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Editorial

60 ans GSASA — C'est avec grande satisfaction et fierté que nous re-
venons sur nos prestations. Ces dernieres décennies, les modifications
dans les professions médicales et pharmaceutiques ont été marquées
par une forte dynamique. Parallélement, les taches que nous devons
remplir ont profondément et rapidement changé. Cependant, nous
sommes toujours parvenus a satisfaire les nouvelles exigences des
hopitaux, des autorités, de I'industrie, des associations partenaires et
surtout aussi des patients.

La création, voici quelques années, du programme de formation post-
graduée FPH en pharmacie hospitaliére a permis de répondre aux exi-
gences particulieres de qualité dans un contexte difficile et exigeant.
Lintérét croissant et réjouissant de nos membres pour cette formation
post-graduée montre que le comité a reconnu suffisamment tot les
signes des temps et créé les conditions nécessaires a cet effet.

Les exigences auxquelles nous sommes confrontées seront empreintes
d'une grande complexité a l'avenir également. L'age toujours plus
élevé des patients, I'augmentation de la polymédication, la pression
permanente sur les colts et I'individualisation toujours plus prononcée
des conseils mettent nos compétences a forte contribution. Dans ce
contexte, les conseils clinico-pharmaceutiques devraient revétir une
importance accrue. La GSASA tient compte de cette évolution et offre
la possibilité d'acquérir, depuis le 1.1.2008, un certificat complémen-
taire FPH en pharmacie clinique.

La GSASA veut poursuivre et promouvoir le dialogue au sein de sa
société, mais aussi avec les autorités, I'industrie, les directions des
hopitaux, les médecins et les pharmaciens d'officine dans un esprit
d'ouverture.

Dans cet esprit, la GSASA se prépare a un avenir a la fois captivant et
prometteur et se réjouit du soutien actif de ses membres et collegues.

Dans les pages qui suivent, je me réjouis de vous présenter les prin-
cipales activités de la GSASA durant I'exercice 2008 et remercie tous
ceux qui ont contribué activement et avec beaucoup d'engagement a
empreindre I'image de notre société.
‘ Brigitte Waldispiihl
(—CPML_‘ Présidente

60 ans GSASA

Activités

60 ans de la GSASA

L'année 2008 a été entierement marquée par les 60 ans de la GSASA.
Le point d'orgue a sans conteste été e congrés jubilé «60 ans GSASA
— Lhistoire ne fait que commencer» qui a réuni 276 participants les 20
et 21 novembre a Lucerne. Peu avant le congreés, la GSASA a publié
une édition spéciale de son Journal dans laquelle elle présentait ses
activités sous différents aspects (également disponible sous forme de
ficher PDF sur le site www.gsasa.ch— GSASA-Journal.)

Le matin du 18 novembre, deux ateliers ont été organisés. L'un était
consacré a la «pharmacie clinique» et I'autre a I'«Off label use des
médicaments: entre liberté de prescription, exigences de sécurité et
limites légales et éthiques». L'apres-midi était comme toujours réservé
a I'assemblée générale de la GSASA. A la fin de I'assemblée générale,
le Prof. Gerd Folkers, du Collegium Helveticum, a tenu un exposé inti-
tulé «Les horizons commencent dans la téte. Discours solennel sur le
pragmatisme des délimitations».

Collaboration avec d'autres associations et sociétés d'intéréts
De nombreux contacts avec d'autres sociétés sont venus enrichir les
activités de la GSASA. Des échanges réguliers ont lieu avec la société
faftiere pharmaSuisse, comme p.ex. lors de la réunion des présidents,
lors de I'assemblée des délégués, ou dans les commissions pour la
formation de base, continue et post-graduée. Durant |'exercice sous
revue, la GSASA a intégré un groupe de travail de pharmaSuisse chargé
d'élaborer un nouveau code de déontologie. La GSASA a en outre or-
ganisé, en collaboration avec GS1 et la Fondation pour la sécurité des
patients, une réunion a Berne sur le sujet du «Bedside scanning». La
GSASA a également participé au «First Swiss Pharma Science Day»
en octobre.

Au printemps 2008, des entretiens ont eu lieu entre la GSASA et H+.
H+ souhaite notamment collaborer avec la GSASA dans I'élaboration
de critéres de qualité.

Sur le plan européen, la GSASA est trés active au niveau de I'EAHP (Eu-
ropean Association of Hospital Pharmacy), et sur le plan mondial, une
«Global Conference on the Future of Hospital Pharmacy» s'est tenue a
I'occasion du congres de la FIP (Féderation Internationale Pharmaceu-
tique), fin ao(t a Bale. Les déclarations de consensus publiées par la
suite refletent les visions concernant I'exercice de la profession dans
le milieu hospitalier.



Révision partielle de la loi sur les produits thérapeutiques et

fabrication en milieu hospitalier

La GSASA accueille trés favorablement la révision partielle de la loi sur

les produits thérapeutiques (LPTh) adoptée en été 2008. L'assouplisse-

ment longtemps escompté de la fabrication a I'hépital selon I'art. 9 al. 2

LPTh remplace la pratique restrictive appliquée jusque-la. L'objectif fixé

par la GSASA a été atteint: des préparations importantes et vitales qui

ne sont pas enregistrées en Suisse en raison d'un manque d'intérét éco-

nomique de la part de I'industrie pourront plus facilement étre mises a

la disposition des hopitaux. Les ordonnances accompagnant la révision

partielle entreront probablement en vigueur a partir de 2010.

La révision de la LPTh permet au secteur Fabrication de gagner a nouveau

en importance. Durant I'exercice sous revue, une enquéte a été organi-

sée afin de déterminer les besoins des pharmaciens-chefs. lls ont surtout
souhaité un échange d'informations sur les autorisations et monogra-
phies de préparations (recueil de directives de fabrication), de méme que

I'élaboration de directives. Ces sujets ne pourront toutefois étre abordés

que lorsque le cadre Iégal aura été défini (paquet d’ordonnances Il).

D'autres intéréts communs subsistent dans les domaines suivants:

+  Planification d'un cours de formation post-graduée pour les assis-
tantes en pharmacie/laborantins dans le domaine de la fabrication
en milieu hospitalier

+ Echange autour des régles BPF: enquéte concernant la nature et
I'étendue des fabrications resp. autorisations

+  Soutien aux auto-inspections, participation comme co-auditeur

+  Elaboration d'un questionnaire adressé aux fournisseurs au nom
de la GSASA

+  Collaboration avec le groupe de travail Pédiatrie pour la fabrica-
tion hospitaliere de produits pédiatriques

Le secteur Fabrication s'occupera en priorité de ces derniers domaines.

Formation

Durant I'exercice sous revue, les universités ont recu le mandat d'éla-
borer, pour la formation universitaire de cing ans, un catalogue national
d'objectifs de formation qui tienne compte des dispositions de la LP-
Méd (loi sur les professions médicales universitaires). La plate-forme
pour la formation en pharmacie (PAP) réunit des représentants des uni-
versités, des sociétés professionnelles, ainsi que les présidentes des
commissions fédérales d’examen. Au sein de cet organe, la GSASA a
activement participé a |'élaboration du catalogue des objectifs de for-
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mation. Ce dernier a été approuvé par les universités et remis a I'0f-
fice fédéral de la santé publique au 1er juillet. Les premiers examens
d'apres la nouvelle loi seront organisés en automne 2011.

Cours-bloc en pharmacie institutionnelle:

Durant I'exercice sous revue, 149 étudiants ont participé dans toute
la Suisse au cours-bloc en pharmacie institutionnelle (cf. tableau 1).
Les 19 semaines du cours-bloc ont été organisées dans les pharmacies
d’'hopital suivantes:

+ Institut Central des Hopitaux Valaisans (Sion)

+  Kantonsspital Baden

+  Kantonsspital Schaffhausen

+  Hopitaux de bEst Lémanique (Vevey)

+  Hopitaux du Nord Vaudois et de la Broye (Yverdon-Les-Bains)

+  Pharmacie Interhospitaliere de la Cote (Morges)

«  Spitaler FMI (Interlaken)

+  Universitatsspital Basel

Le concept de formation de I'année d'assistanat recommande des
groupes de six étudiants — tout particulierement si le cours-bloc est
organisé par de petits hopitaux régionaux (questions de ressources et
de logistique).

Des hopitaux additionnels qui peuvent proposer une semaine sont tou-

Tableau 1: Cours-bloc en pharmacie institutionnelle

ETH Université  Université  Total
Zirich Bale Geneve

Nombre d'étudiants 47 54 53 149
en année d'assistanat
Cours-bloc en phar- 5 5 9 19
macie institutionnelle
Nombre d’hopitaux 4 1 4 8*
formateurs
Etudiants/courset ~ 8resp.9  10-12 6 6-12
semaine

* LInstitut Central des Hopitaux Valaisans (Sion) a organisé des
cours-blocs pour les étudiants de Genéve et de Zurich.

jours les hienvenus.

Formation post-graduée et continue

Certificat de formation complémentaire en pharmacie clinique

Depuis le 1.1.2008, une spécialisation d'une année en pharmacie cli-
nique (FPH) est proposée. 14 candidats ont acquis le titre en vertu des
dispositions transitoires (cf. tableau 2) et 2 candidates ont débuté cette
formation post-graduée en 2008. Les pharmacies d'hopital suivantes
proposent la formation en pharmacie clinique:

+  Pharmacie des Hopitaux de bEst Lémanique (Vevey)

+ Institut Central des Hopitaux Valaisans (Sion)

+  Spitalapotheke des Kantonsspitals Bruderholz

+  Spitalapotheke des Kantonsspitals Schaffhausen

+  Pharmacie Interhospitaliere de la Cote (Morges)

L'atelier de pharmacie clinique, toujours organisé en prélude a I'as-
semblée générale de la GSASA, a été suivi avec grand intérét pendant
I'exercice sous revue. Sous I'animation du Dr Pierre Voirol, 40 partici-
pants ont discuté de deux exemples concrets, a la fois dans le domaine
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de la pédiatrie et dans celui de la gériatrie.

Révision du programme de formation post-graduée FPH en pharmacie
hospitaliere

Il a fallu procéder a des adaptations dans le programme de formation
post-graduée FPH en pharmacie hospitaliere afin de satisfaire aux exi-
gences de la formation post-graduée FPH en pharmacie clinique. Dans
le méme temps, les dispositions concernant |'attestation de formation
continue et la reconnaissance des manifestations de formation conti-
nue ont été spécifiées. La révision a été approuvée par I'assemblée
des délégués de pharmaSuisse le 11.11.2008. L'assemblée générale
de la GSASA a pour sa part adopté les modifications a I'unanimité, le
19.11.2008. Le programme de formation post-graduée révisé entrera en
vigueur au 1.1.2009.

Tableau 2: Programmes de formation post-graduée

Programmes de formation post-graduée 2007 2008
Formation post-graduée FPH en pharmacie d’hopital

Porteurs du titre FPH 144 150
Personnes en formation 27 30
Etablissements de formation post-graduée 10 16
Certificat complémentaire en pharmacie clinique

Porteurs du titre FPH -- 14
Personnes en formation -- 6
Etablissements de formation post-graduée -- 5

Assistantes en pharmacie

Durant I'exercice sous revue, le Groupement des pharmaciens hospita-
liers romands (GPHR) a organisé pour la premiére fois, sous I'égide de
la GSASA, une formation sur les méthodes de fabrication spécifiques
aux hopitaux. Quatre assistantes en pharmacie de Suisse romande ont
élaboré, pendant 30 jours, diverses techniques de travail pour la pro-
duction de médicaments stériles et non-stériles. Sous la coordination
du Dr Farshid Sadeghipour, responsable de la production a la Pharmacie
des HUG, divers pharmaciens d’hopitaux actifs dans la production ont
encadré des blocs théoriques et des exercices pratiques. A I'occasion
du congres jubilé a Lucerne, la présidente de la GSASA a remis leur
certificat aux quatre assistantes.

Systeme de référence qualité RQS

Suite a son appréciation par la GSASA en décembre 2007, le systeme

Procert a ensuite vérifié la compatibilité de la nouvelle version 1.2. avec

la norme SO 9001:2008. La version provisoire 1.2 a été adoptée par

I’Assemblée générale. Les dernieres modifications seront terminées

d'ici au printemps 2009.

Les pharmacies d'hopital suivantes ont été certifiées RQS jusqu'a pré-

sent (par ordre alphabétique):

+  Kantonsspital Bruderholz

+  Kantonsspital Liestal

+  Pharmacie de I'hdpital universitaire Lausanne (CHUV)

+  Pharmacie des Hopitaux de bEst Lémanique (Vevey)

+  Pharmacie des Hopitaux du Nord vaudois et de la Broye
(Yverdon-Les-Bains)

+  Pharmacie des hopitaux universitaires de Genéve (HUG)

+  Pharmacie Interhospitaliere de la Cote (Morges)

Pour mieux positionner le systéme RQS au niveau politique, un entre-

tien a été organisé avec H+ au cours de I'exercice sous revue. H+ s’est

montré impressionné par le RAS comme instrument de qualité certi-

fiable et se dit prét a collaborer avec la GSASA également au niveau de

la qualité du résultat (indicateurs) et de la qualité du processus.

Gestion des risques

Larticle «Swiss Initiatives for Improvement of Labelling and Packaging
of Unit Doses» paru dans le European Journal of Hospital Pharmacy
(EJHP Practice, Vol 14 —2008/5, p. 66-7) entre dans cette catégorie. Les
lacunes dans I'emballage et I'étiquetage sont, dans le monde entier,
une source d'erreurs fréquente lors de I'administration de médicaments.
Dans son article, le Dr Patrik Muff évoque les initiatives de la GSASA
qui ont permis d'obtenir des premiers succes. Une collaboration
européenne est cependant indispensable pour garantir un changement
de pratique intégral. La qualité de I'emballage et de I'étiquetage des
doses individuelles devrait étre le premier critére de sélection pour
figurer sur les listes de médicaments des hopitaux.

En septembre 2008, le groupe «Regulatory affairs» de la SSIC, de la VIPS,
d'Interpharma et d'Intergenerika a pu disposer d'un apercu des activités
d'un hopital et a recu des explications détaillées sur les processus de
médication. En novembre, une discussion approfondie a ensuite eu
lieu chez Swissmedic. Elle a entrainé la création d'un groupe de travail
composé de représentants de I'industrie et de la GSASA. Son objectif
est d'élaborer des recommandations communes concernant I'emballage
et I'étiquetage des médicaments. Les préparations parentérales seront
traitées en priorité. Les formes orales solides suivront ensuite.

Groupe de travail «Pédiatrie» — secteur Services pharma-
ceutiques

Lors de la séance de lancement en février, les six membres du nouveau
groupe de travail ont fixé les objectifs de leur travail commun. Au
sein de la GSASA, les problemes dans le domaine pédiatrique, tout
particulierement la fabrication de doses pédiatriques, seront abordés
en commun. Pour commencer, le groupe de travail souhaite établir
un recueil de toutes les directives de fabrication utilisées dans les
hopitaux suisses. Une liste de tous les dosages pédiatriques importés
de I'étranger pourrait également s‘avérer utile. Dans le domaine de
la pharmacie clinique, un formulaire homogene est souhaité pour



documenter ces activités.

Analyses toujours davantage du ressort des chimistes

Les chimistes se chargent toujours plus souvent des activités d'ana-
lyse pour les pharmacies d’'hdpital. Pour que les pharmacies d'hdpital
concernées soient également représentées dans le groupe de travail
«Analyses», le comité de la GSASA a décidé de permettre a des non-
membres de participer a ce dernier comme conseillers externes.

Site internet de la GSASA — Domaine protégeé

Les forums disponibles sur le domaine protégé du site internet de la
GSASA suscitent toujours d'avantage d'intérét: durant I'exercice sous
revue, les messages déposés sur le forum «Sécurité des médicaments»
sont passés de 3 (2007) a 20. Le forum «Informations sur les médica-
ments» est également utilisé de maniere intensive. Plus de la moitié
des pharmaciens d'hopital y sont inscrits.

Le supermarché des médicaments a élargi son offre a 60 documents
provenant de 15 pharmacies d'hépital environ. Les membres de la
GSASA ont pu profiter des travaux d'autres membres, qui ont regroupé
des informations importantes de divers secteurs (p.ex. comparaisons
de classes thérapeutiques, compatibilité, conservation, sécabilité ou
broyage de comprimés, moment de prise des médicaments, prépara-
tions parentérales, etc.).

Lignes directrices élaborées par les pharmaciens cantonaux
En 2008, I'association des pharmaciens cantonaux (APC) a adopté les
lignes directrices pour la qualité de I'envoi postal dans les pharmacies
publiques. Ces derniéres doivent servir d'instrument d'auto-contrdle
(audits), mais aussi permettre aux inspecteurs et aux établissements
inspectés de se préparer.

Un instrument similaire avait été adopté dés octobre 2007 pour la fabri-
cation de cytostatiques et la version francaise «Fabrication de cytosta-
tiques — Questionnaire» a été approuvée au printemps 2008.

Organisation

Comité

Comme d'habitude, le comité de la GSASA s’est réuni a trois reprises
durant I'exercice sous revue:

+  Séance de deux jours en janvier (23. et 24.1.2008, Lucerne)

+  Séance en mai (14.5.2008, Olten)

+  Séance de deux jours en ao(it (26. et 27.8.2008, Soleure)

Les personnes suivantes ont participé aux séances du comité:
Présidente: Brigitte Waldispiihl, dipl. pharm., Bellinzone
Past-président: PD Dr Georges Zelger, Yverdon

Vice-président: Prof. Dr Pascal Bonnabry, Genéve

Secteur Finances: Dr Katharina Bracher, Lucerne (nouveau)

Secteur Pharmacie de I'administration: Or Thomas Meister, Berne
(nouveau)

Secteur Procédures de consultation, représentant des pharmaciens
cantonaux: Dr Jean-Blaise Montandon, Neuchéatel

Secteur Systemes d'informations: Dr Edith Hufschmied Thurnherr,
Thoune (nouveau)

Secteur Approvisionnement & économie: Comelia Desax, dipl. pharm.,
Schlieren (nouveau)
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Secteur Formation: Dr Joél Wermeille, Moutier

Secteur Qualité & Sécurité: Dr Peter Wiedemeier, Baden
Secteur Services pharmaceutiques: Or Pierre Voirol, Lausanne
Secteur Fabrication: Dr Stefanie Deuster, Bale

Responsable de I'organisation: Dr Susanna Kussmann, Epalinges
Secrétariat / Siege: Brigitte Demierre, Fribourg

Représentante de la GSASA au comité de pharmaSuisse: Viviane Fahr,
dipl. pharm., (pharmacienne cantonale, Béle) (séance du 14.5.2008)

Organigramme
voirill. 1, page 5

Membres

Au 31.12.2008, la GSASA comptait 334 membres, soit douze de plus
que I'année précédente (pour les comparaisons, voir tableau 3). Il a tou-
jours été procédé a une répartition entre les différentes catégories; il
manquait toutefois un décompte exact, comme cela est proposé pour la
premiere fois dans ce rapport annuel.

Tableau 3: Membres de la GSASA

2007 2008
Membres ordinaires: dont 256
Pharmaciens d'hopital 219
Pharmaciens cantonaux 23
Pharmaciens de I'administration 14
Membres associés 52
Retraités 32
Total 322 334

Comptes annuels 2007/2008
et budget 2009

Commentaire des comptes 2007

Lors de I'assemblée générale du 18 novembre 2008, les comptes 2007
ont été approuvés a l'unanimité avec une abstention, conformément
aux recommandations du réviseur, le Dr Stéphane Gloor. Il a également
été donné décharge au responsable des finances et au comité. Les
pertes élevées s'expliquent par le fait que des factures d'un montant
de CHF 63'020.- pour le congrés 2006 n‘ont été payées qu'en 2007.
Par ailleurs, des Journées Franco-Suisses ont été organisées en 2007.
Comme la GSASA ne participe pas directement a leur organisation, elle
n‘a pu comptabiliser aucune recette.

Commentaire des comptes 2008

Les comptes 2008 sont provisoires dans la mesure ot le montant di
des impots sur le capital et sur les bénéfices n'a pas encore été fixé.
CHF 20°000.- sont prévus a cet effet dans les comptes 2008.
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ill.1: Organigramme de la GSASA

Administration
Demierre Brigitte

Assemblée générale

Comité
Président, vice-président,
past-président, chefs des

secteurs
Secrétariat Responsable
siege de l'organisation
Demierre Brigitte Kussmann Susanna
Past-Président Présidente Vice-Président

Zelger Georges

Pharmacie de I'administration
Meister Thomas

Fabrication
Deuster Stefanie

Finances
Bracher Katharina

Formation
Wermeille Jogl

Tableau 4: Comptes & budget GSASA

Waldispiihl Brigitte Bonnabry Pascal

Secteurs

(Chefs des secteur dans le comité)

Analyses: vacant
Fabrication:
Deuster Stefanie

Cytostatiques:
a.i. Greusing Marco

CFPC GSASA:
Griinig Hans-Martin

Form. compl. ass. ph. GPHR:

Bonnabry Pascal

Form. cont. ass.-ph. D:

Greusing Marco

Form. cont. ass-ph. F:

Gloor Stefan

Data base médicaments: Hufschmid Edith

Approvisionnement & économie:
Desax Cornelia

Antidotes

Qualité & sécurité: Wiedemeier Peter

Coordination GT Services pharmaceutiques:

Voirol Pierre
GT Acitvités GT Base de don-
cliniques nées

GT Médicaments
non-enregistrés

GT Formation

GT Pédiatrie

Formation universitaire:

Wiedemeier Peter

Organisation
Kussmann Susanna

Systemes d'informations
Hufschmid Edith

Pharmaciens cantonaux
Montandon Jean-Blaise

Approvision. & Economie
Desax Cornelia

Qualité & sécurité
Wiedemeier Peter

Services pharmaceutiques
Voirol Pierre

Politique
Martinelli Enea

Comptes
2007
Produits 251025
Charges -308'612
Excédent de produits - 57°587

Comptes  Budget 2009
2008
555'636 283'200
- 558238 - 383'500
-2'602 -100"300

Commentaire du budget 2009

Le dossier concernant les impots sur le capital et sur les bénéfices,
ainsi que la TVA devrait étre clos dans le courant de I'année 2009. Ceci
permettra de résoudre par la méme occasion la question de notre dette

fiscale. Lassemblée générale du 18 novembre 2008 a prévu un excé-
dent de dépenses de CHF 100°000.- dans le budget, bien que le montant
exact ne soit pas encore connu. La perte annuelle budgétée s'éleve
donc a CHF 100°300.-.

Contact: Susanna Kussmann, responsable de I'organisation, GSASA;
susanna.kussmann@gsasa.ch

Crédits photos: William Griffith: p. 2, 3

Siege GSASA:

Société suisse des pharmaciens
de I'administration et des hdpitaux
CH-3000 Berne

Phone +41(0) 848 0 4 7272
gsasa@gsasa.ch
www.gsasa.ch



