 1'établissement d'une
stratégie d'action visant 3 connaitre les points d'intéréts
des pharmaciens dans le champ ‘d'action de notre SPOC.
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TRAVAUX: = Les quelques retards encourus dans la production du guide

base en A.P. seront compensés par la qualité de 1'ouvrage
qui -devrait étre disponible au cours de 1'&té 1988.

La section I.V. devrait également produire pour lé début
de 1'été 1988 un quide sur les normes de pratique et le
contrdle de la qualité en thérapie parentérale.

A paraltre également: 7

et T L purup

Dans le Pharmactuel, une chronlque qul s 1nt1tulera
"Thérapie Parentérale: Vos Questlons

Dans la méme revue, des résumés et critiques d'articles
concernant la thérapie intraveineuse.

%

MEMBRES:  J'invite les membres de l'APES'pratiquant dans notre champ

.

d'activité et désireux de s 1mp11quer a contacter les.
responsables des deux sections, & savoir:
M. Sylvain Gervais, D.P.H. (section I.V.)
M. Pierre Lemieux, D.P.H. (section A.P.T.)

Le nombre de membresdu SPOC en thérapie parentérale est
maintenant de quinze. En effet, depuis la premiére
réunion génédrale, M. Claude Landry, D.P.H., s'est joint
au groupe, alors que derniérement M. Rejean Lemay, D.P.H.,
et moi-méme cessions nos activités au sein de ce comité.

OPINION

_ Personnellement, je m'inquigte du faible "arrivage" de nouveau
membres et méme dans certains cas, de la diminution du nombre de

participants aux sous-groupes des SPOC. Est déplorable également,
1'absence d'un manuel de politiques et procedures produit par
1'APES et pouvant servir d'encadrement et de qulde pour les
différents SPOC. . /

Compte tenu du faible bassin .de "pharmaciens spécialistes' au
Québec, .1'APES tirerait surement profit & bien structurer ses
SPOC, 3 les rendre attrayants, fonctionnels et accessibles, si
elle désire &viter une fausse couche 3 moyen terme de sa derniére
conception. '

L'intérét suscité par les SPOC devrait par contre connaftre une
progréssion appréciable avec la publication des premiers véritables

‘travaux d'importance des différents sous-groupes,
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OPINION (suite).

A mon avis, il ne faut rien ménager pour assurer la survie des
ramifications clinique dont s'est dotge notre association
professionnelle.

Je demeure,

Pierre Thibault
D.P.H.

‘PT/jc




ST=-JEROME, le 14-03-88 : o

DESTINATAIRE: M.Francois Schubert
Président de |'APES
50, Blv Crémazle Quest

Montréal, Québec . . .
H2P 272 ) '

Cher Monsieur,

Aprés un premler mandat comme président du SPOC~ONCOLOGIE, Je vous fals parve-
nlr ce rapport décrivant les activités de notre comité de travail. Vous le constaterez, |l
s'aglt beaucoup plus d'un compte-rendu global de nos activités. Je demeure & votre entiére
disposition pour toute Informstion supplémentaire. '

N

La formation du comité a eu Ileu au cours du mols d'octobre 1986. Les pharma-
clens Interressés exercaient une activité clinique en oncologie de facon importante & |'in- -
térieur de leur travail quotidien. Lors de cette premiére réunion, ies participants ont dé-
terminé quels pourraient é&tre les besoins de i'ensembie de la pharmacie hospltaliére au
Québec dans le domaine de !'oncologle.

_ Volel un résumé des différents points retenus:

.besoins de normes de praflqué et de structures afin de felre le sulvi des'paflenfs;

_ ,enfrainemenf du personnei technique;

.structure de base lors de la mise sur pled d'un service de"bharmacle'en‘onco|ogle;

.matériel écrit pour l'enselgnemen+Aaux patients et professionnels de fa santé.

~ Les membres présents ont décidé de fohmqr des sous-comités de travall de facon
& &laborer les objectifs jugés prioritaires; a savoir :

1. évaluation du guide de |'ASSTSAS .
2, normes d'eniralinement sur la formation d'un personnel de soutien

3. normes de pratique sur le contenu d'un dossier-patient
4. normes de pratique pour j'élaboration d'un matériel écrit pour les consells aux patients

" Comme on peut e constater, [| s'agissalt alors d'objectifs précis & conno-
tation d'ordre technique. Nous croyons avoir accompli |a majeure partie de ces objectifs.

Je vousrésume brlidvement un compte-rendu de chacun des sous—comités.

1. DOSSIER-PATIENT

. ~ Dans ce dosslier, nous avons d'abord évaluer ce qul étalt disponible
comme matériel de base en s'adressant & la grande majorité des centres hospitallers du



.+« Québec, leur demandant de nous falre parvenir une cople de leur dossler-patient utllisé
en clinlque externe d'oncologle. Nous avons par la sulte, effectuer une recherche au niveau

‘de 1a |i1+térature nous permetiant d'élaborer des normes de pratique, Nous avons alnsl, &éla--

borer un dossler patient type, nécessaire & un bon sulvl clinique du patlent en oncologle.
Ce dossier patient devient un outll de travall Indispensable pour le pharmacien cilniclen
oeuvrant en’onqologle.

Ces normes élaborées par - les membres davralent 8tre publléas_dans_la.revue .

" .le Pharmatuel " du mols d'avril 1988 avec une cople du dossier-patient.Celul-cl sera
rendu dispontble pour tous les pharmaciens qul en feront la demande & |'APES. Les moda-
11tés de financement restent 3 déterminer. La responsable du sous-comlté est Mme Marie
Robltallle (sulfe 3 la démlssion de Rachel Dolron) :

-2, CONSEIL AUX PATIENTS

Le traval!. de ce sous-coemité a permis d'élaborer des normes de pratique
que |'on retrouve dans la revue " le Pharmatuel " de Janvier 1988. L'object!f de ce sous-
coml+é reste 3 déterminer 1a diffusion de |'informatlion recuell!le aux pharmaclens. Les '
moda|1+és de financement restent &galement 3 déterniner avec le comlté de fInancemen+ de
I'APES.

Selon Mme Thérése Boucher, responsable du sous—comité; les_feuille+s d'in-
formatlons sur les médicaments alns! que le |lvret d'information générale seront préts pour
présentation lors du Congrés qul se +iendra en avril 1988,

3. PERSONNEL TECHNIQUE

Les membres de ce sous-comlté se sont penchés'sur la formatlon du person-
nel technlque et dans la délégation des tiches en oncologlé. Quel type de formation est-I1
nécessaire de recevoir pour s'assurer une manipulation sécurltaire des agents antinéepla-
slques. Les normes de pratique nécessalres 3 une telle formaTlonvdevrqlenf &tre élaborées
au cours de la prochalne assemblée générale qui se tlendra en mal prochaln.

Je me permets de vous soullgner la t+iche difflcile que ce sous-comité a eu
3 falre face. A |'origline, hult (8) pharmaclens travaillalent sur ce dossier. Malhetreuse~
ment, sulte 3 plusleurs remaniements et démisslons de partlclpants, seuls trois (3) phar-
maclens y travalllent encore activement. Ces difflcultés ont par conséquent engendrées

. beaucoup de retard. Lors de sa prochalne assemblée générale, les membres du SPOC se pen—

cheront sur ['avenlir de sous-comité.
Responsable, M. Denis Bols (& |a sulte de a démission de Mme France Bonlin)

4. GUIDE DE L'ASSTSAS

Ce sous-comlté a également subl les contre-coups de plusleurs démisslions.
A ce. jour, M. André Ladouceur y travallle activement en poursulvant les discussions avec
| torganisme de [|'ASSTSAS. Ce sous-coml+é se penche sur la révislon compléte du document
de travall déposé par |'ASSTSAS et verront & remettre un document & ['APES soullgnant
les positlons du SPOC. Il s'aglt , vous en conviendrez d'un travall énorme auquel les
membres de ce sous-comité y participent activement. M André Ladouceur,responsable sera
présent au congrés pour yexpllquer sl| besoin , les travaux réallsés & ce jour.



Je me permets i ce stade de mon rapport annuel de vous souligner quelques diffl-
cultés renconirées depuls la créatlion du comité SPOC. Premiérement , & I'origine, nous étlons
plus de vllng‘l'—clnq (25) pharmacliens y participant activement. A ce Jour, nous ne sommes plus
que dix (10). Pour quelles ralsons toutes ces démissions? Blen sur par manque de disponibilité.
Mais la ralson la plus profonde retenue est le manque de moﬂvaﬂon 3 falre avancer des dosslers
‘d'aspects techniques tels que déerlts plus haut.

Les men1bres restants crolent fermement qu'lls étalent plus Importents a priori
__d'élaborer_des_normes de_pratique sur des questions d'ordre technlque pour ensuH’e développer
I taspect cllnlque du domaine de l'oncologle.

Une autre difficulté que nous avons rencontrée ful les modal 1+és de fInancement
des travaux réalisés par le SPOC. A cet effet, je me suls joint en tant que président du SPOC
au comité des Normes Professionnelles pour créer un document de travail qui servira de base
pour les modalités de fonctlonnement d'un SPOC. Ce travall réallsé fut nécessalre devant I'In-’
terrogation de plusleur's de nos membres.,

Je reviens malntenant aux objectifs jugés prlorlfalr‘es‘ pour {'année qul vlient
Ceux-c! seront: . S

. Clnétique du Méthotréxate (en collsboration avec le SPOC de Pharmacocinétique )

. Durée de stabllité des sntinéoplasiques aprés reconstitution.

. Régimes anti—émétliques

. Protocole de traitement
"« Ces de malades

. Chronopharmacologie

. Publlcation réguliere d'une chronique dans le pharmatue! sur des questions cilniques.

Ce dernier point deviendra |'objectif majeur retenu par le SPOC pour
ftannée qul vient. Nous venons de créer 3 |'intérieur du SPOC, un sous—comité qui travaillera
directement sur des questions cl!infques qui pourralent Interesser les membres de notre assOcie~
tion (APES ). Le tout prendra la forme dtune chronique apparalssan'r réguliéremen'r dans e
Pharmatuel .

‘ Concernant la possibilité de formation d'un pharmacien en oncologie (rencontre
du 10 Mars 1988 avec M. Gariépy), j'aimerais pouvoir en discuter plus longtemps avec vous et
toute personne impliquée dans ce dossler. Certaines questions demeurent sans réponse. 11 seralt
interressant de pouvolr vous rencontrer 3 cet effet.

Concernant la disponibllité des membres du SPOC pour |'assemblée générale
du 21 avril prochalin:

. Jo serals absent , ne pouvant me |fibérer pbur le congres;

. M André ladouceur (responsable du sous—comité ASSTSAS) sera présent;

. Mme Danlelle Fagnan, sécrétaire sera présente; ' ‘

. Mme Thérdse Boucher (responsable du sous—comité conseil aux paﬂenfs) sera présente;

. Quant aux auires membres du SPOC, je ne puis vous confirmer leur présence, ceux——cl
ntont pu me répondre & ce jour. :

Je demeure i votre en tiére disposition pour toute Information supplémentaire;
Je vous prie d'agréer, cher Monsieur , l'expresslon de mes sentiments les
plus sincéres. '

ALAIN BEAUPARLANT
L St
V4

Président du SPOC ONCOLOGIE




