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SR Les régles qm détermment 1 , systéme de formation de Jeu-.,._
* nesse d’un pays revétent une telle importance que lorsque le léng‘" '
- lateur sappréte A les modifier il' devrait, 3 l’mstar de ce que
- Montesquieu disait pour toute loi : « le faire les mains tremblantes». -

C'est cette préoccupation, et" le souci du Sénat de se pencher
_attentivement sur les textes qui lui sont soumis, qui ont conduit -

5 _Teporté & une session ultérieure. b
’2?'.'. )11 n’étaxt pas en effet possxble que la Comxmssxon des Affmres

_“fin de session, un texte aussi important et, comme on le verra assez
- complexe. L’Assemblée Nationale s'était donnée le temps de la

- votre rapporteur & demander & la fin du mois de décembre 1977 :
"~ que l'examen de'la. proposxtxon de loi de M Jacques Delong soxt‘» R

culturelles étudist en quelques jours, dans la précipitation dune

* réﬂexlon"puxsque, chose rare, la proposition de loi initiale a fait: -
'objet d’'un premier rapport, puis modifiée — et assez profondé- ‘

ment — d’un second avant son adoption en premidre lecture,
l'auteur et le rapporteur étant chaque fois la méme personne.

Aprés qu'il eut été acquis que le temps nécessaire & une étude
sérieuse et approfondie serait laissé & votre rapporteur pour
recueillir sur les problémes soulevés par la proposition tous les
¢éléments d'information susceptibles d’éclairer vos délibérations,
celuici entreprit une série d’auditions (1) qui allaient trés vite

- révéler que ses préventions étaient fondées; en d’autres termes,
que le texte adopté par nos collégues députés était perfectible dans
presque tous ses articles et méme dans son titre.

Avant de l'analyser au fond, il convient dés maintenant de
lever les ambiguités qu'un intitulé 3 la fois incomplet et abscons
a pu laisser planer dans les esprits.

Certes, le texte vise bien 'enseignement hospitalier des étu-
diants en pharmacie dans la mesure ot, en son article premier, il
organise des stages dans les hdpitaux pour cette catégorie d'étu-
diants. La notion de « liaison hospitalo-universitaire pharmaceu-
tique » apparait plus complexe. La lecture des articles 2, 3 et 4
révéle qu'il s'agit surtout. sinon essentiellement, du statut des

{1) Prés de trente personnes représentant tous les secteurs d'opinion que ce texte
coucerne de prés ou de loin ont été entendues pour une durée totale de soixantedix
heures d'audition.




. «de cause

‘-‘icommandent ‘gu'un rappel ‘soit- fait “des dnsposmons en vxgueur.f{f'

Votre rapporteur n aura pas: lmcongnuté de s mterx‘oge’r"plus
avant sur les raisons de cet oubli. Il est bon cependant que le Sénat
soit dés maintenant éclairé sur Pétendue réelle des dlsposmons que
- ce texte contlent afm ql. il pmsse déhbérer en toute connalssance :

L’ancxenneté tout comme la complexxte des problémes posés

depuis . 1958: ainsi- qu'un: tableau - de - la- “situation™ au -cours_des -

'+~ “années qui ont suivi et jusqu’d nos- jours, pour- ensmte analyser'f“"

gla problémahque actuelle et les solutlons a proposer




A I.A REFORME DE L'ENSEIGNEMENT EN PHARMACIE

PREMIERE PARTIE

L'ordonnance n° 58-1373 "du 30 d‘cembrc' 1958
ot urcon“quencn. o

1, — Lr: svsrm nss CHU

& 5 des études médicales a eu le mérite d'instituer pour les étudiants,

“dont chacun reconnait qu'elles ont constitué un progrés sensible
et amélioré de facon tangible le systéme des soins en France.

Rappelons que pour organiser cet enseignement, des conven-
tions sont passées entre les centres hospitaliers régionaux (CHR),
d’'une part, et les facultés de médecine, les facultés mixtes de
médecine et de pharmacie ou les écoles nationales de médecine
et de pharmacie — devenues depuis des unités d’enseignement et
de recherche — d’'autre part.

L’enseignement est assuré par des médecins exercant
conjointement des fonctions hospitaliéres. En d’autres termes, tous
les emplois des UER et des CHR sont a double fonction, et les
membres du personnel médical doivint exercer les deux fonctions
hospitaliére et universitaire dans des grades rigoureusement
correspondants et dans les mémes lieux : tel qui occupe des fonc-
tions d’assistant 4 'UER, doit avoir le grade équivalent a I’hdpital
et ainsi de suite jusqu’au sommet de la hiérarchie ol le professeur
de faculté est chef de service a I'hdpital.

Ces personnels sont appelés pour ces raisons « bi-apparte-
nants » par opposition aux autres praticiens qui n'exercent pas
de fonction d’enseignement, lesquels sont dits « mono-apparte-
nants ». Retenons au passage que ces appellations pour étre fré-
quemment utilisées n'en n'ont pas moins aucune acception juri-
dique.

“ne LA_REFORME DE L'ENSEIGNEMENT EN Msoecms e

Ce texte fondamental qui. régzt depuzs vmgt ans lorgamsatzon

" comme pour les enseignants, des liaisons hospitalo-universitaires,



sei'vices des. hépxtaux et surtout seuls les médecms umversltalres ;ﬁ i
eurent la possxbxhté d‘exercer con;omtement des fonctxons hospx-v,

tahéres

2. — L’EXCLUSION PROGRESSIVE DES PHARMACIENS

_Cette rigidité aurait pu étre tempérée par larticle 8 de
I'ordonnance du 30 décembre 1958 qui disposait que « des décrets
en Conseil d’Etat déterminent les modalités d’application de la
présente ordonnance et notamment les conditions dans lesquelles
certaines dispositions peuvent étre rendues apphcables aux études
dentaires et aux chirurgiens dentistes, ainsi qu aux pharmaciens

~~-. pour. certaines - disciplines biologiques '», ‘mais il ne recut pas -
R vd’apphcatwn pour les pharmaciens tout au moins ; ceux-ci se sont
~ - -alurs. trouvés progressivement écartés de I'organisation hospitalo-

” universitaire et cette situation allait avoir pour eux, au fil des ans,
* des conséquences assez lourdes.

En effet, la mise en place progressive du systtme des CHU,
dans la mesure ot il faisait passer sous le statut hospitalo-univer-
sitaire par 'effet des conventions conclues avec les UER de méde-
cine la plupart des services des centres hospitaliers régionaux,
allait inexorablement écarter les personnels n'ayant pas vocation
d la double fonction. dont les pharmaciens. Certes, ceci n'eut pas
d’inconvénients pour les services purement médicaux — comme
les services cliniques olt il n'y avait aucun pharmacien — ou, &
l'inverse, pour les laboratoires de pharmacie, lesquels par nature
ne faisaient pas partie du systéme des CHU. Il n’en allait pas de
méme pour les laboratoires de biologie. Ceux-ci, en effet, avaient
été créés bien souvent par des pharmaciens des hopitaux qui les
développérent simultanément avec les laboratoires de pharmacie.
Sans doute, I'essor qu’a connu la biologie au cours des derniéres
vingt années, I'a-t-elle fait évoluer vers des domaines plus cellu-
laires, et aujourd’hui, sur les cinq disciplines qu'elle compte: la
parasitologie, I'immunologie, I’hématologie, la microbiologie et la
biochimie, seule, ou presque, cette dernidre reste 'apanage incon-
testé des pharmaciens. II n'empéche que l'effet de Pordonnance
du 30 décembre 1958 fut d’écarter certains pharmaciens de la
direction des laboratoires d la création desquels ils avaient
contribué, parfois de fagon déterminante. Situation injuste et anor-
male §'il en fut, imputable 4 la fois & la rigueur d'un systéme,
celui des CHU, et, il faut le reconnaitre, au peu d'intérét manifesté
alors par les pharmacirs sur Ia portée exacte de la réforme initiée
par Robert Debré.



~ 8 novembre 1968 sont intervenus. Ce texte — toujours en vigueur —

' ~orgamsa1t 'obtention du dipléme aprés cing années d’études, la

derniére année comportant trois options, au choix de I'étudiant :
officine, industrie et biologie. Pour cette derniére, la possibilité
d’effectuer des stages dans les laboratoires hospitaliers est offerte.
Toutefois, la rigidité du systéme hospitalo-universitaire de 1958
allait ‘conduire 3 cette situation paradoxale : les étudiants de cin-
~ quidme année de pharmacie, ainsi que les étudiants d'origines
- diverses preparant les certificats spéciaux conduisant &' Texercice -

“ o dela biologie et parmi eux nombre de pharmaciens, se trouvaient

- privés du bénéfice de l’en.\elgnement hospitalier, notamment dans
les laboratoires dmges par des pharmaciens blologlstes des hépi-

T taux,

POur obvier & cette situation, qui avait provoqué_un vif mécon-
- tentement, le Gouvernement prit les décrets n° 69-94 et n” 69-95
du 31 janvier 1969 relatifs & I'enseignement de la biologie et aux
laboratoires des centres hospitaliers régionaux. Ces textes pré
voyaient que les conventions passées avec les CHU devraient fixer
les modalités du stage des étudiants en pharmacie dans les CHR
et en placant hors CHU certains laboratoires permettre & des ensei-
gnants des UER de pharmacie d'y exercer et de devenir ainsi hospi-
taliers et universitaires et non, comme les médecins, leurs confréres,
hospitalo-universitaires.

Or, ces deux décrets furent annulés par Conseil d’Etat par un
arrét du 14 mai 1971, av motif que les dispositions qu'ils contenaient
relevaient du pouvoir législatif.

4, — La rox N° 71-536 pu 7 JUILLET 1971 RELATIVE A LA BIOLOGIE

C'est alors que le Parlement fut amené a se pencher sur le
probléme. A linitiative de MM. Delong et Guichard, une proposi-
tion de loi fut adoptée qui allait au-deld de la simple validation
législative souhaitée par le Gouvernement. Ce texte, que I'on connait
aujourd’hui sous la loi n° 71-536 du 7 juillet 1971 « relative d
Penseignement de la biologie et au statut des laboratoires haspita-
liers de biologie » allait permettre d'organiser des stages hospi-

.57 " Entretemps; le décret n" 62-1393 du 26 novembre‘1962 relahf
. aux études de pharmacie mais surtout le décret n® 68975 du




: :_:condmon nécessaire pour l’accuell des’ étudxants en pharmacxe,
- n'était possible qu'aprés un assez long processus : dans chaque CHR
- une liste des laboratoires de biologie susceptibles d’étre placés
totalement -ou  partiellement hors du CHU devait étre établie

aprés avis du directeur de 'UER de sciences pharmaceutiques, les
contestations étant résolues par une commission locale prévue

- Tarticle 4 de I'ordonnance n" 58-1373 du 30 décembre 1938, ou, le
== - cas échéant, par décision conjomte des Ministres de tutelle concer-
0 nég e santé et umversxté —_ aprés avis d’une commi- sxon natio-

nale

- ;{sblutzon claire au probléme de la double appartenance. Comme on '
T'a_vu, la catégorie « d'hospitalier et universitaire », de laquelle -

" universitaire précis comme celui qu'organise l'ordonnance du
e - 30 décembre 1958 pour les médecins.

En I'état actue! des choses, seul le décret n® 72-361 du 20 avril
1972 relatif 4 la nomination et i I'avancement des pharmaciens
résidents des établissements d’hospitalisation de soins ou de cure
public permet la double appartenance, mais il ne résoud rien, pour
ce qui concerne les enseignants des UER de pharmacie, lesquels
sont soumis annuellement d une autorisation de cumul, se trouvant
ce faisant dans ume situation précaire sinon humiliante et pour
beaucoup irritante.

DEUXIEME PARTIE
Les travaux du groupe de travail présidé par M. Léon Fleck.

Pour tenter de mettre un terme au différend qui opposait les
administrations concernées sur la maniére de régler les problémes
soulevés par les membres de I’enseignement des UER de pharmacie,
un groupe de travail « chargé de proposer une solution aux pro-
blémes posés par I'exercice de fonctions hospitaliéres par certains
membres du personnel enseignant des unités d'enseignement et
de recherche des sciences pharmaceutiques » fut créé i l'initiative
du Premier Ministre le 6 mars 1974. Ce groupe présidé par M. Léon
Fleck, conseiller d’Etat, comprenait des représentants des Minis-
téres de la Santé, des Finances et du Secrétariat d'Etat aux

Ce te:cte, pour amportant qu'il ait été alore, napportazt pasde

" relévent certains pharmaciens ne répond pas A un statut hospitalo- R



went les prmczpes qui doivent’ présider au cumul de fonctzons i

T,hospztahéres “avec _des - fonctions- d’ensezgnement. les- secondes R

f"'touchent a Uorganisation pratique de ce cumul.

1. — Lzs PRINCIPES DU CUMUL m:s FONCTIONS

-~ Considérant que l'exerc:ce con]omt des fonctxons hospxtahéres o ’_'; . E
et ensexgnantes a été accordé depuxs 1958 aux enseignants de bio- . . .

" logie Issus:du corps médical, il a semblé logique d'accorder e "

- méme: dront aux ensexgnants de- bxologxe pharmacxens, d'autanti:; .-
~:-plus‘que le législateur par Veffet de la loi du 7 juillet 1971 a claire- - -~ -

- ment manifesté son désir que les laboratoires: hospitaliers de bio- _ =

“logie- accueillent des étudiants en pharmacxe Par ailleurs, une ~ = -
situation de fait existe, et qui répond 3 un besoin, & Paris, Lyon' -

et Marsexlle ot le cumul des fonctions hospitaliéres est permis a
- certains non médecins, professeurs 3 I'UER de pharmacie. Des
pharmaciens enfin, ont pu ainsi étre intégrés dans le systéme hospi-
talo-universitaire en qualité de biologiste des hopitaux, et sont, quant
3 eux, enseignants dans les UER de médecine.

Toutefois, le groupe de travail a fermement rejeté lo consti-
tution, apparente ou déguisée d'un « CHU pharmaceutique »,
considérant, non sans raison, que la rigidité du CHU médical
avait assez largement créé de difficultés, pour qu'on ne retombe
pas, une fois encore, dans les mémes errements, en particulier le
fait que tous les emplois des UER et des CHR sont & double fonc-
tion et que celles-ci doivent étre exercées dans des grades rigoureu-
sement correspondants. Aussi bien, le groupe de travail a-t.il
préconisé que le nombre de pharmaciens « bi-appartenants » soit
fixé dans la double limite des besoins de l'enseignement et des
besoins hospitaliers, et qu’en outre, seuls les personnels nécessaires
3 ces services et emplois soient dotés d'un statut particulier, afin
d'éviter les travers du systéme des personnels des CHU évoqué
plus haut, & savoir I'automaticité de la double fonction et la corres-
pondance rigoureuse entre grade hospitalier et grade universitaire.

(1) Dans Ia mesure ol la présente proposition de lol est largement lnspirée des
conclusions du groupe Fleck — sinon dans la leltre au moins dans Vesprit — il a
paru opportun de publier intégralement ses conclusions en annexe (cf. annexe I\




Tapp p
usceptibles: de_ rencontrer des dxﬁxcultés dans- ,l'apphcatxon d
rincipe. Les membres du’ groupe ont suggéré en partxcuher que ,
. ides conventxons passées par le CHR et TUER de pharmacxe -——ce
- qui est possible avec la loi n* 68978 du 12 novembre 1968 dorien- -
tation de I'enseignement supérieur — déterminent les services et
* les emplois susceptibles d'étre occupés par des pharmaciens bi-appar-
tenants. De plus, le réglement des difficultés afférentes & l'orga-
nisation de ces services serait calqué sur les modalités du systéme
- institué par larticle 3 de 1a loi de 1971. Enfin, le groupe propose. -
" qud Pexemple de ¢e qui s yarse pour les CHU, les hépitaux =
“. - périphériques. des CHR puissent: particlper & lenseignement de"‘ B
o la pharmacxe et de Ia bxologxe ’ R

© 8. — LES RECOMMANDATIONS DU GROUPE DE TRAVAIL - - - = '~ - ==

" 'Dans cette perspective, il est proposé un certain nombre de
mesures de nature législative et réglementaire 4 prendre pour
mettre en ceuvre les propositions.

Au plan des mesures législatives, le rapport Fleck suggére
d’une part, d'adopter une dérogation aux régles générales interdi-
sant aux fonctionnaires le cumul 3 titre permanent d’emploi et de
rémunération établi par le décret-loi du 19 octobre 1936, et, d’autre
part, de prévoir la possibilité pour les UER et les CHR de passer
des conventions organisant les liaisons hospitalo-universitaires en
définissant les services et emplois nécessaires & 'enseignement de
la biologie et de la pharmacie, ainsi que ceux des emplois de bio-
logiste et de pharmacien qui pourront étre pourvus le cas échéant
par du personnel de I'UER de pharmacie.

Enfin, l'ultime mesure suggérée par le rapport Fleck concerne
la création d'une nouvelle juridiction disciplinaire & laquelle seront
soumis les personnels « hospitaliers et universitaires », par analogie
avec celle prévue en 1958 pour les personnels « hospitalo-universi-
taires ».

A T'exemple de bien d'autres formations du méme genre, le
groupe de travail présidé par M. Fleck, méme ¢'il est parvenu A des
propositions précises, n’a pas concrétement abouti : les représentants
des ministdres concernés n'ayant pas donné leur accord au projet
de statut.



'-fproposztzon de. lo: de"M Delong‘ sont en fdzatzon plus o moms
directe ‘avec les- concluszons 'du groupe Fleck et ‘dailleurs ‘notre- -
collégue député dans son rapport a largement souhgne cette'
S parenté : :

Ceci est Ioccasion pour votre rapporteur de dissiper une ambi-
~ guité relative & Yordre des facteurs dans leque) se présentent les
problémes.

Pour certains, en effet, dont I'auteur de la proposition de loi
et bien entendu les personnels concernés par celle-ci, c'est la néces-
~ sité d’ouvrir les études pharmaceutiques vers I'hdpital qui légitime o
"~ la création d’'un cadre & double fonction pour les enseignants des . = - ..
L UER de pharmacie et entraine par voie de conséquence 1a « régula-'
: : tion du flux des étudnants . pudxque euphémxsme pour ne: pas;’i
SE appeler la sélection par son nom. . i e
" :Pour d’autres en revanche, l'origine exacte de ce- texte doxt--i; o
* étre recherchée dans 1a revendication de certains umversxtaxres des.
- "UER de pharmacie 4 n’avoir plus & se soumettre chaque année =~
- & demander J'autorisation de cumul, cette obligation répétée sou-
lignant cruellement leur infériorité par rapport & leurs confréres
médecins intégrés.

Pour mieux étayer cette revendication, I'on aurait élaboré la
théorie des « liaisons hospitalo-universitaires » et avancé les néces-
sités de 'enseignement hospitalier des étudiants en pharmacie afin
de donner & cette demande une parure plus noble.

Votre rapporteur se gardera bien de trancher ce point se bornant
3 donner i la Haute Assemblée les deux versions, 'une valant
vaalie,

TROISIEME PARTIE

La réforme des études en pharmacie.

Constamment & lordre du jour depuis bientét dir ans, la
réforme des études en pharmacie piétine et ce n'est pas faute
pourtant de travaux préparatoires.

En effet, dés 1969, un groupe de travail présidé par M. le pro-
fesseur Ceeur procédait & une série d’études approfondies sur ce
probléme puis proposait un projet de réforme, dit « modulaire »
pour les raisons que l'on verra plus avant. M. Ceeur analysait
lui-méme son projet devant le CNSER le 5 juillet 1974. Fin 1975,



communs. Tout d'abord le maintien du dipléme national de
pharmacien.

Il est obtenu aprés cinq années d'études réparties en deux

cycles d’'une durée de deux et trois ans. Les étudiants valident

- durant leur cursus un certain nombre d’unités de valeurs — les

- modules — les uns obligatoires dans des disciplines fondamentales

- = modules A — les autres optionnels dans des dnsclplmes specla
lxsees —_ modules B. :

Cette reforme repond au souci d'améliorer et d‘élever le

" niveau des études en pharmacie. Elle donne aux - étudiants en

' ,pharmacxe les moyens d'acquérir une formation scientifique aussi
large que - possible pour leur. permettre de remplir les divers-
emplois auxquels ils ont- vocation. Elle leur donne également une
formation approfondie dans un certain nombre de disciplines fonda-
mentales ou appliquées afin de les préparer 4 'exercice de I'ure ou
de l'autre des trois grandes spécialités: l'officine. la biologie,
I'industrie.

2, — L’ENSEIGNEMENT AU NIVEAU HOSPITALIER

C'est le second volet de la réforme de I'enseignement.

Ainsi qu'on I'a vu, il existe déja par I'cffet du décret n” 68-975
du 8 novembre 1968 portant réforme des études en pharmacie,
lequel permettait a certains étudiants ayant choisi I'option biologie
de suivre des stages dans les laboratoires des hopitaux. Il est
également organisé par le décret n” 73-848 du 22 aoiit 1973 qui a
créé l'internat en pharmacie et qui permet, en outre, & des étu-
diants de grande valeur, d’exercer en permanence dans les labo-
ratoires de biologie des hopitaux ou dans les pharmacies hospi-
taliéres.

Notons enfin la création a Lyon, depuis janvier 1968, d’un
externat par suite d’'une convention passée entre les hospices civils
de cette ville et son université et qui fonctionne a la satisfaction
tant de P'administration hospitaliére que des enseignants et des
étudiants.

1) Le projet d’arrit tel qu'il a été présenté aux \llmstéres deq bnlveraltes et de 12
Santé fiJure in ertexso en annexe. 'CL anaexe L
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- L'enseignement de la pharmacie au niveau hospitalier a par -
 ailleurs requ une conséeration législative puisqu'il est disposé a
I'article 2 de la loi n® 70-1318 du 31 décembre 1970 portant réforme -
hospitaliére que le service public hospitalier «concourt a I'ensei-
gnement universitaire et post-universitaire médical et pharmaceu- -
tique et a la formation du personnel paramédical ».

Pour que les futurs pharmaciens puissent bénéficier de « cette
école irremplacable que constitue I'hépital », selon les termes
d’'un éminent universitaire biologiste, la réforme a prévu, a l'issue
du premier cycle, consacré 3 I'approfondissement des disciplines

fondamentales, une série de stages a effectuer au cours du deuxiéme

i cycle, done & partir de la troisitme année, et dont une partie se
déroulerait dans les pharmacies des hopitaux, dans les laboratoires
de biologie et dans les services d’hospitalisation. Sur cette derniére
catégorie de stages, on pourra prendre connaissance de l'avis émis
par le Comité consultatif interministériel pour les-questions hospi-
talo-universitaires (cf. annexe II) et qui, aprés avoir recueilli les
diverses opinions sur cette question, a formellement rejeté la
-présence -des étudiants' en pharmacie dans les services cliniques, -

- isuggérant seulement que le contact avec ceux-ci s'étabhsse _par
‘l'intermédiaire de- l'offncme ou des laboratoires de I'hdpital.

~ Ces stages doivent permettre, selon les veeux exprxm_es par I'ordre
des pharmaciens, d’avoir « une expérience sur I'action du médica-
ment et des effets secondaires qu'il faui parfois en redouter... les
enseignements magistraux en faculté ne pe:vent remplacer les
expériences vécues.. O, en dehors de I'hépital, le fu* r diplomé

- daires, celle des inconvénients d'une mauvaise administration d’un
prodmt, celle ‘des- conséquences de dépassement de posologle. ou
bien~encore celle des inconvénients d'une administration trop
prolongée ? » (1).

3. — L'INTRODUCTION DE LA SELECTION
DANS LES ETUDES EN PHARMACIE

A l'instar de la:peste qui.répandait la terreur au point qu'on
n'osait i'appeler par son nom, la sélection & 1'Université connait
un sort semblable. Ii:suffit. pour s’en convaincre de relever les

~-pieux-euphémismes utilisés tant par-les ‘protagonistes de la «ré.
forme modulaire » que par I'auteur de la proposition de loi. Votre

{13 Extrait d'une note sur la présente proposition de lof tdrenee par M. le président
" du Conseil national de I'Ordre des pharmaclens i la demande de votre rapporteur
- le 1* juin 1978.

_pharmacien acquerra-t-il précisément la perceptxon des effets secon-
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. rapporteur n’y voit qu'un prolongement de I'art de remplacer l’éu- S
quette d'un flacon dont le contenu reste inchangé. Il est vrai,
comme D'écrivait Raspail, qu’ <en pharmacie on paie le mot plus
que Ia chose».
- Présentée comme la conséquence inéluctable de la distorsion
" créée par la croissance des effectifs d’étudiants et la stagnation des
débouchés, Pintroduction de la sélection est une idée ancienne qui
n'a pas attendu, pour étre justifiée, que soit proposée la réforme
des études en pharmacie «modulaire » ou non. :

a) Une idée ancienne.

En effet, l'auteur de la proposition de loi qui nous est soumxse S
o avait proposé, lors de I'examen’ du- proJet de loi aménageant " .
-+ certaines dispositions de:la loi n° 68978 du 12 novembre 1968 - -
.- dorientation de I'enseignement supérieur, et qui introduisit, ‘comme
~ . - on sait, la sélection dans les études de médecine, que cette réforme: - -
_ soit également étendue aux études pharmaceutiques, Son amende- - -
T ~ment que I'on retrouvera, si Fon veut, dans le rapport de M. Lecat R
T i (Assemblée Nationale, Rapport n° 1343, seconde session ordinaire =
© s .1970-1971; p.30) fut alors repoussé par la Commission des Affaires -
o 'culturelles, familiales et soclales de l’Assemblée Natxonale mals e
~~i.._son auteur prenait date. - ;
= - Depuis en effet 11 fonde cette engence sur des bases stahstxques‘ :
" “pour-lui donner, en-apparence’ au moins, une certame ngueuril-: R
scxentxfique (1) ' L L

"b) Ls ugmentatwn des effectzfs d’écudzan:{ o

. Lo nombre total des étudiants des UER de pharmacie; clestd:
T dxre en y  incluant les étudiants de troxsléme cycle a augmenté ent
71970 et 1977 ‘de 56°%. Le nombre ‘des’ étudiants’ préparant’ lo
‘dipléme de pharmacien est passé, au cours de la méme ‘période -
de 19 591 & 30 035, toutes années confondues, soit une augmentatlon _
de 53 %. i ’ x
Pour les étudiants de premitre année de pharmacxe. leur.'
nombre passait de 5594 en 1970 4 10886 en 1977, soit 94 %
d’augmentation. _
Cependant, cette croissance importante des effectzfs n'a pas
entrainé une croissance simultanée du nombre des diplémés. Curieu-
sement, méme, ceuxci ont régressé entre 1971-et 1976 de 13 %,
1) Votre rapporteur s'est longuement attaché A analyser les chiffrec avancés tant
par Tauteur de la proposition de lo!-quo par 1'0Ordre des pharmaclens ou- ecertaines - = -
revues spéclalisées, Le malheur, c’est qu'aucune ne présente les mémes. Aussl, dans le
soucl d'objectivité qui Y'anime,  votre rapporteur s'en estdl remls aux indications qui
lul ont été communiquées, sur sa demands, par le service des statistiques du Ministire
des Universités et dont on trouvera reprodults en annexe les tableaux et les graphiques

fes plus nunlncauu pur- lesquels. blen entendu, i1 a fondé. toutes m observnuom et
conclusioxu. ’ )
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pour lesquelles on avance un nombre de diplomés variant entre

‘depuis 1967, a décru depuis deux ans de 3 % se situant & la rentrée

' -de 1977- 1978 quasxment au niveau de celle de 1973-1974.

Ces quelques pomts montrent la relativité des démonstrations
statzstzques avancées ici ou ld. Ils relévent aussi que la situation
“n'est pas, en ce qui concerne-les étudiants en pharmacie, aussi

apocalypthue qu'on veut le faire croire. . _ AR

- Atitre de comparaxson, on trouvera en annexe un’ graphxque it

_ff”‘montrant 1a] progression du nombre de dxplbmés en médecine par -
“rapport 2 celui.de” pharmacxe ‘ott T'on verra que: la situation est -

passant-de 3254 id:if)l@‘)‘més 4 2878 alors que, pour cette mémé .
 période le nombre d'étudiants se préparant au diplome augmentait
- -.de 40 %. Dans ces conditions, les prévisions pour les années 80,

- 4000 et 5000 par an wont pour elles que la rigueur arithmétique.
-~ On peut constater d'ailleurs que le nombre des inscrits en premiére
- année de premier cycle qui avait été en constante progression

beaucoup: plus préoccupante . chez les premier. Ainsi, entre les

- années 1971 et 1976, ‘période ‘de référence au cours de laquelle-
----le nombre des dxplémés de pharmacle a légérement baxssé celui .

- des. dzplémés de médecine s'accroissait de prés de 264 % et nenv‘
n’indique que cette tendance baisse ou se stabdxse malgré la sélec-f?'.

tlon mtrodmte en 1972 qul devraxt produxre ¢ S€

'-' 8 Votre rapporteur ne mécormait pas cependant il tient méme.

& les souligner — les difficultés auzquelles sont confrontées les

UER pharmaceutiques- dont les. capacités d’accuezl sont- depuis -

bzenv longtemps dépassées et dont le: nombre d’ensexgnants par

1 professeur pour 13 étudlants

¢) La stagnatipn des débouchés.

La seconde raison avancée pour justifier I'introduction de la
sélection concerne 'amenuisement constant des débouchés offert
- par la profession qui entratnerait, si le flux n'était pas maitrisé,
un nombre croissant de chbmeurs parmi les dxplbmés en pharxnacxe

Qu en estil exactement?

“nl' " -2

e ’étabhskmt al pour 20,5 en’ pharmacxe, 1 pour 11 en ‘médekine
et 1 pour 7,5 en sciences, alors que le taux moyen souhaitable, :
~ suivant -les directives. du Ministére des Universités, se situe &~ -

.~ -On dénombre actuellement en France 33 938 pharmacxens |
mscnts é l’Ordre natlonal. Sur ce nombre, 19 969 sont txtulaxres
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SR d’une offxcme. soit 58 %. Viennent ensuite les assistants en officine

~ . qui représentent 24 %, les pharmaciens biologistes 10%, puis

les fabricants, les grossistes, les pharmaciens des hépitaux, les
gérants de pharmacie mutualiste, etc. (Cf. annexe VIL)

~Cette répartition montre la part considérable qu'occupent les

officines au niveau des débouchés. Elle est également prépondé-

rante au niveau des options choisies par les étudiants puisque en

1976 (cf. annexe IV, tableau A), sur 2878 diplomés de pharmacie,
1464, soit plus de 50 %, avaient choisi I'option officine contre 28 %

1a ‘biologie et 12 % lindustrie. Il faut ajouter, compte tenu des

.~ difficultés  de placement rencontrées dans les deux derniéres

- -options, qu'en reéalité prés de 80 % des diplomés de pharmacie

s'orientent finalement vers I'officine soit comme tltulalre soxt comme: -

' asslstant :

de on, donnent sur ce point des évaluations pour les années A
venir dont on ne peut pas dire qu'elles soient encourageantes. Entre
71000 et 1200 emplois | pourraxent étre dégagés chaque année dans

I'Ordre des pharmacxens « il faut's attendre A une stagnation car
© ~ le nombre des assistants ne pourra, en particulier, vraisemblable-
ment pas smvre la cadence actuelle >

- Votre rapporteur n'aura pxs la vamté de controuver ces chxffres,
i n en ayant pas d'autres £ 3 opposer (1).

© On reléve cependant que les méries qm déplorent avec émo-:.ii:;

' Cest done sur celle-ci que repose prathuement l’essentlel des- S
‘débouchés: Or, la profession, tout comme l'auteur de la proposition

- les officines, soit par cession, soit par création et encore, ajoute - -

e ‘fiftlon la baisse probable des emplois dans ce secteur, agissent par - -
. “ailleurs auprés des’ autorités pour que ce nombre soit encore plus -

certains cas le relais de 1'Ordre, demandent avec insistance depuis
plusieurs années que le chiffre d’affaires servant de référence A

- limité Ainsi, certains syndicats de’ pharmacxens Gui premment. dans

Pemploi obligatoire d’un assistant (2) ne premne en compte que.. =~

les médicaments, et non les produits « parapharmaceutiques », ce
qui aurait pour effet de réduire annuellement le recrutement des
assistants, voire la mise au chdmage d'un certain nombre.

11 faut rappeler également que le systéme actuel de création
des officines, fondé sur. U'évolution démographique ne favorise pas
il s’en faut de beaucoup, la multiplication des emplois. Les chiffres,

(1) Clest d'ailleurs regrettable car loules les donhéu statistiques sur la professiun
disponibles proviennent ¢u Conseil de 1'0Ordre uai'onal des.pharmaciens. Le Ministére
de 1a Santé, pourtant tuteur de cette lmutution, ne upou d’sucune source d’information
lutonome

B t2) Tout pharmacien titulaire d'unc omclno elt !enu d omployer un mlmnt au-denu:
;d.lmooo chehlffnd’lmlm R




-

'_f,‘avantageux. présentes par l’Ordre des pharmaclens, n'en. dxssx
.. mulent pas moins une série de réflexes corporatistes. Les sénateurs L
.. se souviennent des propos que M. Robert Boulin leur a tenu lors =
% . d'une séance de la session d’automne dernier: « J'ai été Ministre
- de‘la. Santé et de la Sécurité sociale pendant trois ans. Chaque_f
- fois que j'ai fait ouvrir une pharmacie par dérogatwn — je dis
bien chaque fois — la profession des pharmaciens s’y est opposée
. unammement Cette réaction n’a connu aucune exception » (1). '

En outre, la réparutlon actuelle des offlcmes sur le temton'ei SR

d’étre homogéne entre le Nord- et le Sud du pays mais également,. :
- entre.les communes suivant leur importance (cf.-tableau: de la
répamtxon des officines selon le nombre d’habitants des communes,’
“annexe VII) En effet, la prise en compte du seul” cntére démo--
igfgrhphxque ‘pour créerde ‘nouvelles' officines’ ménteraxt pour le
-- ~~ moins quelques infléchissements, On sait aujourd’hui que Yapproche-
- quantitative n'est pas exclusive de la demande de:médicaments.
-~ La structure d’dge d’une _population (trés jeune ou trés Agée) est:
" .tout autant- déterminante dans la: consommation médicale —-et: -
. ,;partant dans le besoin de creatxon u ofﬂcmes — que le seul cntéref
-2+ du’ nombre d’habltants

.3 Nul doute qu une re\nslon n‘raxt pas sans apporterf
}'»prcgrés A’ la: sxtuatxon de l'emplox R

S 11 faut aJouter que certames formules pourralent étre xmses
“en muvre comme l'association, ou déveIOppées. comme la copropuété .’

-'=1'Le"nombre relativement xmportant d'assistants par rappo
“aux offxcmaux montre & I'évidence que des px‘ogrés restent & faire
“rour.que de _jeunes diplomés puissent s'établir & leur. compte. De.
lusv l’aménagement du’régime des-retraites: devrait  conduil
“uine réduction dela durée 'dé la vie professxonnelle des pharmaclens;

"f'et permettre d'apporter certames améhoratnons (2) B e LA

il Or, ‘plutdt que d’exploxter ces voies nouvelles, tout semble SR
" étre orienté, par certains tout au moins, vers la conservatzon d'une
série de priviléges ou de rentes de situation. : :

< 2.-Nul -doute que dans certains. secteurs comme l’mdustne. ol
o rles concentratwns industrielles ont. été nombreuses ces derméres
 mistes - notamment), le ralentxssement. voire - la. dumnutwn des -
emploxs offerts a aggravé la sltuatxon de l’emploi Les laboratoxres,:ﬂ S

=719 Journal officlel, Débats. Séuat,. séancs du 11 novembre.1977, p. 3008, 3

S 0727430 0n note-sn effet (cf. annexe 1X) oulil y. a..1224-tUtulaires d'omelnel lgés doa :

plus “de-solxante-nuit ans,” dont ‘115" de’ plus de - solxante-Gixhult “ans, 5l Ton prend le°

S namlm des officinsux. Agés. de:plus de:scixante-trols: dis, Von-arrive- d la:propertlen: . - .- f

<77 4018 % des effectifs. Toutes sections confcnduu phu de !l ’a' du pharmaclenl mnt L
- ,:“lgé: do phu de wlm‘urol: ans.. " Ak T




de brologre qur prxsent par ailleurs les blolognstes d'ongme pharma- e
~ceutique’ n'offrent ‘qu'un nombre relativement limité de’ places
"~ chaque” année- (une centaine environ).: Les- hopitaux présentent’ -
davantage de perspectwes, mais les traitements offerts sont peu =~ SR
~© . attrayants’par. rapport :aux revenus des pharmaciens dofficine. - .-
%0 " Quant A Penseignement et 1a recherche, dont les effectifs pourraient

- étre et devront étre accrus, ils n'offrent pas suffisamment de
L débouchés _pour dtre pris valablement en compte. ‘

B " Tel se présente le tabléau des débouchés: qui, il appelle a
. ‘réﬂexzon, west pas aussi noir que celui brossé par la profession
oet par, v uteur de la propomtzm ,»de loz_ , L

4 LA sm‘.cmcrri: m:s pnorrssrons nn smré

Un des dermers arguments avancés en faveur de. la sélectnon'f{;}

-_-"-‘“ L’argument nest pas sans valeur et mérrte qu on sy arrete o
: e‘la méme fagon qu'il parait rlloglque de refuser la bi-appartenance - - .
-aux. pharmacrens. alors qu'elle est accordée aux: médecms, il peut -~
: sembler; dxscrrmmatorre de refuser d’introduire ‘en pharmacie, ce -~ -
squi exrste déja pour 1a médecine, I'odontologie, et méme en prenart
-1a santé dans son acceptation la plus large, 1a médecine vétérinaire. -
~Votre. rapporteur tient cependant & rappeler qu’rl yadéjdenaval -
“de_la profession: pharmaceutique un rumerus clausus, par Veffet -
e"la “limitation: des créations des " officines alors.que pour-les-
1édecins et pour les dentistes, l’établissement est libre et 1a réussit
épendante des seuls talents,

“cela’q
: déja: partxcuherement sélectxves si l’on regarde 1o graphrque (k.
_ annexe VIHI) représentant le nombre d’étudiants en premiére
.- annéeetle nombre de ceux qui se trouvent en cmqméme le taux
- de déperdmon g'établit en moyenne entre 55% et 60 %, dont prés -
© de 50% en fm de premiére année, ce qui est important. ’

11 est enfin une derniére forme de sélection sur laquelle votre

o 'rapporteur souhaite apporter quelques éléments : c'est la sélection
- sociale. Un titulaire d'officine doit en effet acquérir celle<i comme
= un fonds-de commerce, ce qui on s'en doute nest permrs qu ‘aux

R 'dxpmmés fortunés.-

.- Dansune étude parue l'année dermére spécralement consacrée
- fi la sélection dans V'enseignement en France, on remarque que les
- filidres - qui” avérent &tre les-.plus ségrégatives et les plus

e ;sélectwes .mt celles quz conduzsent vers les professzons de santé




‘ Y T DR - .
: Le gnphxque (u annexe X) établr a l’échelle logarxthmique R
" pour mettre en: valeur: l’xmportance des écarts de représentatnon PSR
socxale dans l'université montre' pour les trois filiéres: médecms. S
odontologle et pharmacxe, une sous-représentation accrue au cours
du déroulement des études (prexmer. deuxiéme et troisiéme cycle) R
'pOur les étudiants filles et fils douzmers, de personnel de service -~ .

;}_lement une sur-représentatlon &crasante des fils de cadres supé- -
“rieurs’ et des ~ professions - libérales. Si lon prend l’exemple du: o
v:deuxiéme cycle de phamacie, on reléve que les étudiants fssus des
~personnels de service sont quinze foxs sous-représentés dors que -
. ceux: issus des professxons hbérales sont snx fols sur représentés e

Un ﬁls d’ouvrier, toujours dans la méme thére et le méme cycle
est six’ fois’ sous.représenté alors que l’étudxant issu - du” milieu -
¢ patrons de’industrie et du commerce » est une. fols: et ‘demie
~ sur-représentd. L'on pourrait poursuivre cette démonstration pour

les autres ﬁhéres condmsant aux autres professions de santé. Notons -

- cependant q que s <l palme »'de la ségrégation sociale revient: d,'f;?:- '

pour lés professxons de santé et que la spécificits qui les caractérise -
jpar rapport aux fxliéres tmdmonnelles de 1’Umversité prend un

‘supéneur et qu'elles s'apparentent davantage aux grandes écoles :

ngoureuse

Votre rapporteur ne méconnait pas la pertlnence de la_; .
démonstratxon 11 regrette cependant que- le s protectxonnismea
~ dont font preuve les professions de santé ne conduise A terme -

professronnelles, lesquelles, comme l’on sait, pratxquent une sélecuon S 2

" la_généralisation de Vasservissement des flux de diplémés & celui . =

* des débouchés, Qui pourra’ refuser demain, aprés les médecins -~ -
hier, les pharmacxens au)ourd’hui, aux avocats, aux notaires, aux = - .. .
physlcxens, aux'géologues, ce que on a' accordé en contradiction

avee Pesprit de.1a loi d'orientation de Penseignement supéneur ?

S Car, contralrement a ce qu avancé lauteur de la proposmon de' ';



ox, le texte qu’ zl propose ne smscnt pas dans le cadre de la lo:
de 1968, laquelle, rappelons-le, avait fondé une sélection par Porien
tation, cesté dire diriger les éléves issus ‘de Venseignement secon-.
dmre sur la voxe appropnee 3 leurs apntudes et leurs talents.

el Sans doute la’loi n° 71- 557. du 12 juillet 1971 ateelle ouvert -
“une’ bréche dans l’édxfxce etil. navaxt pas échappé alors a votre-
_Commission des Affaires culturelles que I'on voulait mettre & mal -
édifice fragile mis en place péniblement aprés les événements de
mai 1968, Force est de reconnaltre que les faits luf ont donné raison :
:*'sans doute T'article 21 permetil aux 'UER de vérifier les aptitudes . -
" des jeunes aux étades qu'ils prétendent suivre, Pourtant ce qui se
_passe detuellement en ‘premiére ‘année de médecine et qui constitue
. une caricature d'orientation par. l‘unhsauon de. cntéres de sélection -
absurdes devfatt putét étre‘_un repoussozr que, de servir d’exempleg;

Les uteurs dela’ réforme modulaire, dont votre: rapporteur :
n'a pas ‘e raison:de suspecter la’bonne foi:lui'ont ‘donné les assu- -

~ rances-que les’critéres- utilisés pour orienter les ‘étudiats feront: .
" une:large’ place ‘A" Vappréciation de la-valeur: intrinséque ‘des étu- -~ =
dxants 4.occuper les-emplols auxquels ils se destinent; plutét qu'd
eurs aptitudes & réaliser des- -performances intellectuelles dont ils_
naumnt méme pas: l’utxhté au cours de; leur vie: professxonnelle’?

_tent toutes les p'ro!mzons ef singulzérement les professzons de santé
cclles-cz ne. perdent un certain dzmamwme et qu en’ fm de compte




 Conclen

Gl Dans cette analyse sommaxre, blen que dé)& trop. longue, votre
apporteur a voulu démonter le mécamsme de la proposxuon de loi
“de: M. Delong.

"= - Au risque d'avoir été parfoxs un peu ande, il tenait A éclazrer o
“le Sénat en toute sérénité sur les divers aspects d’un texte dont .-
o il est bien difficile de dzre qu’d soit clair dans ses ob:ecttfs et
cohérent dans ses moyens. Ceci est imputahle dla dnspanté des
~ éléments qm le composent et que T'on-a reliés artmcxellement poun
”en faire un ensemble en apparence logxque et unitaire. - ~
ho:Sans doute, comprend-on mieux P'insistance - mamfestée p -
,certains pour que la Haute Assemblée se bome a enregxstrer'les
- conclusions des: députés L

o "Votre rapporteur se trouve conforté dans son pam d’avou' pris;
j:pour éclairer les déhbératxons du Sénst, le temps nécessaxre LE

‘Au cours des nombreux entretiens qu'il a eus avec: des bxo-
“logistes, médecms ou: pharmacxens d’ongme, il a percu’ trés nette-
ment les risques d'une’ séparahon, ‘d'une scxssxon & Tintérieur des’
‘*disclphnes bxologxques alors:.qu'd :son_sens-l'on" devraxt plutét
“3orienter vers l'association et le Tégroupement. Sans ‘doute 1a du
“lité qui s'instatire est-elle’ largement le: fait du passé et I'aboutisse-
ent d'une_accumulatlon de ranceeurs et de rivalités. }'-

‘rapporteur-ne. ‘tranche pas. 11 doit reconnaitre’ que:les’
“positions exprimées par les bnologxstes pharmaciens sont loin d'dtre -
-~ -infondées et il comprend que la-situation injuste qui leur a été-
+ .+ faite les conduit évidlemment & chercher & se prémumr a leur tour,
11 peut sembler présomptueux d'en appeler A la sagesse dans un
. débat ol les passions sont exacerbées. Votre rapporteur prend date .
L cependant que l'avenir de la biologie est & Vunité, pour parvenir - AR
- & l'autonomie compléte, par rapport 4 la médecme etdla pharmacle, Bt ER
et nonaladuahté entre celles-ci.” :

- La seconde_réflezion concerne lorqamsatzon des luusons hos- o S
‘pzmlaumversztazres pharmaceutzques

<377 0n a vu dans quelles conditions celles<i ont péniblement vu
le jour. et I on comprend les raisons qu: aménent les pharmacxens

'{'médecins hxer l'exclusxvité pour l’ensexgnement de leurs étudlants. ETL
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o L’on aici sufﬁsamment dénoneé le caractére rxgoureux, parfoxs TR
,Ju_squ'é l’absurdxté du systéme des CHU pour dire trés librement - -
o quil faut . absolument se garder- de retomber dans semblables*~ S
:f“‘travers ' , R
Alors que l’on assiste 3 des tentatives courageuses et souhal-' Lol
S tons le promises au succés pour abattre la «Citadelle» mise en =~
"~ place en'1958, comme, la récente création du corps des médecins

SR hospltaliers mono-appartenants (1), il ne faudralt pas créer vmgt ans -

o ;aprés une nouvelle forteresse.

- Au demeurant personne n’y trouveralt son compte et certai-
- nement pas les pharmaczens Ceux-ci ont trop souffert d’une cer-:
" taine ségrégatzon ‘et partant ‘d'un certain ‘compleze d'infériorité IR
. vis-d-vis des médecing pour quils cherchent dans isolement. la oo
réponse & leurs problémes. C'est au contraire dans la mise en = -
commun’ des :formations; dans -la° recherche- permanente de la .
collaboratxon ‘et de'la complémentarité qu'ils pourront devenir des™ .
npartenaires A part entidre jouant leur rble sur un pled d'égahté dans
3 «'la protectxon dela santé v -

" "La troisiéme et dermére réﬂexzon concerne la professzon phar- OB
maceutzque et la réforme des études quz Y condmsent S

Depms trop longtemps cette réforme pxétme Ce nest pas
la_place Ici de rechercher des’ responsabxlxtés 1l est en revanche
intéressant de’ s'interroger sur les raisons. pour - lesquelles l'écho,—_
:_rencontré par les protagomstes de la réforme aupres des pouvou's"

- publics est si faible. ~ - i : o

fi.-.L’une d’entre elle uent peut-étre é l’zmage que l opmzon publzque
francazse se fait du pharmacien. De l'antiquité romaine 3 une époque
plus récente, de- Gahen 4 Balzac et Flaubert, sans oubher Moliére,
est perpétué de lui un portrait exclusivement commercial. Le condi-
 tionnement de médicaments de- plus'en plus nombreux, 1a dispa-
2. "rition quasx-totale de la confection de ceux-ci par le pharmacxen, .
" la nécessité de constituer des stocks et de les gérer, la manipu-
* < lation permanente d’argent, tout cela tend & faire du malade un
~.client, de Uhomme de lart un vendeur, ne plagant leur. relation
qu'a ce niveau. A quoi bon se demande souvent le pharmacien
. tant d’années d'études, et si difficiles, pour en arriver 13, Inéluc-
~ tablement 'homme de la rue, l'assuré social est conduit 4 se poser
la méme question : quel est, quel doit étre ou devraxt étre le r6!e ‘
e ’du pharmacxen dans la société ?

: Le Consexl de l’Ordre national des pharmacxens, chargé de
. représenter la professxon et de défendre son intégrité nous répond
. quau méme titre que le médecin, il intervient dans la protechon

_— (1) Décret n° 78-237 du 8 mars 1978 portaut statut des praticlens & plein temm des
T mu.m dhocpiullmlon publics autres:que les hopitsux loesux.
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. de la santé et est et doit étre « 'homme du médicament », celui .
i qu1 le suit & partir du stade de sa conceptlon et de sa préparanon, ‘
de sa délivrance et de ses effets sur le malade.

 .Le pharmaczen est le seul homme de par sa formation pouvant
“dialoguer de fagon confiante et consciente en amont avec le pres- -

© cripteur, en aval avec le patient, donc un intermédiaire indispensable
‘ et écouté

.~ *Votre rapporteur fait sien ce portrait qui reste heureusement,
v et;spé‘cialement en milieu rural, conforme & la réalité, Mais pour-
quoi cacher que cette image disparait de plus en plus, tandis que
" le caractére mercantile de la profession s’accentue et que la notion
o _de chiffres d'affaires devient le paramétre essentiel par lequel se
.. mesure, d travers la valeur du fonds, celle de Phomme qui le pos: .
= séde? A c6té du médicament dont le pharmacien se veut le spé-.
Ccialiste, que de choses ‘on désigne pudiquement sous le terme de . . -
e parapharmacze », quil serait fastidieuz, sinon cruel, d’énumérer, -
mazs qui reste une composante non négligeable de cette valeur.

. 'La réforme des études pharmaceutxques est plus que jamais -~ =
é‘l’ordre du j jour et chacun est convaincu de la nécessité de donner
- aux. jeunes qui se destinent A Texercice de cette professwn une-.
formation compléte et approfondxe Rien ne semble en'revanche
indiquer que 'on se propose d’ infléchir certains travers et d’ appor-
- ter des changements au ‘plan de I'éthique pour faire du pharmacxen' L
"~ ce qu'il est déja — le spécialiste accompli du médicament, mais -
_jégalement un élément irremplagable — et lrrépxochable — du
© service- pubhc de la: santé : , :

_"-l" La proposztzon de loi qui nous est soumise. est lom de parve- h E
= nir.a ces objectifs.. Indépendamment de nombreuses. zmperfectzonsfr
_{dactzonnelles, elle ne comporte pas. les dzsposzttons qui devraient
“-conduire a Vindispensable - rénovatwn de- lzmage de marque de
- cette profession.

L Cela améne votre rapporteur & proposer des modifications
" substantlelles au texte adopté par I'Assemblée Nationale, modi-
fications dont il déVeloppera les ]ustlfxcatxons dans l'analyse des
- articles ci-dessous.

" La Commission des Affaires culturelles, sulvant les cbserva-
- fions et les amendements qu'il a présentés, vous invite, & votre
- tour, & adopter la présente propesition de loi ainsi modifiée.




TRE DEUNIRNE

S ANALYSE DU TEXTE
"f'ET DEC!SION DE LA COMMISSION

PREMIERE PARTIE:
= Exiiheh dos ‘amcle's.’» o
Artxcle premxer .

C Créatzon des stages hospztalzers au cours des erudes

-."_Commentazre — Cet amcle rappelle dans un premler alm a
le: principe des - liaisons hospitalo-umversxtalres posé -par:la loi
- n* 70-1318 du 31 décembre 1970 portant réforme” hospitaliére. Il -
“expose ensuite les modalités de l’orgamsatlon des- stages pour. les,-;':
étudiants ‘en” pharmacxe" ail - cours” des * étudeés qui” coriduisent .
audipléme. de pharmacien, mais' 3 ‘partir‘du’ deuxiéme cycle de
l'ensexgnement supérieur, - ainsi: qu'a ; ‘certaines - spécmhtés qui
§'y rattachent; autrement dit au cours- des études conduisant’ ‘aux
g!octorats d'Etat et de troisiéme cycle (DEA et DESS) ainsi. qu'aux
certificats d'études spéclales (CES). Vient alors I'énumération’ des
dxfférentes catégones de personnels coucourant é l’orgamsatxon des

_ g 3
qui exercent des fonchons d'enselgnement dans une UER de phar-+ -
macie, étant entendu que ces biologistes sont pharmaclens d’ongme ~
et done en dehors du statut hospxtalo-umversxtaire S

20 Les pharmacxens et les biologistes des h6p1taux qm n exercent |

’/‘»?'pas actuellement de fonction d'ensexgnement lesquels sont appelés o

e mono-appartenants » (terminologie qui n'a aucune acceptxon Juny
 dique'et qu'i 'il est smguher d'introduire dans un texte deloi) ;
~3"Les médecms bxologxstes Le caractére confus de la rédaction
~_de cet alinéa a’ entralné certaines_erreurs : ainsi, 4 la’ troisi¢éme

- phrase du deuxiéme alinéa, une redondance : la catégorie des phar-

. . maciens des hépitaux est introduite une seconde fois & coté des -

'médecins_biologistes.. On reléve par ailleurs l'indication ‘superflue

. de l'appartenance des médecing biologistes au statut des hospitalo- . .-
. ?_';,_umversxtalres I faut en équxté recormaltre que cette dermére :




pubhque, et sous -amendé cn- plus, ce qui na pas-eu -pour. effet;,»';'"{

" dalléger le texte et d'en faciliter la compréhension, Notons sim- = . - . -
- plement g le souci de l’auteur de 'amendement était de permettre, TR
- que des médecins puxssent enselgner la biclogie aux étudiants en . .
pharmacle au cas ol il n'y aurait pas d’universitaires pharmaciens . .
-~ exergant conjointement les fonctions de biologistes dans le CHR. B
M. Delong a cependant atténué la portée de cette modification en- .. - - .
... introduisant une limite dans le temps (31 octobre 1979) audeldde -
laquelle tous les stages hospxtahers destinés aux étudxants en phar--i e
‘ macle devront étre assurés par des pharmaciens. S

o L’avant-dermer alinéa s'en remet & des convenuons pour l'orga- R
msatxon des stages. L'énumération qui vient ensuite des différents’

L hﬁpxtaux a pour objet d'mdxquer que les stages pourront étre orga-

“nisés en dehors du cadre des CHR, .

f’Le dermer ahnéa sen remet An décret en Consexl d'Etat pour-:
.»fnxer les modahtés d’apphcatxon de l’artxcle

Amondemenf Il vous est proposé de reprendre entzérement la'j '
rédactwn'de cet artzcle _

'La‘ iéférence 3 la lox portant réforme hospltahére est mamtenuc.;‘
-dans un_premxer alméa e

: Le “deuxiéme alméa pose le principe de ' I'organisation” des -
st ges au cours ‘des études conduisant’ au dipléme de pharmacxen X
avec la mention précise des lieux ot ils se déroulent, & savoir le
laboratou'es hospltahers de bxologle et les pharmacxes hospxtaliéres
Cela'a pour ‘effet d" xclure ‘'organisation de” ‘stages 2. l’mténeur
des services chmques comme la réforme modulalre Ve

le ‘systéme des conventxons est retenu pour la ' mise en ceuvre
: ,__de »dxsposxtxons comme - ‘dans la- proposmon adop'ée par les

députés, avec Vindication préclse des parties signataires : les univer- .
- sités d'une- part, les centres hospitaliers réglonaux, les centres, o
hospxtalxers et assumlés d’autre part. et

est prévu également de permettre l’orgamsauon a un externat
Cela. bien sfr, n’a rien de contraignant et suppose une entente
entre les parties concernées. Cela dit, l'expénence commande dej S
f " laisser la possibilité d’orgamser ce type d’ensexgnement moins
. contraignant que linternat, — trés sélectif et réservé exclusi-
- vement & des étudiants de trés grande valeur disposés faire de - -
longues études — mais susceptlble doffrir une expénence nette- -~~~
~ment plus approfondxe dans les hopitaux, et notamment un "« bras '
. sage » ave¢ les médecins (praticiens et étudiants) que ne leur per
mettront pas les ‘stages prévus par Ia « réforme modulalre ’. o




Ce systéme exlste dé]a, A Lyon depuxs d1x ans, insi qu on l'
1; et produit des résultats heureux. Cette dnsposmon a d’axlleurs i
g1 proposée il 3 'y a trois ans par. 1a commission chargée ‘d’étudier o
_ lesproblémes de la pharmacie, présidée par M. Philippe Renaudm o -
©. " et constituée par le:Ministére de 1a Santé le 19 octobre 1970, =~ -

. L’alméa suivant mdxque le facon claire, les dxfférentes caté-
~-: - goriesde personnels qui concourent  I'organisation des stages.

: Aprés les umversxtalres qui sont les premiers concernés, il est ‘
fait mention des pharmaciens résidents des hépitaux et des phar-
maclens biologistes des hopitaux.

: Un alinéa supplémentaire, reprenant 'amendement du docteur
Pons adopté & 'Assemblée Nationale, ouvre aux médecins la possi-
- bilité de participer  I'enseignement de la biologie, dans la mesure
olles capacxté., d’accueil des étudiants en pharmacie par des phar-
" 'maciens biologistes peuvent s’avérer insuffisantes. Il est bon cepen-
~ dant d’mdlquer que l'enseignement par les médecins n’est que
S ‘subsxdlaxre et n'intervient qu’aprés avoir épuisé les ressources du
SR dront commun, : : :

R || ne faut pas organiser, cependant une séparation strlcte entre
"fﬁ'pharmacxens et médecins, surtout au niveau de la biologie. Il faut
- en effet considérer cette discipline comme un tout, méme s'il existe
i une: approche « pharmaceutique » et une approche « médicale ». =
7> Votre rapporteur pense que c'est dans la complémentarité que doit
" se développer la biologie et qu'il ne faut done pas creuser, au niveau
_de 1a formation surtout, un fossé entre médecins et pharmaciens.
11 est aussi ennchlssant pour un médecin d’accéder 4 un laboratoire
de biologie dirigé par un pharmacien que le contraire. Il convient
donc de ménager des passerelles entre les deux professions les-
~ quelles, loin d’étre antagonistes, sont complémentaires et la meil-
 leure fagon de mettre un terme aux incompréhensions et aux riva-
lités du passé n'est pas de séparer hermétiquement les filiéres.

Pour cette raison, il n’est pas souhaitable de mentionner une
période 2 lissue de laquelle les médecins ne pourront plus recevoir
en stage des étudiants en pharmacie. Un tel dispositif impliquerait
Yexistence de dispositions d’ordre financier puisqu’a l'issue de la
période transitoire, il faudrait créer des postes de pharmaciens bio-
logistes au moins dans tous les CHU, sans parler de la création,
conséquente, des laboratoires, toutes choses qui ne vont pas dans
le sens d’'un allégement des dépenses de santé. Aussi bien, la nou-
velle rédaction ne comporte pas d’autre précision quant & la durée.

Un dernier alinéa s’en remet 3 un décret en Conseil d’Etat pour
l’application des dispositions contenues dans V'article.

" (1) CL. Ministére de la Santé: ¢ Pour une politique de la santé: la phmnncle. études
ot perspectives », tome B, p. 25, La Documentation frangaise, 1 juin 1975,



és es: -enscignants des U UER de pharmacie

' . L’ahnéa premxer dxspose que les’ postes de
i pharmacxens des h6p1taux sont pourvus tantdt par des universitaires
.. enseignants des’ UER, tantét: par. des. personnels appartenant au:
corps national des pharmaciens résidents. Il est mdlque qu'un poste
; est réservé dans ‘chaque CHR' aux universitaires; Cette derniére
"*"'dlsposxtlon n'a pas été trés appréciée par'les pharmaciens des
- hopitaux qui voyaient dans ce systéme de quota un moyen de blo-
" quer leur avancement et de causer-i certains un grave préjudice, . -
- _En effet, si 'on applique, a-1a lettre,:le systéme retenu: par les. - ..
- députés, certains pharmaciens des hapxtaux seront exclus du'béné. -
- fice d’une promotion, bien que plus anciens Jans le service, au profit - *
- “d'un enseignant plus jeune, voire étranger é la pharmacxe hospxta» S
S hére ‘qu'il se dispose & diriger. .- - B
‘i ": 1% Votre rapporteur estime’ qu un’ systéme de ce genre outre les -~
'qmjustxces auxquelles il peut conduire, est par trop:rigide et ne -
- 'répond 3 d'autre:besoin: -que" celui de créer des priviléges: pour.
- - certains, Si les enselgnants des UER de pharmacie désirent, et c'est:
. ".bien légitime, avoir un contact.avec l’hbpxtal ils peuvent y accéder:
_ - parfaitement en se soumettant au droit commun, c est.a-du'e en pas-_ ,
sant les concours de recrutement ordinaire, -.*-. - -
‘Le deuxiéme- alméa, ‘conséquence du. dxsposxtxf adopté par les :
~ députés, s'en remet & des conventions pour déterminer. les postes
L pourvus par les enseignants. - :
=" . Enfin, c'est un décret en Conseil d’Etat qui fixera les modahtés
d’a pphcatxon du présent article. o
-~ Amendement : Il vous est proposé de renouveler entiérement
la rédaction de cet article. '
Dans I'alinéa unique. le principe de P'accés des enseignants des
UER aux fonctions de pharmaciens des hépitaux est repris, mais
assorti d'une condition : les postulants devront passer, pour étre
susceptibles d’occuper. ces postes, le concours de recrutement du
corps national des pharmaciens autreinent appelé « pharmacopat ».

Art. 2 bis (nouveau).

Collabofation a l’enseignement des pharmaciens résidents
- et des pharmaciens biologistes dcs hopitauz.

Il vous est propose d’'insérer un article addltlonnel apres
I'article 2.

Cet article est- la conséquence du troisiéme: alinéa' de I'article
premier, lequel pose le principe d’étendre I'organisation- des stages
A d'autres personnels que les enseignants des UER pharmaceutiques.



; ici:de’ consacrer le principe de:la- collaboration a
l’ensexgnement des pha:macxens résldents et des pharmaciens bxolo-

conventxons Celles~cx seront conclues entte les universités:c qu1 ‘sont
habilitées a le falre, conformément 3 P'article 5 de la loi d’orienta-

'5réahtés pratxques
. Art 3
Cumul des rémunératzons

K Commentazre — Cet article ouvre la possnbxhté du cumul des
. _rémunérauons pour les personnels des UER pharmaceutxques par.

~.tion de 1958, et les différents hépitaux (CHR, CH et assimilés) ce ="
" qui offre le moyen le plus souple et au niveau le plus proche des'»ﬂ S

.+ dérogation’aux dispositions du décretloi du 29 octobre 1936 relatif -
07 aux-cumuls:des: retraites, des’ rémunératxons et des fonctxons des s
L _?agents de I'Etat. - : '

- Amendement : 11 vous est proposé de reprendre dans une rédac-'

o tw'n ‘nouvelle- et quelque peu-améliorée ‘les dispositions- adoptées s
L par les députés en complétant cependant le dispositif. "~ . o
o Ilesten effet opportun de faire référence pour Tes déroga-_ o

tmns, outre -au décret-loi - du ‘29 octobre 1936 précité, aux arti-

cles'L. 812 et L. 813 relatifs A la rémunérauon des personnels dns
établxssements de santé. .

“De plus, dans un deuxiéme alinéa, il est apparu souhaxtable de
donner aux personnels ayant été contraints de choisir entre leu_rs
fonctions d'enseignement et leurs fonctions hospitaliéres la possi-
bilité de retrouver la plémtude des droits dont ils ont, de ce fait,
été privés.

Dans les deux cas, un décret fixera les modahtes d’apphcatnon

Art. 4.
Création d'une juridiction disciplinaire.

Commentaire. — Cet article institue =.ne juridiction discipli-
naire 3 laquelle seront soumis les personnels enseignants et hospi-
taliers -concernés par la présente proposition de loi. L'argument
invoqué reléve d'une comparaison avec le statut des médecins
hospitalo-universitaires. En effet, I'article 5 de I'ordonnance de 1958
organise 3 leur intention cette juridiction ad hoc. De plus, le groupe
de travail Fleck préconise cette création, ce qui explique sa présence
dans la proposition de loi Delong.

Amendement : Votre rapporteur, sans méconnaitre I'intérét de
cette modification, pense que celle<i reléve davantage du désir
des personnels concernés de s'aligner sur un modéle préexistant



q
nistration’ de 1a° Justxce Oomme ‘chacun-Jé. sait; les “juridictions
dministratives de cé type surabondent. Il suffit pour s'en convairicre
dese_reporter  ‘I'excellent cours de contentieux administratif de-
M.:Raymond Odent qui en cxte plusxeurs dxzaines, en précxsant que’

R ‘i*;-'deux fonctxons. justiciables de deux organes Jundnctxonnels o
' - Qui demain empéchera que les ‘nstituteurs, exercant ] Tes fonc- S

*“tions “de secietaires de mairie, ov les avocats-profésseurs: des .

' la liste n'est pas limitative... Est-il besoin d'ajouter A cette complexité ~~
- alors'méme que les personnels ‘concernés seront déji, par. leurs L

“facultés de droit, ne demandent & leur tour une juridiction spécmle,", B

Enfin, il y a dans cette création moins anodine qu'il n'y parait,
un élément qui milite définitivement en sa défaveur et qui concerne

le risque de voir se constituer de-facon insidieuse un CHU .. .
‘pharmaceutique. La Jundxctlon qui - est proposée -iei ‘ne -pro- .
- cdde pas d'une autre nécessité que d’nmter ce qui existe en méde- -
- cine. Cela n'aurait pas de conséquences sile « modéle CHU » n’étaxt S

© . lui-méme par trop reprochable. - .
‘ ‘Aussi, pour éviter ulténeurement toute assxmxlanon f&cheuse,
zl vous est proposé de rejeter cet amcle _

Art.5

La sélectionQ T

Commentaire. — Cet article compléte, sans s'y intégrer formel-
lement 1a loi n* 68978 du 12 novembre 1968 d'orientation de 'ensei-
gnement : supérieur en instituant une limitation du nombre des

étudiants admis & poursuivre des études en pharmacie au-deld de S

la premiére année,

Le mécanisme proposé par les députés est simple : le Mxmstre
de 1a Santé et le Ministre des Universités fixent chaque année le
nombre des étudiants susceptibles d’étre admis en deuxiéme année
de premier cycle. Les critéres pour fixer le nombre sont, comme en
médecine, les possibilités de formation, avec cette différence toute-
fois, que pour les médecins c’est la notion de « lit formateur » qui
est retenue, alors que pour les pharmaciens qui n’auront pas accés
aux services cliniques, ce sont les possibilités d’accueil dans les UER
et dans les lieux ol se déroulent les stages qui devront étre utilisées.

Un critére supplémentaire, qui n'existe pas dans la loi d'orien-
tation de 1968, modifiée en 1971, a été introduit par M. Delong. Il
concerne la notion de « besoin de la population ». L'initiateur de la
proposition estimant sans doute que son contenu s'explique par son
texte méme, n'apporte sur ce point aucune précision. II est pareil-
lement discret sur la mise en place d’'une commission nationale
consultative qui serait chargée «d'éclairer » la décision des ministres




- S zssant du te.'cte proposé votre rapporteur conszdére qu’:l
est sur deux points, macceptable - :
La créatxon d’'une commission natxonale consultahve ol se
trouverait représentée la profession (1), est sans équivalent dans le
droit de l’enselgnement et tranche singuliérement avec 1a loi d’orien-.

prétend s'intégrer. - S
- Il est impossible d’enmsager qu'une professzon, si noble smto;

,',j.‘de pharmacxens 11 considére sxmplement que,. comme  pour
e la plus ‘belle fille du monde (qui) ne peut donner (plus) que ce
qu ‘elleas, une représentatxon professxonnelle peut difficilement agir -

coup, I'intérét général. Par ailleurs, il existe au sein de chaque UER
des conseils élus et représentatxfs dont la mission est précisément

‘d'informer les pouvoirs publics sur la situation des ensexgnements-
qu'lls organisent. On voit difficilement, dés lors, pour quelle raison -

, d’autres institutions dont ce n’est nullement la’ mission.

La notion de besoin de la population, choisie comme ‘critére’
pour fizer le nombre des étudiants, séduisante en apparence, est
des plus dangereuses, dans la mesure ot elle ne revét aucune pré-
cision. L'auteur de la proposition et les personnalités consultées
par votre rapporteur n'ont pas donné de réponse claire et satis-
faisante sur ce qu'ils entendaient par 13, Or, pour fonder une limi-
tation annuellement, il faut des bases solides et des données précises.
Qui peut déterminer, aujourd’hui, les besoins de la population
dans le domaine pharmaceutique au cours des vingt ou trente pro-
chaines années ?

Cette disposition, au demeurant, est, elle aussi, contraire 3
Pesprit comme 3 Ia lettre de la loi d’orientation de I'enseignement

(1) Ceci n'est pas explicitement indiqué dans le texte voté par les députés, mais le
rapporteur n’a pas fait mystére de ses intentions dans son rapport (AN [n°® 3143),
1977-1978, p. 13).

$énat 19, — 3.

- tation- de l’ensexgnement supéneur de 1968 i laquelle cet art:cle:v i -

elle, puisse interférer.dans la fization du nombre des étudionts qui .~
.. se destinent & son_ezercice, surtout lorsqu'en aval, un numerus .
- clausus existe déjd. Votre rapporteur n'insistera pas, par-ailleurs, -
“sur” certaines" tendances - propres - & -I'Ordre ‘et aux' syndicats* -

’ ‘contre ses intéréts; lesquels ne recouvrent pas, il s'en faut de beau-

les conseils des UER pharmaceutiques seraient désaisis au profxt o B



sidsme d'axlleurs, d’étendre aiit études en pharmacze ce qui existe
dé]a ‘pour. la médecme, en ne retenant pour crxtére de determma-;: .

- quil vous est proposé d’adopter introduit un cemm paralléhsme L
o7 avec les ‘études médicales et reprend en partie, un amendement
By :présenté en 1971 par M. Delong et reJeté alors

o Art 5 bis (nouveau) _
L Condztzons d’applzcatwn de la séléction ,

- 1 vous est propose d'insérer un artxcle addmonnel aprés o
S l’amcle 5 bis. .
oo Cetarticlea pour effet de subordonner la xmse en apphcatlon B
S des dispositions contenues A L'article précédent a la publication d'un
-+ .arrété portant réforme des études en pharmacie. En’ effet, aussi - =
.. paradoxal que cela puisse paraltre, la répartition entre le domaine -
- - dela loi et le domaine du réglement opérée par les articles 34 et 37.
'de la Constitution prohibe 'inlervention directe du législateur pour
Jla détermination du contenu des étudles. Cependant, votre rappor-.
teur, et avec lui la Commission des Affaires culturelles, considérent
“que Tiniroduction d’un méeanisme de sélection et la réforme des
‘études pharmaceuhques conautuent un tout indissociable, aussi
bien, ne doitil y avoir aucun décalage dans le temps pour V'entrée
en vigueur des dispositions législatives et des dispositions régle.
mentaires,

Art. 6.
Création d’'un doctorat d’exercice.

Commentaire. — Ce dernier article concerne la création d’un
doctorat d’exercice destiné & se substituer & I'actuel dipléme de phar-
macien. En d’autres termes, si l'article était adopté, tout étudiant
en pharmacie. titulaire du dipldéme pourrait prétendre au titre et
a Pappellation de docteur.

Pour Yauteur de la proposition, comme pour le Conseil de
I'Ordre des pharmaciens, cette mesure répondrait & un souci d’ho-
mogénéité avec les autres professions de santé et notamment avec
les chirurgiens dentistes qui sont titulaires de ce doctorat, a I'issue
de cinq années d'études supérieures.



¢ 'pour ‘plusieurs ransons
:;-.:'La premiére est d’ordre- Jundxque o Lo e
.- On'a'mis en place; il y & peine deux ans Ia réforme du trmsxéme
cycle des étudea én pharmacie et ailleurs. Cette réforme, rappelons. -
le, ‘est caractérisée notamment par la création de deux doctorats : -
“““I'un de troisiéme cycle (les diplémes d’études supérieures spéciali- -
- sées DESS) et l'autre d’Etat (les dipldmes d'études approfondies
' DEA). Ces deux diplomes ont vocation 3 remplacer progressive.
"~ ment tous les autres titres du troisiéme cycle et cela dans toutes .
'les dxscxplmes de l’enselgnement supérleur Aussx blen la créatwn e

L ‘?'recherche d’une réelle hamomsauon des diplomes’ nationauz et -
<‘dans le cas particulier des filiéres conduisant aux:professions de -
- santé, la filiére de la pharmacie se. singulariserait si Uarticle était
7 adopté, avec Vezistence de trois doctorats ¥ d’exercice; de troisiéme =~
‘cycle et d’Etat alors: qu’xl n'en. ex:ste que deux en odontologxe e
un-seul en médecine.
~z . La création-de-ce doctorat - est d'autant moins’ Justlfxéei que: "
i ;:;Ie DESS nouvellement institué - répond précxsément au souci de :
" ceux qui proposent:le doctorat d’exercice, dans:la mesure oii ce <
S doctorat sanctionne un troisitme cycle court (en pratique - dix- huit =~ -
A vmgt-quatre moxs d’études) orienté surtout vers le monde pro~ SR
“7= fessionnel. S
. Le doctorat d'exercice tel qu’ll est propose n’aurait’ pas d’autre-
E ’conséquence que de vider de son contenu une réforme récente, R
SRS -""fxmportante et laborieusement mise en place. - S

Une deuxi¢me raison milite contre cet article et a trait & la '
comparalson avec 'odontologie.

Votre rapporteur considére que la nature des relations du
public avec les chirurgiens dentistes et les pharmaciens n'est pas
du méme ordre et que les comparaisons méritent approfondisse-
ment. S'agissant des premiers, le pecus vulgaris ne se soucie guére
que le chirurgien dentiste auprés duquel il va se faire soigner
porte le titre de docteur, et peu lui chaut qu'il soit abondamment
pourvu en grades universitaires: c’est sa maniére d’exercer son
art qui lui importe et rien d’autre. _

En revanche, avec le pharmacien, les relations sont toutes
dlfférent"s sans rappeler le caractére nécessairement commercial
de celles-ci.

On sait que le public a une propension ficheuse & « s'auto-soi-
gner » en achetant, pour ce faire, des médicaments sans consultation.




amalgam _blen oompréhensible 'a ec¢les médecins qui resten les
uls & porter le titre de docteur dans Ia vie quotidienne et surtout
A répondre 4 cette appellation dansle langage courant. A" mélanger
les’ genres,: on peut: craindre qu'une « médecine de comptoir » ne
se répande ulténeurement, ou ne se développe pmsque aussx bien, e
celleci existe-telle déja. L S
_:Enfin,. l’argument mvoqué relatif aux nécessxtés d'une harmo‘;
nisation européenne procéde d’'un louable souci. mais bien éloxgné S N
7 des réalités et qui manque qui plus est de base juridique.” N

A Actuellement. des neuf pays ‘de la Communauté, la Belgxque est -
-~ 1a seule & pouvoir répondre 3 une comparaison avec notre pays. Les

- études en pharmacie y durent cinq-ans et sont sanctionnées par un S
- d_xpléme, celul-ci cependant ne s'appelle pas doctorat. En Répubhque_ L
fédérale. d'Allemagne, les études, assorties de stages professionnels, =~ -~ -
durent environ quatre ans et sont sanctionnées par le titre d’ « apo-” :
teker » et non pas par celui de docteur. En Grande-Bretagne, oi les
“filidres ne sont pas d’égale durée, les étudiants peuvent obtenir en. :
~" général, aprés trois ans d'études théoriques le dipléme de <bachelor T T
of pharmacy » et aprés un an' de stage professionnel le titre de -~ "~
« membre of pharmaceutxcal chemist » [(autrement dit, inscrit 4° -
Yordre des pharmaciens).” En Italie, & Iissue de quatre années
d’études supéneures. I'étudiant obtient un dipléme, lequel ne répond
pas, lui non plus; 3 Pappellation de docteur. Seuls, les Pays-Bas ont -~ -
~~des études pharmaceutiques sanctionnées par l'obtention du titre
de docteur, seulement la_durée y est de sept ans théonquement

et de neuf ans en pratique. Ce qui s apparente, au moins en durée,

avec le doctorat d'Etat francais. .
“Telle se présente bridvement résumée, la sztuatzon a l’étranger,

laquelle, comme on le voit, est loin d’étre homogene et ne crée
‘aucunement Uexigence de la création du doctorat d’exercice.

On peut ajouter enfin que dans I'état actuel du droit européen,
les seules directives existantes concernent une proposition de
reconnaissance mutuelle des dipldmes, certificats et autres titres de
pharmaciens, qui fait I'objet d’'une présentation par la Commission
_de Bruxelles au Conseil des Ministres le 10 mars 1969 mais n'a
recu aucune application. Au contraire, Pélaboration d'un stetut pro-
fessionnel européen des pharmaciens connait une certaine régres-
sion depms Parrét Reyuers ¢l par suite du retrait en 1974 des pro-
‘posidons relatives & la répartition géographique des officines. On
peut considérer dés lors «que l'impératif européen», avancé ici
et 13, n’a gudre de consistance,
C’est pour toutes ces raisons que votre rapporteur vous propose

de ne pas adopter larticle 6.




“11 octobre 1978 ‘sous la’ présidence de'M. Léon Eeckhoutte, pour

»,:':relahve A Venseignement hospitalier des étudiants en pharmacxe _

Dol etaux lxaisons hospitalo-universitaires pharmaceutiques.

Dans un exposé circonstancié, le rapporteur a rappelé les prm o
cxpes posés parla proposmon de 101 L o
= permettre aux étudiants en pharmacle d’accéder a l’hdpntal s
. -11-- réformer les études en pharmacxe P

""",ifmacxe. 2
—_ lntrodmre un numerus clausus au cours des études
Un large débat S'est alors mstauré ' ok

M S&rusclat, aprés avoir indiqué qu'll était sensxble aux pro-' L
‘- blémes posés par le chdmage des étudxants en: pharmacxe, ‘sest

- déclaré hostile A P'introduction d'un processus de sélection. S'agis- o
- sant de Vexercice de la profession de pharmacien et des critiques =
~qui pouvment y &tre faites, il a estimé qu'il fallait en rechercher : -~

- les causes. dans les problemes généraux de lorgamsatxon de notrei R
0 société, _
SR ' V‘rillon a consxdéré que la propositxon de loi de M. Delong

étaxt de nature & revaloriser la profession de pharmacien. Il s'est
déclaré tout & fait favorable A P'ouverture des études vers 'hdpital,
qui constitue un lieu d’étude irremplagable. Il a ensuite fait I'éloge
. 4 travers son expérience personnelle de l'enseignement dispensé
dans les facultés de pharmacie.

Mme Bldard a déploré que cette proposition de loi introduise
un numerus clausus alors qu'elle ne résoud aucun probléme de
fond de l'enseignement.

M. Miroudot a reconnu l'intérét de ce texte, notamment Y'orga-
nisation de stages dans les hépitaux. Il a souhaité qu'une ouverture
se fasse vers les services cliniques pour compléter la formation des
jeunes pharmaciens.

- La discussion générale s’est poursuivie, & laquelle ont notam-
ment pris part MM, Martin, Chauvin, Carat, Gouteyron et Taittinger.

La Comxmssxon des Affaxres culturelles g'est réunie Ie mercredx‘

examiner son rapport sur.la proposxtion de loi n°® 161 (1977- 1978);?::;?_ i
‘adoptée par I’Assemblée” Nationale aprés’ déclaratxon d'urgence,

e réformer le statut des umvermtaxres des UER de phar e



Répondant aux nombreuses questlons des intervenants; le pr
sident: Eeckhoutte a notamment indiqué:qué cette proposition de
loi’ était-un’ ‘compromis fragile entre les exlgences ‘contradictoire
des différents corps; de santé. Pour ces raisons, il lui a semblé plus’
sage de: ‘n'envisager les stages que dans ceux des’ ‘services ol les:
étudiants en pharmacxe sont directement concernés : les laboratoires ST
de: blologle et les pharmacles hospxtahéres Dans son esprlt cela:
n exclut pas une commumcatxon mdn‘ecte avec les services clmiques ;.

La commnssxon est ensuxte passée 2 l'examen des artlcles ,

: A l’artxcle premier, elle a adopté un amendement qui reprend
. entiérement 1a rédaction du texte de I'Assemblée Nationale et qui
“précise le lieu ot se déroulent les stages et qui ne pose plus de

. ~condition de délai pour leur organisation a I'intérieur des servxces‘ ,

Py dmgés par des médecins biologistes. -

. “7ATarticle'2, elle a-adopté un amendement qui permet sous
... . condition, I'accés des enseignants des. UER de pharmacxe aux fonc-
L ;txons de pharmacien résident des népitaux.

" "Elle a ensuite adopté un article additionnel 3 Particle 2, qui

o ‘:;.j; orgamze 1a: collaboration' é l’ensexgnement des. pharmaciens mono-
J,.i..-appartenants G EERE
< Loarticle 3 relatif au cumul a été adopté dans la nouvelle

'frédactxon proposée par le rapporteur. )
7. Llarticle 4, instituant une Jundxctlon disciplinaire, a été rejeté

. & l'unamxmte
Aprés qu elle eat rejeté un amendement de Mme Bidard ten-
"dant & supprimer T'article 5 voté par les députés, la commission a
LE voté 4 l'unanimité, moins une abstention, 'amendement présenté
par, son ‘rapporteur relatif & la sélection dans les études en fin de
_ premier cycle, avec pour unique critére les seules possibilités
d'accueil dans-les universités et sans autre consultation pour la
«étermination annuelle du nombre d’étudiants que celle des conseils
des UER.

Immédiatement aprés, I'article additionnel relatif aux conditions
d'application de la réforme & l'article 5 a été adopté.

Enfin, la.commission, suivant les propositions de son rappor-
teur, a rejeté l'article 6 qui crée un doctorat d’exercice et modifié
- Yintitulé de la proposition de loi.

Ainsi amendée, la proposition de loi a été adoptée.




axte de 18 propesttion de lol.

e,
Propesition de loi reletive & V'on-
selgnoment heopitalier des étudiants

" om-phoomacle ot sux lislsons hespl-
. taleunivarsiteizes phermacevtiques.

Anlr.le ptemler.
Le: senlcc publie hoaplulier

taire et post-universitaire pharmaceu-
.tique en application de l'article 2 de

. portant réforme hospitalidre dans Tes
conditions suivantes. ... -~ .

¥ Au cours des étudu qui conduiunt
- an dipldme de phmnacien alnst qu'd
. certaines spécialités qui s’y rattachent
<ot dont la liste sera fixée par décret
-~ en Conseil d’Etat, les étudiants
accomplissent des stages hospitaliers
sous_la direction. de. pharmaciens et
'de biologistes des hépitaux, chefs de
service et de leurs. collaborateurs,
-- exergant conjointement des fonctions
" -dans une UER de pharmacle.

Des conventions lient & cet effet
ies universités et les centres hospl-
taulers régionaux ou les centres hos-
pitaliers et assimilés.

concourt: & l'enseignement universi- .

“:1a 1ol n*.70-1318 du 31 décembre 1970 | .

‘l’oxh adopté - °
pur I‘Mnmblh mﬂemlo. :

e

xnumxé.

Conforme.

Article premier.

Le service puBlic hospitalier ...

.. portant réforme hospitalié¢re, dans
les conditions sulvantes.

Au cours des études qui conduisent
au dipléme de pharmacien ainsi qu'
certaines spécialités qui s’y rattachent,
les étudiants accomplissent des sta.
ges hospitaliers, dans certaines disci-
plines, sous la direction de pharma-
ciens et biologistes des hdpitaux,
chefs de service et de leurs collabo-
rateurs exercant conjointement des
fonctions dans une unité d’enseigne.
ment et de recherche (UER) de phar-
macie. Les pharmaciens des hépitaux
et les biologistes des hipitauz mono-
appartenants peuvent collaborer & cet
enseignement. En outre, peuvent par.
ticiper & cet enseignement les phar-
maciens des hépitaur et les méde-
cins biologistes hospitalo-universitai-
res, au cas ot le centre hospitalier
régional (CHR) ne comprendrait
aucus ggent exergant conjointement
des fonetions d’enseignement dans
une UER de pharmacie, et ce jusqu’au
31 octobre 1979.

Alinéa conforme.

|| enseignants ‘des - unités d’enseigne.

T Toblewy comparatif,

 Texte proposh par la commissian.

—

Intitulé,
Proposition de lol portant réforme de -
loi n° 68578 du 12 novembre 1088
d’orientation de Uenseignement supé-

rieur et relative aux études en phar. :
macie, et au statut. des personnels

ment et de recherche pharmaceu- ;
lique: -

Artlcle premler

~Le service public hospltalier e

portunt rétorme hosplmlére

Au: coun del études..

« les étudiants accomplissent  des
stages dans les laboratoires hospi- -
taliers de biologie ou les phamacm s
hospitaliéres.

Les stages sont organisés par voie
de convention entre les universi-
tés et les centres hospitaliers régio-
naux ou les centres hospitaliers et
assimilés; ces conventions peuvent
prévoir lorganisation d’un externat.




direction d'autres personisels  hospl:
- tallers, dans ia seule hypothdse ol le
-CHR ne comprendrait aucun agent
‘exergant conjointement des fonctions

: pharmcie. e

. Les disposmons de 1a lof n* 71336
du 7 juillet 1971 relative & l'ensel.
gnement de 1a blologie et au statut
-"-des faboratoires hospitaliers de bio-
logle, notamment - son nrtlde 2,

emenrent en vigueur ‘

_Afin d’assurer Tenseignement hos.
pitaliér des étudianis de chaque UER
“- de phararacie, un nombre suffisant de
-.services de biologie est réservé i
. desblologistes exer¢ant conjointement
“des fonctions d'enseignement dans
cette UER,
- Un décret en Conseil d'Etat fixcra

les modalités d'application du pré
.- sent article.

Art. 3.

Dans les é&tablissements visés 3

.. Jarticle premier, les postes de phar-

... maclens de CHR peuvent ére pour.

~o 7 vus solt - par des enseignants de

—:I'UER de pharmacie, soit par des

=+~ praticiens A plein temps. Dans chaque

- CHR, Y'un au moins de ces postes doit

.- &tre pourvu par un enselgnant d'une
UER de pharmacie.

mmmmmuum ST
- transitolre - tre - effectués ~sous "la | -

:Qenselgnement ﬂm une UER def-

Un décret en Conseil d’Etat fizera
les modalités d'application du présent
article.

Art. 2.
Dans les établissements visés &

Varticle premier, les postes de phar.
maciens peuvent &tre pourvus...

« d'une UER de pharmacie.

' mponsawul ‘d'enseignants - d'uns

.. Suppression conform

‘Les stoges: sont éff&tués”vcoii la

unité d'enseignement et de rerchers
che de pharmacie exergant confoin:
tement des fonctions de phormacien
résident ow de pharmecien biologiste
des hépitaur. En outre, {ls peuvent
étre effectués sous la responsadilité
s0it de pharmaciens résidents ou de
biologistes n czermt pa: dc fonctioa
universitaire.

" Enfin, les stages pcuumt &m clfcc-
tué:mtafuqucdcbnoinmla
responsabilité de médecim bioiogktu’
ho:pitalo«niurd&ams i

"" Un décret en Consell d'Eut ﬂu‘
les conditions’ d'appli*atlon du pré-

sent artlcle

Art. 2.

Dans les centres hospitaliers régio-
naux (CHR), les postes de phar
maciens résidents vacants & compter
de la date d'entrée en vigueur de la
présente loi peuvent &tre L
dans des conditions fizées par décres
en Conseil d'Etat, par des enselgnants
d'une unité d’enseignement et de .
recherche (UER) de pharmacle, sous
réserve qu'ils respectent les rigles
du recrutement du corps national

des pharmaciens des hépitaur.



Un ﬂémt en Conseix d'Etat nxen
s conditions : dans lesquelles: les
“personneals enselgnants et hospitaliers
visés A Yarticle premier, deuxiime
dinda, cldessus, pourront étre auto-
risés A’ assurer” conjointement leurs
deux: fonctions,- nonobstant les dis-
positlons du- décret-loi-du 29 octo-
bre 1038 modifié relatit aux cumuls
d'emplois et - de : rémunérations, et
leur éventuslle: qualité de fonction-
naire titulaire et d'agent & temps
plein d'une collectivité locale.

Aliné'a: é;z_lfome.

. Alinéa conforme.

Art. 3.

" Un décret en Conseil d’Etat fixera

les conditions dans lesquelles les
personnels enseignants et hospitaliers
visés 3 Varticle premier,- deuxidme
alinéa, ci-dessus, pourront &tre auto-
risés 3 assurer conjointement feurs
deux fonctions par dérogation, en
tant que de besoin, aux dispositions
du décretloi du 29 octobre 1938
modifié relatif aux cumuls d'emplois
et de rémunérations.

Art. 4.

Les personnels enseignants et hos-
pitaliers visés & Uarticle premier,
deuriéme alinéa, ci-dessus, sont
soumis pour leur activité hospita
lidre, comme pour leur activité uni-
versitaire, & une juridiction discipli-
naire instituée sur le plan national.
Cette juridiction est présidée soit par
un conseiller d’Etat, soit par un pro-
fesesur d’enseignement supérieur
désigné conjointement par le Secré-
taire d’Etat aux Universités et le
Ministre de la S~nté ; elle est compo-
sée de membres pour moitié élus
par les personnels s téressés et pour
moitié nommés & pari> égales par le
Secrétaire d'Etat aux lniversités et

le Ministre de la Santé.

. collq!zorer a l’met‘gnemeyt_t.

Artlcle n&dmonnel : bu (nouve )

"Des conventwm ‘conclues entre les
UER de pharmacie et les centres hos-
pitaliers régiongux ou -les centres’
hospitaliers et assimilés déterminent = .
les conditions dans lesquelles - les
pharmaciens résidents et les phar.
maciens diologistes “n'exergant - pas -
de fonctions universitaires peuvent

Art. 3.

" Un décret en Conseu d’Etat ﬂzc les
conditions dans lesquelles les ensei-
goants d’une “unité d'enseignement -
et de recherche de pharmacis exer-
cant conjointement des fonctions de
pharmacien ou de blologiste des hipi-
taux peuvent &tre autorisés A occuper
ces deuz emplois par dérogation aux’
dispositions des articles L. 812 et
L. 813 du Code de la santé et du
décret-lof du 29 octobre 193¢ modifié
relatif aux cumuls des retraites, des
rémunérations et des fonctions.. .

1l fize aussi les conditions de régu- -
larisation des situations des person- -
nels lésés par Vinterdiction antérieure -
d’exercer conjomtemeut les - deu:,, B
fonctions. .

Art. 4

Supprimé.




‘poumnvent des” études” en” vue

“du” dipldme de” pharmacien de. rece-
voir uns formation pratique et pro-| -

essionselle, le Secrétaire d'Etat aux
Universités et le Ministre de 12 SAnté

chaque - UER, le’ nombre 'd'étudhnu
-~ admis‘ & ‘poursuivre des études de
- pharmacie - au<eld de la . premitre
“année.. Cenombre  est fixé,” sur.la
 base.: des . propositions . des - unités

‘enseignement et~ de recherche  de

harmacie et apris avis d’'une commis-

on - hationale consultative dont la
" camposition est” fixée par décret, en
“fomction des besoins de la population
‘et = compte tenu  des possibilités
“d'accuell des étudiants ‘dont - disposs

“chaque -UER pwr ‘Vorguwisation des | -
: ensqignements pm:qucs ¢t dn xtaqa .

:M“au‘r'_’ -:'

- Un-décret en Conscil d’Etat fixera
-. les . conditions dans lesquelles le
dipldme de doctorat d'exercice se
- ‘substituera au dipldme de pharmacien
ainsl que les dispositions transitoires
s'appliquant aux étudiants en phar-
- macie en cours d'études.

Alinéa conform

| At de sermettre.

e Secréuire d'Eul aux
Univeuités et Je Ministre de la Santé
fixent chague année, par arrété, pour
chaque UER, le nombre d'étudiants
admis A poursuivre des études de
pharmacle au-deld. de la premiére
snnée. Ce nombre est fixé aprés avis
des’- unités . d’enseignement :-et -de
recherche : de - pharmacle - et d'une
commission - nationale . " consultative
dont -la .composition -est fixée. par
décret. ‘Il -prend -en ~compte -les
besoins de la population et les possi:

diants.:w

Art. 6.

Conforme.

bilités pratiqun d’accueu des étu-

quaméme alinéd de Particle Bdels
lol'n*:68978 du .12 mmmbre 1983
un. alméa ciusi rédigé""’ e

« Le Ministre chorgé de 1a Santé ed
le Ministre 'des Universités fixent -
chaque : année, - par arrété - conjoint,
aprés avis des conseils des - unités
d’enseignement et de recherche: de
sciences pharmaceutiques et en fone:
tion des possibilités de formation de
cellesci, 'e “nombre - des- étudiants
admis & poursuivre - des: études en
pharmacle, ‘au-deld de:la premidre

Artlcle addmnnnel 5

L'applacatwn des dupomums conte-
nues & larticle 5 est subordoanée 4
la publication d'un arrété: conjoint
des Ministres chargés de la Santé et
des Universités, portant réforme de:
études en pharmacie. :

Art. 6,

Supprimé,
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2 Amendements présentés par la commission.

Article premier.

Amendement : Rédiger comme suit cet article:

Le service public hospitalier concourt i l'enseignement universitaire et post-
universitaire pharmaceutique en application de I'article 2 de la loi n* 701318 du
31 décembre 1970 portant réforme hospitaliére.

Au cours des études qui conduisent au dipléme de pharmacien ainsi qu'a
cerlaines spécialités qui 3’y rattachent, les étudiants accomplissent des stages dans
les laboratoires hospitaliers de biologie ou les pharmacies hospitaliéres.

Les stages sont organisés par voie de convention entre les universités et les
centres hospitaliers régionaux ou les centres hospitaliers et assimilés; ces conven-
tions peuvent prévoir 1'organisation d’'un externat.

Les stages sont effectués sous la rcsponsabilité d'enseignants d’une unité d'ensel-
gnement et de recherche de. pharmacie exercant comjointement des fonctions de
pharmacien résident ou de pharmacier. biologiste des hidpitaux. En outre, ils peuvent
_étre effectués sous la responisabilité soit de pharmaciens résidents ou de biologistes
n'exercant pas de fonction universitaire.

. Entin, les stages peuvent étre effectués en tant que de besoin sous la responsa-
bilité de médecins biologistes hospitalo-universitaires.

Un décret en Conseil d'Etat fixe les conditions d'application du présent article.

Art. 2.

Amendement : Rédiger comme suit cet article:

Dans les centres hospitaliers régionaux (CHR), les postes de pharmaciens rési-
decats vacants @ compter de la date d'entrée en vigueur de Ja présente loi peuvent
étre pourvus, dans des conditions fixées par décret en Consefl d'Etat, par des ensei-
gnants d'une unité d'enseignement et de recherche (UER) de pharmacie, sous réserve
qu'ils respectent lcs régles du recrutement du corps national des pharmaciens des
hépitaux.

Article additionnel aprés Particle 2.
Amendement : Aprés l'article 2, insérer un article additionnel
- -2 bis (nouveau) ainsi rédigé :

* ' Des conventions conclues entre les universités et les centres hospitaliers
régionaux ou les centres hospitaliers et assimilés déterminent les conditions dans

_lesquelles les pharmaciens résidents et les pharmaciens biologistes n'exercant pas de
'tongtion; universitaires peuvent collaborer 3 I'enseignement.

Art. 3.

~ Amendement : Redlger comme suit rcet article:
Un décret en ‘Conseil d’Etat fixe les conditions dans lesquelles les enseignants

S d‘une unité d’enseignement et de recherche de pharmacie exercant conjointement

- des fonctions de pharmacien ou de biologiste des hdpitaux peuvent étre autorisés
" & occuper ces deux emplois par dérogation aux dispositions des articles L. 812 et L. 813
~du Code de la santé et du décret-loi du 29 octobre 1938 modifié relatif aux cumuls des
rretmtes, des rémunérations et des fonctions.

. T fixe aussi les conditions de régularisation des situations des personnels 1ésés
par l’lnterdlction mtérieure d'exercct conjointement les deux fonctions.
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Art. 4.

Amendement : Supprimer cet article.

Art. 5.

Amendement : Rédiger comme suit cet article : entre le troi-
siéme et le quatriéme alinéa de l'article 45 de la loi n° 68-978 du
12 novembre 1968, il est inséré un alinéa nouveau ainsi rédigé :

Le Ministre chargé de la Santé et le Ministre des Universités fixent chaque
année, par arrété conjoint, aprés avis des conscils des unités d’enseignement et de
recherche de sclences pharmaceutiques et en fonction des possibilités de formation
de cellescl, le nombre des étudiants admis & poursuivre des études en pharmacie,
au-deld de la premitre année du premier cycle.

Article additionnel aprés Iarticle 5.

Amendement : Aprés l'article 5, insérer un article additionnel
5 bis (nouveau) ainsi rédigé :

L'application des dispositions contenues i Iarticle 5 est subordonnée i la
publication d'un arrété eonjoint des Ministres chargé de la Santé et des Universités,
portant réforme des études en pharmacie.

Art. 6.
Amendement : Supprimer cet article.

Intitulé de Ja proposition de loi.

Amendement : Modifier comme suit l'intitulé de Ia proposition
de loi:

Proposition de loi portant réforme de la loi n° 63978 du 12 novembre 1968 -
d'orientation de Uenseignement supérieur et relative aux études en pharmacie, et au

statut des personnels enseignants des unités d’enseignement et de recherche pharma-
ceutiques.
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ANNEXE 1

RAPPORT DU GROUPE DE TRAVAIL CHARGE DE PROPOSER
UNE SOLUTION AUX PROBLEMES POSES PAR L‘EXERCICE
DE FONCTIONS HOSPITALIERES PAR CERTAINS MEMBRES
DU PERSONNEL ENSEIGNANT CES UNITES DENSEIGNEMENT
ET DE RECHERCHE DE SCIENCES PHARMACEUTIQUES
PRESIDE PAR M. LEON FLECK

A ]a suite d’un différend qui opposait les administrations intéressées (Ministére
de 1a Santé, Ministire des Finances et Secrétariat d’Etat aux Universités) sur la
manidre de régler & I'avenir Ja situation des membres de l'enseignement des UER
de pharmacie, qul exercent en méme temps des fonctions de blologiste des hdpitaux,
notamment i:Paris, Lyon et Marseille, le Premier Ministre, saisi d'une demande
d'arbitrage décida d'abord le 18 décembre 1973, puls le 8 mars 1074, que, dans un
délai de deux ans, devait étre étudiée une solution comportant pour les intéressés
¢ un cadre 3 double fonction ». Il précisait toutefols que 1'étude de cette solution
ne préjugerait pas de celle qui serait définitivement adoptée par le Gouvernement.

Cet arbitrage décidait en outre que, alors que le différend soumis & Yarbitrage
ne portait que sur la situation des biologistes, 1a solution & rechercher devrait com-
prendre également les pharmaciens exercant des fonctions hospitalidres et des
fonctions enseignantes.

Pour l'exécution de cette décision d’arbitrage, il fut créé, par arrété conjoint
du Ministre de 1a Santé et du Secrétaire d’Etat aux Universités en date du 16 avril
1974 un groupe de travail, avec mission de préparer une solution aux problémes de
la liaison entre Yenseignement dispensé dans les UER de pharmacie et l'exercice
de Ia biologie ou de la pharmacie dans les hdpitaux.

Ce groupe de travail comprenait, sous la présidence d'un conseiller d’Etat, des
représentants du Ministére de la Santé (Direction générale de la Santé, Direction
des hépitaux et Service de 1a Pharmacie) du Ministére des Finances, du Secrétariat
d'Etat aux Universités et des représentants de diverses organisations professionnelles
des praticiens directement intéressés, mals aucun représentant du corps des biolo-
gistes hospitalo-universitaires n'en faisait partie et n'en a été entendu.’

Le groupe a tenu huit réunions entre 1o 31 mai 1974 et le 14 mal 1976, au cours
desquelles il a d'abord examiné les motifs qui peuvent justifier 1a laison entre les
fonctions d'enseignement en pharmacie et les fonctions hospitalidres de biologiste
ou de pharmacien. Il a étudié ensuite les moyens d'organiser comparativement les
services d’enseignement et les services hospitaliers en cause, et & dégagé enfin les
" régles essentielles d'un statut & double fonction hospitalo-universitaire, Mais {1 faut
.. souligner dés maintenant que les représentants du Ministire des Finances et du-
.. Secrétariat’ d'Etat aux Universités n'ont pas donné Jeur accord au profet de statut

- esquissé dans le présent rapport et que le Secrétariat d'Etat & Ia Fonction publique,
consulté par écrit en aoft 1975, n'avait pas encore fait connaitre son avis au moment
‘ol ce rapport & été rédxgé .

L = -Justifications de la liaison entre les fonctions enseignantes
i In fon:'lm hospitalidres en blcloah ot an plumaclo.

la xroupe dc tnvail ayant recu pour mission, tant en vertu des décisions

L d’ubimxe que de:Varrdté qui V'a- constitué, - &'élaborer une sclution comportant

.. ¢ un cadre & double fonction », il aurait pu se dispenser d'en rechercher le: justl
: licationl et de Mre ﬁznrer cel dernlém au prmnt rapport. -
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11 a eru bon néanmoins de les étudier et de les discuter. A la demande de la
-majorité des membres du groupe, on exposera ici les motifs qui peuvent étre tirés
de la loi n° 71336 du 7 juillet 1971 relative & 'enseignement de la biologle et au
- statut des laboratoires hospitaliers de biologie, les autres étant reprodultes en annexe.

A, — La loi du 7 juillet 1971, qui, il est vrai, ne concerne que la biologie et
non ]a pharmacie, a eu pour objet principal d'ouvrir les laboratoires de biologie
des CHR faisant partie de CHU & l'enseignement des étudiants e pharmacie, par
dérogation aux dispcsitions antérieures de l'ordonnance du 30 décembre 1958. A cet
effet, i1 est prévu notammaent :

1° Que les étudiants en pharmacie pourront étre admis A effectuer des stages
dans les laboratoires de blologie suivant les modalités fixées par les conventions
prévues & Yarticle 1" de 'ordonnance du 30 décembre 1853 ;

2* Que, conformément aux dispositions de l'article 8 de cette ordonnance, la
liste des laboratoires de biologie du centre hospitalier régional susceptibles d'dtre
placés totalement ou partiellement en dehors du centre hospitalier et universitaire
est fixée aprés avis du directeur de l'unité d'enseignement et de recherche des
sciences pharmaceutiques.

Il résulte nettement de cette dernidre disposition (qui & remplacé une dispo-
sition analogue du décret n* €994 du 31 janvier 1969) ainsi que des travaux
préparatoires de la loi que le législateur, comme les auteurs du décret précité,
a voulu que les laboratoires placés hors du centre hospitalier et universiaire
puissent é&tre dirigés par des pharmaciens non membres. du personnel hospitalo-
-universitaire. Sans doute la mise hors du centre hospitaller et universitaire d'un
laboratoire de biologie n'implique pas nécessairement que le personnel de ces
laboratoires  soit constitué par des membres des unités d'enseignement et de
recherche de sciences pharmaceutiques, mais le désir du législateur semble avoir
été de permettre cette liaison hospitalo-universitaire pharmaceutique, du molns si
I'on en croit le rapporteur devant I’Assemblée nationale, lorsqu'il écrit que Yinter-
diction qui est faite aux universitaires (en pharmacie) d’avolr un statut hospitalo-
universitaire ¢ constitue une premiére anomalie »,

Enfin si, conformément & cette instruction du législateur, de 1971, les ensei-
gnants de biologie des unités d’enseignement et de recherche de sciences pharma.
ceutiques sont admis 4 suivre leurs étudi 2ts dans les laboratoires qui leur sont
ouverts, il parait difficile de ne pas leur accorder un statut semblable & celui
de leurs collégues des unités d’enseignement ct de recherche médicale.

B. — Toutefois, les membres du groupe de travail ont constaté i l'unanimité
qu'il n'est pas possible ni souhaitable de reconstituer ce que I'on a convenu
d'appeler un ¢« CHU pharmaceutique ».

Tout d'abord, en effet, il serait matériellement impossible d'assurer & tous:
les enseignants des UER pharmaceutiques, tant en biologie qu'en pharmacie,
des emplois dans les ceatres hospitaliers régionaux, méme en fenant-  compte
des postes des autres hopitaux qui pourraient étre rattachés aux centres hospitaliers
régionaux, des CHU, car le rapport entre le nombre des postes d’enselgnants et
celui des postes hospitaliers est de l'ordre de cinq & un. - :

D'autre part, il est apparu hautement opportun d’éviter les lnconvémenu nés
de l'organisation rigide des CHU, et notamment du fait que, sauf convention
contraire, tous les emplois des UER et des CHR sont & double fonction et que
tous les membres du personnel médical des UER de médecine et des centres
" hospitaliers réglonaux- doivent exercer les deux fonclions hospxtalwniversxmres et
cela -dans des grlden rigoureusement correspondants. :

En conséquence, le groupe de travail a estimé qu'il convenait de réaliser une
lisison plus souple des fonctions d'enseigncment pharmaceutique et des fonctions
hospitalidres, - tant en ce qui.concerne l'organisatlon des services qu'en  ce qul,
-concerne le statut _des personnels intéressés: :

1° Les services et- emplois & double fonction seront détermlnél posxhvement
" par convention, dans la double limite des besoins de l'enseignement et des besoins
hospitaliers ;

2* Seuls les personnels nécessaires & ces services et emplols seront dotés d'un-
statut particulier qui exclura & la fois l'automaticité de la double fonction et la-
-nécessité de la correspondance des grades universitaires et hospitaliers.
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L -- Organisation des ‘servicos -de biologle et de pharmacie dans fes contres -
" hospitaliers réglonaux falsant partle de centres hospitaliers ot universitaires.

A. — Détermination des services et emplois & double fonction.

Si I'on admet que l'enseignement de la blologie et de la pharmacle aux
étudiants en pharmacie peut et doit &tre dispensé dans les centres hospitaliers
régionaux, que certains laboratoires et services de pharmacie peuvent &tre spécia-
lement affectés & cet effet et que certains emplois de biologistes et de pharmaciens
peuvent, en conséquence, étre réservés & des personnels enseignants des unités
d'enseignement et de recherche pharmaceutique, i1 paralt nécessaire de faire inter.
venir les autorités responsables de ces UER dans I'organisation des services
en cause.

Ceci est possible par le moyen des conventions & passer entre le centre
hospitalier régional et lunité d'enseignement et de recherche de sciences pharma-
ceutiques, & l'instar de ce qui se pratique pour 1a constitution des centres hospitaliers
et universitaires.

nm deux cas sont A distinguer:

— lorsqu'il sagira de déterminer les hbormxrel de blologie qui poumnt
étre conflés & des enseignants de Tunité d'enseignement et de recherche pharmaceu-
tique, i! faudra faire intervenir & la convention non seulement les autorités respon-
sables du centre hospitalier réglonal et de l'unité d’enseignement et de recherche
pharmaceutique, mais aussi celles de I'unité d'enseignement et de recherche médicale,
" puisque ces dernidres sont également — et méme uniquement, dans 'état actuel —
intéressées & I'organisation des études de biologie & I'hépital ; au cas ol les UER inté-
ressSes ne seront pas dotées de la personnalité morale, i1 appartiendra A Yuniversité
de signer 1a conventlon ou une de ces UER, aprés consultation des re:ponuble: de ces
derniéres ;

— en revanche, pour l'organisation des études dans les services de pharmacie
proprement dits, lintervention de I'UER médicale ne sers pas nécessaire,

B. = Conditions nécessaires & l'organisation des services et emplois & double fonction.

Dans les deux cas l'organisation de ces services devra répondre aux conditions
suivantes :

.~-1* Le nombre et la qualité des emploh A double fonction devront étre atrlctement
limités aux besoins respectifs de I'hépital ot de l'snseignement. Cette régle cst d'autant
plus primordiale que le nombre des postes hospitaliers des CHR est sans commune

. mesure avec celul des postes universitaires.. De plus, du moins en ce qui concerne les
services de pharmacle, il convient deé réserver un certain nombre d'emplois dans -
les CHR aux pharmaciens du corps hospluuer afin de leur assurer des débouchés;

2 Les deux fonctions hospitalidres et universitaires devront dtre exercées dans

.. une méme discipline ou tout au moins selon du corrupondmu de dluiplines
: dénnit par vole réxlunenuln -

. 3' Les dcnx fonctions devront éul.ement étro uercbu dm une aire xbogrlphiquo
: umilée.?uhqu’u s'sgit de satistaire les besoins de V'enselgnement A I'hdpital, i1 faudra
. que Jes enseignants exercent leurs fonctions hospitalidres dans les seuls établissements

participant effectivement & V'enselgnemont des étudiants de I'UER intéressée, c'est-ddire - -
- le_ CHR du CHU . correspondant et éventusllement lo ou les autres établissements

_,hocpihum proches qui auront passé convention |vec I'UER pharmueuﬂque pour
_ teecvoxr des Gwdinnu en pharmacie. ) .

Les situations anornulu. que l'on a pu observer 1usqu'i présent & cet égard
" devront &re régularisées soit par la renonciation A l'une des fonctions, soit par
_mutation hospitaliére ou universitaire.




. Q.'_#-'Réglcmt des difficultés rilatipu d cette organisation.

" Les difficultés qui pourralent s'élever & I'occasion de Ia conclusion ou de I'appli-
cation des conventions mentionnées cldessus seront réglées en premier lieu par
une commission locale de conclliation. A défaut d’accord devant cette commission, les
ministres de tutelle seront appelés A statuer sur le différend aprés avis
d’'une commission nationale. -

La commission locale devrait &tre tripartite (CHR, UER de médecine et UER de
pharmacie) lorsque le différend sera relatif A I'organisation des services de blologie,
et bipartite (CHR, UER de pharmacie) lorsque le différend s'élévera & propos d'un
service ou d'un emploi de pharmacie.

La commission nationale pourrait &tre composée comme il est prévu 3 l'article 3
de 1a loi n* 71-536 du 7 juillet 1971, en ce qui concerne les services de biologie.

D. — Créations des emplois comportant les deuzx fonctions.

i En blolozic

Duu les centres hospitallers réglonaux des villes :lézes d'UER de médecine ou
"de pharmacle, les postes hospitallers de blologle peuvent correspondre sur le plan
universitaire ¢
a) A un besoin de P'UER médicale; c'est actuellement la régle générale;
) A un besoin de I'UER pharmaceutique ; ces postes sont normalement pourvus
par des enseignants de I'UER de pharmacie;
¢) A aucun besoin d’enseignement ; dans ce cas le poste est pourvu par un biolo-
giste des hépitaux « mono-appartenant ».
Dans ces conditions, aucun emploi de biologiste des hdpitaux, chef ou non chef de
service, adjoint ou assistant, ne devrait étre créé dans un CHR, sans concertation
préalable entre le CHR et les UER de médecina et de pharmacie.

2* En pharmacie.

L'UER de médecine n'est pas intéressée & 1a détermination des emplois & pourvoir
par. un enseignant. Toutefols, il ne parait pas possible de mettre tous les emplois
hospitaliers A 1a dispoaition de personnels des UER de pharmacie, car il convient,
d'une part, de disposer de certains pharmaciens purement hospitaliers et d’autre part,

" de réserver des emplols de débouché aux pharmaclens du corps national hospitaller

dans les centres hospitaliers réglonaux. Par aillsurs, 1l n'est pas évident que tous les
emplois de pharmaciens hospitaliers correspondent A des besoins de l'enseignement.
' hm&nmhnmhdumtuldwbhtw&mwnnemmwemnt'
umiumtmhpknuumalqnmnhmdoehmuommnupluuermml

Puﬁelpaﬁon des hipitaux périphériques
l l'eanimm de Ia blolozic et dc ln phmnule

‘ A l’lnltu' dc oo qul est préva dans l’m-pn!uaon lctnene des CHU, des connn-
‘tions pourront étre conclues entre I'UER de pharmacle et les hipitaux autres que le
“centre hospitaller régionsl, situés & proximité de I'UER, afin de permettrs I'accueil
d'étudiants en pharmacie dans ces hipitaux, et &’y faire nommer éventuellement des
blologistes et des pharmaciens exercant des fouctions hospitalitres et enseignantes,
Lorsque 1'hipital en cause aura déjd passé une convention de méme nature avec le
CHR et I'UER de médecine pour Venseignement des étudiants en médecine, ces deux
- dernlers organismes devront tre associés & Ia convention & intervenir avec I'UER

de phmmcie o
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4° Intervention des autorités de tutelle.
" Dans tous les cas évoqués ci-dessus le cumul des deux fonctions hospitalidres et

: enseignantes sur un méme emplof et leur exercice simultané par une méme personne - '

devront faire chaque fois I'objet d'une autorisation des autorités de tutelle,

II1. — Stetut des persennels exergant les deux fonctions
hospitalidre ot universitaire.

Les régles statutaires proposées par le groupe de travail, tout comme
les principes directeurs exposés plus haut pour l'organisation des services, répondent
au souci de réaliser une lialson trés souple des fonctions hospitaliires et enseignantes.

Cette souplesse a été recherchée, tant pour le recrutement des personnels en
cause que pour le déroulement de leur carridre. En cutre, il & paru nécessaire de
prévoir des dispositions particulidres en ce qul concerne le cumul des rémusérations, le
régime disciplinaire ot le régime des pensions. Pour le rests les personnels en cause

» doivem mvo!r rester régis par leurs statuts respectifs hospitaliers et nniverdulm.

mlemudemvm.munmaummmumam.

»:l Pégard de - ces personnels, qu'elles soient législatives, réglementaires ou

méme individuelles.

A. — Recrutement.

* Dés lors qu'il est impossible d'assurer les doubles fonctions & l'ensemble des
personnels intéressés et 'automaticité de la lialson entre ces fonctions, il n'est plus
possible non plus de procéder A un recrutement commun pour I'exercice de ces
fonctions, ainsl que cela est prévu pour les membres du personnel hospitalo-univer-
sitaire des centres hospitaliers et universitaires.

En conséquence, le groupe de travail propose que le recrutement pour les deux
fonctions hospitalidre et enseignante rests distinct et que ¢s recrutement soit opéré
pour chaque fonction selon la procédure en vigueur pour chacune d'elles, d'une part
A T'université, d'autre part & 1'hipital. Ainsi un universitaire qui voudra se porter
candidat & un emploi hospitalier devra se plier aux épreuves du recrutement hospl-
talier et réciproquement. Ce n'est qu'aprés ce double recrutement que lintéressé
bénéﬁdeﬂdnmmdu emplnhldmhh!mﬁm. -

Cemﬁmw&enuhdlmmlumivute dnnmhupiuuermduﬂui )

.. &tre occupé par un universitaire et qu'ancun universitaire ne peut, pour une raison

quelconque, dtre recruté, 'hipital, qui doit assurer le service public, e peut laisser

" 1o poste vacant. Il est proposé que, dans ¢e cas, i1 soit nommd un intérimaire pour une-

année, renouvelsble une Tols, et que si, tu terme de ces doux années, le recrutzment -

. @'un universitaire reste impossible, Pemplol en cause soit pourvu difinitivement par un
~HMmeudumehmMMeﬁrﬁtcmono-'
. nppnﬁenant» -

B. = Déroxlement de la carriére.

1* Anneemmt.’

- Comme pour h Pecrutement, I'avancement se fera séparément pour chacun des
deux emplols. Ainsl un biologiste assistant des universités, recruté initialement comme

- assistant hospltalier, pourra étre nommé maltre de conférences agrégé sans pour sutant -
- béntficler d'une promotion sur le plan hospitaller, et inversement. Ainsi I'avancement

dans Y'une des carriires ne sera pas handicapé par I'absence d'un emplol d’avancement
correspondant . dans Yautre carridre, - et, en tout css, les deux: sdministrations

L intéreuéa ne mont pu tenues de créer ﬁmulmement les emplois d'avancement.

T Sénat 1. —-4.
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v 2° Huﬁﬁon

: u muuhon du penonneh lntérenéc d'un établissement dans un nutra présento -

une difficults particulidre: ces.mutations: doivent étre possibles notamment en cas .
de promotion dans I'un ou l'autre emplol. Mals il peut arriver que dans la nouv:lle
résidence H n'existe pas d'emplol 3 double fonction, Dans ce cas, le praticien
intéressé, s'Hl accepte sa nomination, sera considéré et traité provisoirement comme
« mono-appartenant » mais congervera le-droit d'étre nommé dans. le premier emploi
& double fonction qui deviendra-vacant- et correspondra 4 son grade et i sa
qualification.

C. — Rémunération.

Le cumul des rémunérations afférentes. aux deux fonctions sera autorisé mals
Hmité dans le cadre de la législation sur les cumuls,

- D'aprés ‘ecette -dernidre, 16: montant totsl - des rémunérations cumulées ne peut
em supéeienr 4 200 % de fa rémunération principale. Par-ailleurs, en- vertu du
. régime-transitolre instanré. par de-décret du 8 wvrit 1073 pour-régler provisoirement - -
.~ 1a, situation . des. praticlens -exercant_ déjd des -doubles. fonctions.\h témunémion* :
. hospltalidre des. intéressés iest. éeméq de 40%. -

- “1a groupe de travail  propose que la rémunération afférenu aux - fonctions -
" . enseignantes (d'Etat) soit considérée dans tous les cas comme rémunération prineipale.
Mals cette régle conduira & une anomalie dans certains cas.

‘11 arrivera en effet que ia rémunération hospitalidre sera nettement supérieure
4 la rémunération universitaire (notamment pour un.chef de service hospitalier
qui sera en méme temps assistant des universitis).et pourra approcher du double
. de cette rémunération. Dans ce cas, & 1'on applique strictement les régles men-
tionnées cidessus, le praticien hospitalier perdra pratiquement tout droit. & cumal -
de rémunérations et n'aura évidemment aueus’ intérét i assurer des fonctions
enssignantes.

Pour. remédier 3 cette difficults 11 est proposé gque, par dérogation i .la rigle -

des 200 % évoqués ci-dessus, Il soit institué, comme pour les persomnels hospitalo- .
universitaires des CHU, une. grille spéclale: de rémunération hospitalidre.

D. — Régime de-retraite. -

. Commdu.pcmmd& huwalo-nmuiwm les. praticiens. numia m.yxéunt

.o naires . de” FEtal. Seuls, la..rémunération. afférenta. aux . fonotions - unissrsitaires..-
", seps: soumise A  retenus. pour. pension,. et. s -rémundration . ‘hospitaliire .ns seza..
= soumise. ol & petanne:d .ce . titre, nl-d. cotisation. A, ICANTRC.. Dans Je_cas &'uns .

: :z:ﬁmﬁummm:mwzmmmmummmw .
... tables miuontdﬂﬂcﬁu&fomuler.lnhriennu’oppouieequc les intéressés.. .
“e - se . prémunissent contre de tels inconvénients en adhénnt 4 un régime eonmlé- :
" mentaire de tctnlutelm la PREFON. ’

Ln Hmm d'ke sera celk qui et prévue pour mjoncﬁom _enseignantes,

E. Régime dwcmlmam

n na-w-pm pcniblc. cinsi qm «h avalt - étd" envinwun insunt. de -
_ lalesen=jouee pour : chacune: des~ foneticns= les rrégles discipiinatres: prévucs par-
- chacun:.des: atatuts. respectifs,-ni: deconatitues . un - conseld: de: disciplisie - unigue -
- mixtes: En < consbgoence, 16 groupe =-de “travall propose- un -régime: disciplinaire
-*. comparsbie- &:celut:des:personnels - hoqtulo-untmﬂmm du cun et eompoﬂant
'donc nnr—juﬁdlcﬁon mmm

statut o'auront droit Qu'a une senle pension de retraite qui sera. celie des fonstion.. -
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F. — Autonté compétentc pour prononcer les décisions individuelles.

. Toutu les décislons lndxvnduelles conccmar.t les personnels bénéficlant du
statut & double fonction ou ayant pour objet de l'en falre bénéficier, y compris
les décisions” d’autorisations de cumul, seront prises conjolntement par le Ministre
de 1a Santé et le Ministre chargé des Universités, 4 I'exception:

— des mesures disciplinaires qui seront prononcées par un organisme juri-
dictionnel ;

- de la premiére décision de recrutement.

Sur ce dernier point, il est rappelé en effet que le recrutement est distinct
pour chacune des deux fonctions et que, lors de la nomination d'un candidat 3 la
premiére de ces deux fonctions, il n'est pas certain qu'il sera nommé A la seconde.
Le ministre compétent pour cette dernidre n'a done pas 3 intervenir dans la
premidre. En revanche, la deuxidme nomination aura pour effet de soumettre le
praticien lntére.ssé au statut de la double fonction. Les deux autorltés sont donc

’ coneernea.

G. — Autres dispositions ctgtumiies; :

~ Le groupe de travail estime que, dans la mesure ol il n'y sera pas dérogé
© par le statut proposé, les dispositions statutaires prévues pour les enseignants,
* d'une part, et les hospitaliers, d'sutre part, pourront s'appliquer aux personnels
SR intéressés. La méme situstion est faite aux membres du personnel - hospitalo-
universitaire des CHU par I'article .3 du décret du 24 septembre 1960.

IV. — Masures nécessaires & la mise en auvre des propesitions.

Certaines de ces mesures sont de nature législative, les autres relévent du.

pouvoir réglementaire.

A. — Mesures législatives.

. Elles sont de trois ordres:

. _ 1° 11 faut, ca premier lieu, déroger aux dispositions du décret-loi du 19 octobre 1936

- et & celles du statut général des fonctionnaires interdisant le cumul & titre permanent

" d'emplols et de rémunératlons. Les conditions de ce cumul seront renvoyées au
statut :

o faut,’ en aecand Heu, ptévolr 1a possibilité pour les CHR et les UER
phzrmaceut!ques de passer des conventions pour I'organisation conjointe des services
de biologie et de pharmacie, en ‘modifiant, dans la mesure nécessaire, I'ordonnance
du 30 décembre 1958 sur les CHU.

lau disposxuom i prendro A eet egard peuvent étre résumées comme suit :

~— les socvices et emploh hespitaliers nécessaires & l'en.lelgnement de la

: biologze sux étudiants des UER de pharmacie sont determlnés par convention
pmée ‘entre le CHR et I'UER de pharmacie;

S ~s les_ services et emplois nécessaires & Penseignement de la pharmacie sont
détermmén par convention entre le CHR et 'UER de pharmacie;

L2+ L s Vorganisation des services des deux catégorles est fixée par convention passée
el entre le CHR -et I'UER de pharmacle;

R ) | conventions peuvent éire conclues entre, d'une part. le CHR, les UER

de médecine et de pharmacle ou la geule UER de pharmacle lorsqu'il s’agit dun

;. emplol de pharmacien, et,”d'autre part, un centre hospitaller de la méme région
. sanitaire, pour. déterminer les emplols de blologiste et de pharmacien dudit centre

unlvmitaire ou par du personnel enselznant de 'UER de p-hnrmacle

- hospitalier ‘qui , pourront’ &tre  pourvus, selon le cas, par du personnel hospitalo- . .
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Les. éinplbis de blologiste ou de pharmacien des hépitaux susceptibles d'dtre

- occupés par un enseignant sont, en tout cas, définis dans la double limite d'un

. quota national et d'un maximum pour chague établissement hospitalier, fixés par
e décision conjointe des ‘deux’ ministres intéressés;

| — les difficultss qui s'élevent & Uoccasion de 1a conclusion ou de l'appllcatlon
des conventions mentionnées cidessus sont soumlses 3 une commission locale de
conciliation comprenant des représentants du CHR, de 'UER de médecine et de
I'UER de pharmacle. A défaut d'accord devant cette commission, les deux ministres
intéressés statuent aprés avis d'une commission nationale paritaire comprenant en
nombre égal des membres du personnel hospitalier des CHR occupant des fonctions
d'enseignement soit dans une UER de médecine, soit dans une UER de pharmacie.

3° La juridiction disciplinaire doit également &tre prévue par vole 1égislative,
s'agissant d'un nouvel ordre de juridiction.
B. — Mesures réglementaires.

_ Les autres régles statutaires particulidres exposées el-dessus doivent atre édictées
par un texte réglementaire (décret en Consell d'Etat) qui devra préciser notamment

- les .mouvelles rigles applicables au cumul des rémunérations.

C. — Mesures transitoires.

I est nécwgire de préciser des mesures transitoires & 1'égard:

1° Des biologistes et pharmaciens autorisés & exercer une double fonction en
application de 1a décision d'arbitrage du 6 mal 1974, soit en les autorisant fous
A cumuler leurs fonctions & titre permanent dans le cadre du nouveau statut, solt
en subordonnant vette autorisation 4 1'avis d'une commission dite d’intégration;

2* Des blologistes et pharmaciens qul, blen qu'inscrits sur ime liste d'aptitude,
n'ont pu exercer de double fonction, et notamment les relever des forclusions qu'ils
auront pu encourir et peutétre valider les services qu'ils auraient pu accomplir
A titre provisoire.




ANNEXE 1II

PROJET D’ARRETE REGLEMENTANT LES ETUDES DE PHARMACIK
(REFORME « MODULAIRE »)

TITRE PREMIER
Dlnpomhm générates.

H T ARTIOUR PRENIER. — Les étades en vue du d!plbmo FEtat de: pharmclen sont
" organisbes sur une période de cing anndes; elles comprennent un premicr cycle
' d'une durée de deux ans suivi d'un deuxiime cycle d'une durée de trols ans,
’ [Les enseignements correspondant .ux deux cycles d'éludes sont dispensés dans
les UER de pharmacie et dans les services hospitsliers (notamment : laboratolres
- 3¢ biologle, de pharmacologle, de toxicologie, pharmacies centrales ou d’é*ablisse-
ments) dirigés par des pharmaciens exercant conjointement des fonctions univer-
sitaires. Des conventions lient & cet effet les universités et les centres hospitaliers.

_ART. 2. — Pour obtenir le diplome d'Etat de pharmacien, les candidats doivent
avolr validé daps les conditions prévues au présent arrétd :

— les enseignements correspondant aux deux cycles d'études;

— un stage officinal d’'une durée de trois mols; '

— des stages spécialisés d'une durée de cing mois;

— un rapport justifiant 1'exécution d’'un travail personnel.

Axr. 3. — Lo dipléme de pharmacien est délivré sous une forme unique, Il est

. amorti d'une attestation individuelle précisant la nature des modules B validés

_‘ndum.lpédmsé.dndquﬂ'obmdummpmnmemctué. B

- mc—mwmmtmmnmmmmmmmpm .

',’vlmmmmueﬁqﬂmuhewmaumdmem :
théoriques, dirigis et pratiques.

’ mmmmmmmmudavmmmm,

nblmmauﬂmdahduutmhduwmmu

o " L'ensemble des enselgnaments doit étre congu en fonction des besoins méclﬂqnes
"‘”“'hht«ﬂ:ﬁondelph&mdm ' '

"’Moptlmahdnmomn.

.7 % Leg modules obligatoires ont pour but d'apporter aux candidau les conmimnm
da ‘base dans chaque discipline.

RN /- | modules optionnels peuvent porter solt sur les diseiplines couvertes par
e mm&mtmdumdplhudmmmmlldontlanmuntenrlppon ‘
ane h nmus ‘des dwérenh upects de Dexercice profu:ionnel.

S m&—humaumMuAdepquammumuﬁclun
g';-r;etuuprammuunmaummaaamimmunmmm,.

AR T — La lists des modules B est arrétée chague année par le conseil do
-_rmmummmamiud'mmmnammammm»
,:..Un nonbn mhlmnn do qulnze modu!u B doit ltre o!lert au choix des étndlants.

“ AR, B, = Les ehseignements obligatoires font P'objet de modulu Ales emsel
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-, Le groupement de certains de ces modules doit permettre aux étudiants d'acquéric

-une spécialisation en rapport avec les différents débouchés offerts sux titulaim dn

" dipldme de pharmacien.

B _Lorsque I'université est habilitée l délivrer un ou pluaieurs certificats d’étudcs :
: spéclales. des modules B conduisant 3 ce ou ces certificats dolvent obllgatolrement

figurer dans la liste des modules optionnels,

ART. 8 — Les étudlants peuvent: obtenir la dispense de certains modules A,
A Vexclusion de ceux enseignés en pemidre année du premier cycle, et dé certains
modules B &'ils ont suivi avec succds, en vue d’un autre dipldme, des enselgnements
jugés équivalents tant par leur nature que par leur niveau.

Ces dispenses sont accordées dans les conditions fixées par le corseil de l'univer-
sité sur proposition du conseil de I'UER de pharmacie.

Les étadiants titulaires d¢ modules ‘A ou B peuvent inversement: étre dispensés
de certains enseignements en vae 'de dipldmes autres que le dipléme de pharmacien,
en particulier dans les disciplines scientifiques, médicales et odontologiques, dans les
conditions fixées par l1a réglementation propre i chacune de ces disciplines,

ART. 9. — 11 est établi un divret ﬁnivermaire pour chaque étwdiant. Sont inscrits
_sur ¢e livret les notes sanctionnant.le contréle. .continu des connalssances et les
examens terminaux. .

< quil eonﬁent.

TITRE 1I

Premier cycle.

AxT,. 10, — Sont admis 4 &'lnscrire en vue du.diplime d'Etat de.pharmacien,
sour séserve des dispositions de Tartifle 21 modifié de la loi d'orientation de
-Venseignement supérieur: susvisée, les personnes titulaires  du baccatauréat-ou d'un

- titre francals ou étranger almis en dispense oun en équivalence-en-vertu: d'une
réglementation natiomle.

AR?. 11, — Sauf dérogation:exceptionnelle accordée par le président de l'unl
versité sur proposition du directeur ds 'UER de pharmacie, nul ne peut &tre autorisé
A perdre plus de deux inscriptions en premidre année du premier cycle.

Sous réserve de la dérogation exceptionnelle prévue i l'alinéa précédent, les
étndiants ayant pris uns Inscription en vue du DEUG, mention sciences, ou .en
premidre annés du premler cycls des études médicales ne peuvent, si cette inscription
‘n'a pas été suivie d'un succds aux épreuves sanctionnant ces enseignements, prendre

- qeenevseule  inpeription - en ; premidre année de pharmacie. Cette- inseription est

" sition du directenr de I'UER de pharmacie en cé qui-tencerns les: udients:ayant =
.. pris.gans succds deux inscriptions ou. plns en .vue des formations. précitées.. :

~Les dispositions de Talinéa eidessus ne sont pas applicables aux étndiants. tjant
. . obtenu une nots moyenne au moins. égale & 10 aux épreuves de classement sanction-
nmt 1a premlére tnnée du premier cycle des études médicales.

Az, 12, — Les cnseimmnu de la premlére année du prenler cycle pomnt

-7 surlesmodules Asuivants: , » T

‘ lmhémﬂquu et statistiques .......... crreens !,
Physique et blophyslque Ceerecsiveneesvnraonaan Ceseseennane 1
~.Chimie arganlque .. ....c.oeimiiiiiiiiiiiiianiioniiien 1 -
.-Chimle. générale et minérale ..........cooeivrnenes cieeenie 1
© Chimie:analytigue .cv.iivuurnreierernrannnt ceeriaces N 8
~ Biologle vézéule et. bonnique .
" _BRiologie . anlmale: et 20010816 ...iveereinirririirisarrareonsy - )
lnlmtlon pharmaceuuqne ........ Cerieeetsesnariesaerssaine 1

) o5 An. 13 —-m mdmm de prenléro ;nnée da: pnmicr c,yclo mtrunc-
tkm& m .e: épnms de. dxssement et par- du épreuves pnthuu :

.Le livret est examing par e jury.qui peut tenir- compte-des. mueiznements LT

: sqverdonnée A une autorisstion da président de Tuniversitd: qui:statue- sur ;propo- . -
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. .:AR?," 14, —- Le conseil d'université. sur.proposition du conseil- de YUER de

. - pharmacie fixe les modalités d’organisation‘des épreuves. de: classernent prévues &

- Paticle 18 cidessus sous. réserve: des .dispositions: mivantes :

e . e ee8-éprEUYES SODE. écrites et anonymes, elles sont'orzanuées uniquement sous
forme d'examens périodiques ou terminaux; -

~— peuvent senls se présenter A ces épreuves. les étudiants mnt réguuétement

- suivi les séances.de travaux. dirigés et de: travaux pratiques.

ART, 15, —- Les -modalités d’organisation des épreuves pratiques sont fixées
. par le conseil de l'université sur proposition du . conseil de  YUER de pharmacie.
Ces épreuves donnent lieu A deux sessions par an.

ART. 16. — La liste de classement est établie par le jury sur la-base du total
des points obtenus par. les candidats. Les notes obtenues sux épreuves pratiques
n'interviennent pas dans le classement.

ARrT. 17 — _Sont seuls admis. & s'inscrire en.deuxidéme .année.-les étudiants
classés en rang utile par le jury 3 la suits des. épreuves de classament.

Le nombre d'étudiants & admettre est fixé dans les conditions prévues par
Varticle 43 de l1a loi d'orlentation de l'enseignement supérieur susvisée.

. ART. 18, — Les étudiants admis en deuxidme année mais n'ayant pas obtenu
."une note moyenne au moins égale A 10 sur 20 & I'ensemble des épreuves pratiques
‘Aoivent, au cours de la deuxiéme année, satisfaire & ces éprenvel. Iis peuvent toutefols

"4 sllnserire en’ deuxidme cycle' quaprés avoir validé les épreuves pratiques-de
premiére année du premier cycle.

. Arr.-19, — m enseignements de la deaxléme année du premier cycle portent
sur les modules A suivants :

- Physique- et biophysique .........cocieviiioiiiiiiivasieras 1
Chimie générale-et minérale ......cvvvevnvnivnireenanenss 1
Chimie organique .........ccceevveivnvnsresoscarsesinness 1

. Biologie moléculaire et généﬁqne ceresesann Geeererrncenne. 1

"Botanique et cryptogamie .......ccicieciv00nccriinsrcirees -1
Anatomie, histologie, physiologie et endocrinologie humaine .. 15

. Biochimie générale ............ PR tretressarraases 1
Chimie analytique ........cccivvivriverissneicnseroersnss 1

ART. 20. — Les enseignements de chaque module sont sanctionnés dans les
conditions prévues au titre 4 du présent arrété.

- .ART, 21, — Au cours de la -deuxidme année du premier cycle, les étudiants
. peuvent en ouire acquérir trois modules B quils cholaissent librement sur.la liste
- qui leur est proposée. dans. les conditions fixées 3 I'article. 7. Cette liste . comprend

obllgatolrement un module de mathémtiques.

L. 2t ARES 22, —'Les étudiants classés . en. rang utile :doivent. etfecl.uer au. cours du
premier cycle six semaines de stage sur les trois mois du stage. officinal obligatoire
‘pour-tous _les étudiants.

-ART. 23, — Une' attestation d’étodu est. remise :aux étudiants- ayant- satisfait &

- !'ememble des : épreuves - sanctionnant - les -deux~années du premier cycle.

“TITRE I
:o.wdi;n: eyele.

. <AR?. 24. — Sont.admis & ginscrire au deuxidme. cycle .des études. pharmaceu-
‘—thuu les- étudlants. titulaires de .lattestation. de_fin de premier cycle .aysnt..en
- outre. effectué les six semaines de suge omclnnl prévues & l'arucle 22 du: présent' -
arrltd,

. _Par dérogation, le président de l'univenité peut. sur ptopuition du _ directeur
de YUER de pharmacle, autoriser & s'inscrire en deuxidme cycle les: étudiants’ ayant
.échoué A un module de premier cycle, I peut leur étre interdit de postuler certains
modules de deuxidme cycle tant qu'ils n'auront pas obtenu ce module,” :

- conserver le bénéfice des notes supéricures d la moyenne. Ils ne peuvent étre admis . L o

_Le dlpwme de pharmxcien ne peut Jeur &tre déliveé qu'aprds :églmriuﬁou de leur . L
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- ArT. 25, — Au cours du deuxiéms cycle d'études, les candldm doivent vahder
Cles condxﬁom fixées par le présent arrété :
. == vingt et un modules A. Le consell de l'université, sur proposition du conseil de
'l’UER ‘de pharmacie, pourrs éventuellement déterminer I'ordre dans lequel ceruim
. de ces modules devront étre suivis;

~— dix modules B. Trois de ces modules peuvent avolr été acquis au cours du
premier cycle. L'unité d’enseignement et de recherche responsable des enseignements
est en droit d’exiger une certaine homogénéité entre ces modules option S.

ART, 26. — La liste des modules A devant obligatoirement étre validée au cours
du deuxiéme cycle figure en annexe au présent arrété,

Ant. 27. — A lissue du deuxidme cycle les candidats doivent en outre
avoir accompli et validé, dans les conditions prévues au titre V du présent arrété :

— un stage officinal d'une durée de trois mois, dont six semaines au molns auront
- été effectuées au cours du premier cycle et six semaines au cours du deuxiéme cycle
(ces deux périodes ne peuvent étre fractionnées);

— des stages spéelalisés, d'une durée de cing mois;

— un rapport justifiant I'exécution d’'un travail personnel.

TITRE IV
Contrdle des connaissances.

ART. 28, — Sous réserve des dispositions propres A la premiére année du premier
cycle les modalites du contréle des aptitudes et des connaissances pour chaque module
sont définies par le conseil de V'uriversité sur proposition du conseil d¢ I'UER chargée
des enseignements.

Au sein de chacun de ces conseils, en application des dispositions de Varticle 33 de

. 1a lol d’orientation de I'enselgnement supérieur susvisée, seuls les enseignanis exergant
les fonctions de professeurs, maitres de conférences agrégés, maltres-assistants et chefs
de travaux interviennent pour définir les coefficients des enseignements théoriques,
pratiques et dirigés A V'intérieur de chaque module.

ART. 29, — La vérification des connaissances s'effectue module par module. Elle
peut étre organisée trois fois au maximum chaque année, chaque établissement ne
pouvant bénéficler que de deux sessions par module par an. Elle comprend des examens

_ périodiques ou terminaux et un contréle régulier et continu des connaissances. Aacun
des deux procédés ne peut entrer en ligne de compte pour moins de 20 p. 100 dans

.~ Tappréciation des résultats de chaque module.

Chaque module sera validé lorsque la moyenne des notes obtenues sera égale ou
lupérleure 410 sur 20.

- Par dérogation aux dispositions qui précédent et en application de Y'article 20 de la ‘
lol du 12 novembre 1968, les universités peuvent prévoir, notamment & I'intention des
étudiants exercant une activité professionnelle, une vérification des connaissances
fondées uniquement sur des examens périodiques ou terminaux,

- ARt 30, — Pour chaque module, les jurys sont désignés par le président de

I+ Puniversité sur proposition du directeur: de I'UER chargéo. des - enseignements.
" Le président du jury doit appartenir A l'une des catégories sulvantes : profemur.
: ’mltre de conférences ou assimilé, mlttro-mmmt chef de travaux.

An. 31, — Chaque étudhnt devra, au cours du deuxidme cycle,. développer

s ':l’aude ‘bibliographique (ou pratique) d’un sujet en rehtion avec les dhcipllnel de
l’enselznement pharmaceutique. -

-1l remettra pour. validation un rapport justifieatif au responsable qul aura accepté
son sujet et guldé son travail




) :I.os"‘stms.

ART, 32. — Les pharmaciens titulaires d'officines ouvertes au public sont agréés
4 recevoir des staglaires par décision du président de Vuniversité sur proposition
du directeur de I'UER aprds avis du conseil de I'Ordre des pharmaciens, sur rapport
du pbarmacien-inspecteur de la santé,

Si plusieurs stagiaires peuvent &tre accueillis dans une officine ouverte au
public, leur nombre ne peut é&tre supérieur i trois.

Sous réserve d'une convention entre I'université et I'établissement, un pharmacien
résident d’'un établissement hospitalier peut &tre agréé comme maitre de stage.

Les décisions d’agrément sont toujours révocables.

A titre exceptionnel, le directeur de 'UER peut autoriser un candidat étranger
& effectuer le stage dans une officine de son pays d’origine lorsque lp titulaire de
cette officine est possesseur du dipldme francais d’Etat ou d'université de pharmacien.

ART. 33. — La totalité du stage officinal doit étre accomplie dans deux officines
au maximum sauf dérogation accordée par le directeur de YUER.

ART. 34. — Les internes en pharmacie, nommés au concours pouvant cifectuer
leur stage dans 1'établissement auquel ils sont affectés.

Aucune autre dispense totale ou partielle de stage ne peut é&tre accordée.

Ant. 35. — Une inspection de stage est organisée par I'UER chargée des
enseignements,

L'inspection est assurée par un conseiller de stage et par le pharmacien-inspecteur
régional de la santé dans les conditions suivantes :

e {ls doivent sssurer Vinformation des maitres de stage et des stagiaires;

— fils doivent visiter les maltres de stage et les stagiaires; un compte rendu
de la visite est adressée ai directeur de I'UER dont reléve le stagiaire;

— ils doivent assurer un réle de médiation en cas de litiges survenant entre
maitres de stage et stagiaires, sauf en ce qui concerne les litiges d’ordre profes-
sionnel dont le réglement reldve du conseil de I'Ordre des pharmaciens en appli-
cation des dispositions du Code de déontologie.

ART. 36, — Les conseillers de stage sont désignés par le président de
Yuniversité sur proposition du conseil de YUER, d’'une part parmi les professeurs,
maltres de conférences, chefs de travaux ou maitres-assistants dipldmés pharmaciens
depuis au moins cing ans et, d’autre part, parmi les maitres de stage agréés ayant
formé des stagiaires pendant au moins cinq années, consécutives ou non, el figurant
sur une liste établie par le conseil régional de I'ordre des pharmaciens.

ART. 37. — Le stage est sanclionné par des épreuves orales, pratiques ct
éventuellement écrites.

Ces épreuves visent & controler les connaissances du candidat entre autres dans
le domaine de 1a posologie, de la pharmacologie pratique et thérapeutique, de la
gestion et de la législation de Yofficine.

Pour Yépreuve pratique, le candidat doit exécuter et commenter une ordonnance
comportant des spécialités aussi bien que des préparations officinales ou magistrales.

Les préparations doivent &tre précédées d’un contrdle d'identité des constituants
qui entrent dans leurs formules.

Le jury présidé par un universitaire est constitué de trois membres dont un au
moins représente los mailtres de stage.




Axr 38. Le mxe spécmhé est d‘une durée de cinq moh répmls au’ cours |
des premiére, deuxidme et troisléme années du deuxiéme eycle, :elon le |ch6ma~
'auivnnt' L = o
“ 7 Premidre année -un’ moil dnns une. pharmacie hospltallére ou un servlce de.'f
’ biolozie au choix de l'étudiant- ’ .

Deuxibme année’: un mols dams un. servlce d'hospitalisation ;

Troisiéme année, au choix de I'étudiant, soit:
Deux mols dans une officine privée et un mois dans une pharmacie hospi
talidre ;
Deux mois dans un service de biologie hospitaliére et un mois dans.un
laboratoire de biologie médicale privé;

Deux mois dans l'industrie pharmaceutique et un mois dans une pharmacie
hospitaliére (ou pharmacie centrale d’hépitaux);

Trois mois dans un établissement industriel pharmaceutique alimentaire,
cosmétologique ou dans un service d’hygidne de l'environnement.

Les internes en pharmacie, nommés par concours, pourront étre dispensés des
stages spécialisés dans la mesure ol ils auront exercé leurs fonctions dans des
services de pharmacie ou de blologie agréés par I'UER responsable des enseignements.

ART. 39. — Les épreuves de - Midation des stages spéclalisés seront fixées par
le conseil de V'université sur proposition du conseil de 'UER chargée des ensei
gnements.

TITRE VI

. Dispositions diverses.

ART. 40. — Les dispositions relatives & la premiére année du premier cycle
s'appliquent 3 compter de I'année universitaire 1976-1977.

Les dispositions relatives 4 la deuxiéme année du premier cycle et au deuxiéme
cycle s'appliqueront i compter de l'année universitaire 1977-1978.

Un arrdté du Secrétaire d'Etat aux Universités fixera les mesures transitoires
concernant les candidats au dipldme de pharmacien en cours d'études.

ArT. 41, — Sont abrogées dans les conditions prévues & Iarticle précédent
toutes dispositions contraires A celles du présent arrété, notamment celles du décret
du 28 novembre 1962 modifié.

ART. 42. — Le directeur des enseignements supérieurs et de la Recherche
et le directeur général de la santé sont chargés de l'exécution du présent arrété,
qui sers publié au Journal officiel de la République francaise.




. ANNEXE 1H

AVIS DU .COMITE CONSULTATIF INTERMINISTERIEL
' POUR LES -QUESTIONS HOSPITALO-UNIVERSITAIRES

Avis relatif aux problimes posés par la nécessité d'une liaison
entre Vonsalgnement dispensé dans les facultés de pharmacie
et Vexercice de la pharmacie ot de la blologie en miliey hospitalier (mars 1977).

Le comité, saisi par lettre conjointe du 23 décembre 1876 du Ministre de la
-Santé et .du-.Secrétaire d'Etat aux Universités du problime posé par lIa nécessité
d'une lialson -entre i'enseignement dispensé dans les UER de pharmacie et l'exer-
cice de 1a pnarmacie et de la biologie en ruilieu hospitalier pour lenscignement
pratique des étudiants en pharmacie, a entendu le professeur Bourdon en sa séance
du 24 septembre 1976 et-deux rapports présentés-le 21 janvier-et le 25 février 1977
par le professeur Jérdme au nom de la mission dont le comité a chargé trois de
-ges ‘membres (MM, Jérdme, Louisot et Ancelle) afin de recueillir aupréds des univer-
:sitaires des UER de pharmacie les informstions. utiles.

Lé comité aprés en aveir délibéré :

A. — En ce qui concerne le cumul de fonctions universitaire et hospitalidre,
* ginsi “que des rémunérations correspondantes :

Considérant :

— que 25 opinions dc personnes compétentes ont été recueillies sur le pro-
cessus 3 suivre pour autoriser le cumul des rémunératiors, par voie réglementaire
ou législative ;

-- que le bui 3 atteindre est de mettre en place dans toute 1a France, au cours
des dix prochaines années, un nombre limité de postes pour les disciplines biolo
giques ¢, ainsi que d'autoriser le cumul de fonctions de pharmacien résident exercant
une activité universitaire ;

— que des autorisations de cumul ont été récemment renouvelées, ou accordées
pour la premiére fois, dans le cadre réglomentaire existant;

Emet 1'avis :

— que devrait étre définies dans les meilleurs délais les conditions réglemen-
taires dans lesquelles le cumul de rémunérations universitaire et hospitalidre peut
&tre autorisé, sous réserve que soient respectées 'homogénéité de discipline, 1'unité
de lieu et P’égalité des niveaux universitaire et hospitalier.

B. — En ce qui concerne la procédure d’attribution des postes hospitaliers :

Considérant :

— que des universitaires des UER de pharmacie souhaitent la mise en place
d'une négociation tripartite par la voie d'une disposition 1égislative;

— quil semble bien que l'application stricte de Yordonnance de 1958 et de
12 loi de 1971 offre la méme possibilité. En effet, la préoccupation exprimée par
les pharmaciens résulte de dispositions prévoyant que, si l¢ directeur de I'UER de
pharmacie est entendu, il convient également de recueillir Vavis du directeur de
I'UER de médecine, lequel pourrait étre défavorable. En pratique, les pharmaciens
acceptant que Yattribution des postes ait lieu désormais lors de la revision annuelle
des effectifs (comme pour les postes mono-appartenants hospitaliers dans les CHR,
CHU) laquelle donne lieu A Jlintervention éventuelle des commissions locale et
nationale de conciliation et finalement 4 une décision ministérielle, cette préoccu




aticn paralt sans objet. On voit mal en effet comment Popposition non fustifiée
hdkwm:dolmumundncmﬂtmluoma’lmpﬂumm

S que, blen qus 1n 1ol de 1971 tralte un&quemmt o l'emdxnement pntiqm
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"est naturel que certains postes solent occupés par des universitaires pour les besolns

Emet I'a

-—qn'n:ouremmicetém-d.dmsleunsqﬁmécbdcihloln"n-ssoan
7 juillet 1971, ainsi qu'aux commissions iocales et 4 1a Commission nationale de
conciliation prévus par I'article 4 de 'ordonnance du 30 décembre 1938 qul vient
d'dtre miss en place A 1a fin de Vannée 1978,

C. — En ce qui concerne Uenseignement des étudionts en pharmacie dans
les CHU :

Constate :
— que la réforme des études de pharmacie introdult une extension des stages
en milien hospitalier en troisitme, quatridme et cinquitme année d'études.

Conaidére :

« que organisation de stages cliniques pour les étudiants en pharmacie dans
les services hospitaliers ne saurait &tre favorablement envisagée;

~ que les stages, sulvant l'option cholsie (officine, lsboratoire ou indusirie),
devraient se falre A l'officine ou au Jaboratoire, avec ouverture vers les laborataires
médicsux, sous ia direction dn pharmacien résident ou du pharmacien blologiste
et que c'est par Vintermédlaire de leurs services que devrait s'établir un contact
avee les services cliniques;

- qu'il serait opportun de metire en place, pour les étudiants en pharmracie,

un enseignement approprié de prévention dans le domaine médieal, d'organisation
de 1a santé et d'économie de Ia santé.

de pharmacien résident. Cellesci étant actuellemont résscvées aux Pwmﬂ R

de !'mclgnement. sous réserve de l'autorisation de cumul indiquée au point A. - 7



R A. — EVOLUTION DU NOMBRE DES DIPLOMES D'ETAT DE PHARMACIEN

Fraxce/rusiic
19701971 3 1975-1976.

(1 ton on TOTAL
o%:lm. n%:u. Xn?u?u'le. dmg:cul.
19701971 ..ovvivinecncnnnccanronans 1214 761 341 » 237
lm-lﬂz SPsaseiveavestsINITIRIREDISS 1013 1 129 m » sm
lmlm Csessesas el NIBODERSSY 1“1 943 378 ? 2905
19T310T4 cvvvenvnsinsnincnsnannans 1462 830 364 » 2678
b U7 3 £ - T 124 903 485 » 2629
19751076 :
Francais :
. HOMMEd 4oerveraocanasnsnsanes 468 269 183 90 1010
Femmes «.ccoovienncnanisenans 048 511 168 114 1736
Etrangers: , ‘
HOmMES «ovvvveireeiaireasess b~ 2 15 10 0
FOMmes vo.oovvvinniirnsasness 23 3 3 8 €2
Total covvenveecoancase 1 464 825 367 222 23818
— - ]

7 B. — EVOLUTION DU NOMBRE DES ifUDIANTS EN PHARMACIE
France/rusLic
1970-1971 A 1977-1978.

. . . . . ... _ ... ___ . ___ . ___________ ]}
LE
ETUDIANTS gflpPA.RANTm DIPLOME TOTAL
ANNEZS SCOLAIRES Deuxidme, de étudiants
Promiire sanke] quriribms Tota, | trolsiéme cycle | des universitis
et cinquitme et autres. ds pharmacie,
année.
19701871 «..oovennranne 3 504 13w 19 591 2048 22 239
19711972 covievvcnccannses 6 47 14 301 20 M8 2 908 23 4%
W2 ....... . 7837 14 219 22 058 3 M6 23
197319M ....... 10 541 13 407 23 948 4 08t 23 032
MWMIOTE coveeieenonannnne 12 17 15 250 o m 4202 31 50
19781978 ooovvennnnnnnes 12 €9 16 733 29 172 4338 3 510
1901977 oovvveinvenncane 10 930 18 221 29 157 47 N s
077108 ............ 10 886 19 149 30 033 4 796 34 621
Source : 8K28 7 (avril 1978).



en premiére année. de pharmacile R\OM%!:Edlﬁoml
’ Nombre Diplomes N Avec Avee
Années. d'iascrits, Années. déliveés. | en pourcentage. un figport | un n/pport
1 2 de 43'p. 100. | de 40 p. 100,
10671968 .....| 6 315—> |19711972 ..... 3 254 50
19631989 .....] 6700— |19721973 ..... 2 803 433
19691970 .....| 5000—> |19731974 ..... 2 618 43
19701971 .....| 5 504—> 19741975 ..... 2629 a1
wniem.....| surI— 1915197 ..... 287 “us
©oenem.....| 187 1 . |18761077 ..... 3 530 312
197319 .....| 10841 19771879 ..... 4700 4 200
M8 .....| 12107 . 19761679 ..... 5 440 4 30
19731979 .....| 12439 1678-1980 ..... 5 520 4 900
19761977 ..... 10 636 1950-1861 ..... 4 900 490
: 19771978 .....| 10 636 1931-1962 ..... 4 900 4300
: L e

" Sourees SEIS 7 daveil 1978).

D. — REPARTITION DES ETUDIANTS EN PHARMACIE

FRANCE-PARIS-PROVINCE/ PUBLIC
1976-1977/1977-1978
EN 19761977 B EN 19771978
Lo Paris. Province. Total. Paris. Province. Tolal
Préparation dipldme:
Premiére année: ,
Nouveaux inscrits........| 1212 4789 6 001 1165 5138 6 303
Autres .....ccioieeienns 639 4 296 4935 802 3721 4 583
Total ...... 1851 9 085 10 938 2 027 8 859 10 838
Deuxiéme année........... 1 268 5 026 6 204 ) ' )
Ts isitme année........... 1052 3779 4 831
Quatriéme année. .......... 801 3 080 3 881 \“’ 3 814 \“’ 15335 (1) 19 149
Cinqui¢me année........... 792 243 3215 !
Total des étudiants en |
pharmacie...v...... 5 764 23 393 29 157 5841 | 24104 30 033.
Troisiéme eyele..oveveereenss 1443 2 703 4 148 1 436 ! 3 187 4623
Autres catégories.......oceee 21 148 169 22 ‘ 141 163
Total général des étu.
diants en pharmacle. 7 228 26 245 33 474 7299 l 27 522 34 g21:
1

(1) Répartition par année non encore disponible.
Source : SEIS 7 (avril 19/8),
= -~ - -




et

EVOLUTION DU NOMBRE DE DIPLOMES EN MEDECINE
ET EN PHARMACIE DE 1969 A 1976

Nombre d’étudiants
{enmitliers)

= 3

Médecine

Pharmacie




" Nombre d'officines pour 100000 habitants au 31 décembre 1975,

faou
x ] 1 n :
& ; 9
)
‘ E-E34 11 s
& i é
Officines pour
100 000 habitants
De22,04300 L] De 32,14 40,0
m. De30,14330 m. De 4014436
Source:MS

Sénat 19. — 3.



Nembre totel do pharmaciens inscrits au tablesv de {‘Ordre sv 31 décombre 1977,

" ANN

EXE VII

L'EFFECTIF PHARMACEUTIQUE FRANGAIS

NOMBRE D'HABITANTS

e
D
ECTINS ‘ o .
A Ds Dh Dm n ¢

 Homies cvieeeen.| 1030 423 % |36 | 1422 e | 182 | 20 | sses
" Femmes ciierieeed| 96201 200 83 | 5430 | 1819 es | 102 19 | 1853

: " Total....| o] 62 | 11 | 8300 | 3T | 1 | ow | & | 641
 Exclusle veveerene| 17025 | 437 76 | 8028 | 1008 | 12¢ | 35 | & | sz
, o 20| 29 | 3 216 | 1767 7 % | 2 |21

-

REGIONS :?oo s?oo aoD:oo aoD:oo 1oo°'ooo
a a | 'Y ) “Total,
3 000, 30 000. | 80 000, | 100 000, | 200 000,

. Réglon parisienne............ 100 | 1089 626 | %68 12 3 am
m uno-'cnuooo-oo--n..o. 33 81 7 18 33 71 m
v -..v..“."......... 19’ 339 7‘ 75 ’ » m 1 m
‘ : :“Mn'“m $ssssacssreassnevee 119 131 38 28 62 t 4 544
" BOUFZOED® secoscsacesrorsnne 100 116 64 21 55 2 819
w’ 4000800800003 000)y m m 40 70 u 61 m’
cﬂm 20080800 RRETRIIIRIIRETS 162 lm 75 m “ » nl
Champagne-Ardennes ....... 70 102 13 i) 58 1 £17
FrancheComtd .....ocvvvenee 61 104 12 19 40 > 332
Languedoc- Roussillon ....... 150 131 8 35 178 > 712
LImousin ceeecveccescassonss 53 32 > 21 517 > 303
LOITAIRG ..ocvencncnsasincnse 14 302 36 » 81 » 668
Midi-Pyrénées ........... . 158 238 83 1 > 170 920
Nord - Pas-deCalais ........ . 208 508 145 61 141 > 1254
Basso-Normandie ......cnecee 8 132 25 » 40 > 427
Haute-Normandie ..c.oveoeese 68 168 435 > 47 69 483
Prysdelolre....oocvvennaens p~1] 195 5 107 45 103 837
M ses00saesesenrrrenne 109 1‘1 %4 38 44 m
Poitou-Charente ............ 127 12 39 80 » » 556
Provence - Coted. 117 376 100 201 120 24 1650
Rbdne-Alpes .ccvvencerancss 288 506 142 113 108 213 1741
Total veeevsncces 3063 | 5301 | 1921 | 1550 | 1343 | 2560 | 18 838

Source : Moniteur des pharmacies.




rn“i-’-»ﬁ.'e'lm snlstonts.
Voicl a statistique des assistants en ofﬂdnc. el

MSIMMﬂythS”X' .
- Au 31 décembre 1973, 11 y en avait 3069 (4 638);
“"Ad 31 décembre 1974; il ¥ en avait 4089 (4 620);
" Au 31 décembre 1975, il y en avait §243 (4 630);

Au 81 décembre 1976, il y en avait 5730 (4 482);
Au 31 décembre 1977, 1l y en avait 8214 (4 484).

Alnsi done, en cing ans, Jeur nombre a augmenté, en officine, de 2883,

Voici, sur les trois dernidres anpées, et au 31 décembre de chacune d'elles,
Peffectif des pharmaciens assistants tel qu'il figure au tableau de la section Da:

1978 187¢ 1977

En pharmacle d'officine...........e0uiveneee 5243 5 730 6 214
Danslindustrie........covvvviiineniinnnns 1314 1208 1-238
Dahs Ia répartition...........coceeevvvnnens 219 221 U

Pharmseienscond¥ils ......... resvesesrsinasn 13 78 R |

Dahs les pharmaties mutuslistes............. 287 202 . 298

Pans ierphumnelerdr:odéﬁs de- secours
minldres ......iiiiiiiiiiiiiiiieiiee, 38 39 n
Gérants- apris déeds s 60 7
Remplagants ........ 12 15 9
Asistants ed mut..;.... ........... ceisen > > 48
Total général...ccooiivennncnnas 7238 77301 8 300
. Senstnt———

Qrande Bretagoe .......... | 2 » > » » » 2
ltﬂh‘......-.-.-.-..».u . » | ?* 1 1 » l ] |

Total c.ovenennnsn 2 | o 1 1 > | 0

Payr d'oncienne souverdineté frangaise, - -

Algrie ......o0000iianann 2 » 2 > » » 4
cmm seesssssvssensoe [} b & 1 » ? n
Camerou .......cc0000e0s 1 > 1 2 » > 4
Cited'Ivolre ............. Y » 1 » » » 1
Dabomey ......ovvevanenee 1 > > » » » 1
Haute-Volta .............. > » 1 » » » 1
LA08 ooovveenincnncnsannas 1 > 3 » » > 4
Liban ...oovivininninnnns » » 2 1 » » 3
Madagasear ............ . 1 » 2 1 » > 4
MATOC ..cvvvininicinnrans 28 1 4 1 > 1 43
République du Mali....... » > 1 1 » > 2
Syrie-ciiiiieiiiiniecncns . 1 > » » > » 1
Tuniste .......... ceesesee 32 » [} 13 » » 80
VietNam ... vesseven 64 2 37 8 1 » 112

Total ....ovcvnens 188 3 63 3y 1 1 241

Source : Monitexr des pharmacies. .
b= - — - - — — ———————_}




" oIS STUDIANTS EN - PHARMAC

ENTRE 1%7 ET 1978

Nombre ' étudiants
{enmifliers)
i
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ANNEXE IX

NOMBRE DE PHARMACIENS PAR TRANCHES D'AGE
AU 31 DECEMBRE 1977

(-] ] iy
g|2|8|8|8|8|8|8(8|2|8[8)¢8
SECTIONS s < < < < < < < < < < < <
A vivrerriennens ) ns | 254 | 835§1 7741 855!3 034/2 201{2 100]2 238|2 777|2 501] 255} 10
Bueveeororeerseeese| 11] 14 32| 48| 3711 9] 70| 477 44| 38 38 9l »
Curereverncneereee] @ ’ 6] 10 9| 14] 10 5 9 7{ 13 1] »
D adjoints ........| 101 30 78] 197] 256| 412| 437 475 504)1 114|3 174{15808] 4
D hospitaliers ..... 9| 13 s3! 114} ue6f 145 06| 110 117] 132 2221 48] »
D mutaalistes ..... 1| » s 8] 221 30f 18} 21| 13 7 8 3l »
- U 7 0 4| 81] 102 234| 202] 420] e28] 789] 33| 58] 4
Total .....| 153 | 320 |1 068{2 232{2 3673 0433 1243 187|3 643| 4 862}6 709|1 879| 18

Section A : titulaires d'wne officine (art. L. 575 : propriétaires, copropriétaires
ou associés).

Section B : fabricants (pharmaciens responsables — art. L. 506 — d’un établis-
sement de fabrication).

Section C : grossistes-répartiteurs et dépositaires (pharmaciens responsables d'un
établissement de vente ou distribution en gros).

Section D :

1* Assistants en officine, industrie, vente et distribution en yros; rempla-
gants ; gérants aprés décds; pharmaciens conseils de la Séeurité sociale ;

2° Pharmaciens des établissements de soins publics ou privés;
3* Gérants des pharmacies mutualistes ou de caisses de secours miniére:.

Section E : pharmaciens exergant dans les Départements d’Outre-Mer.
Section F : pharmaciens exergant dans les Territoires d'Outre-Mer.
Section G : pharmaciens blologistes.

Source : Moniteur des pharmaciens.
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ANNEXE X

LA SELECTION DANS LENSEIGNEMENT SUPERIEUR' EN FRANCE
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