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ALLOCUTION OU PRÉSIDENT 
LORS DE L'INAUGURATION OFFICIELLE DU SECRÉTARIAT 

9 décembre 1977 

C'est jour de fête pour nous ce soir, l'in~uguration d'un secrétariat 
marque une étape dans la vie d'une association et pour nous, cet 
évènement s'inscrit dans les faits historiques dignes de mention 
au même titre que la signature de notre première entente en juillet 
1976. 

Je pense que l'occasion se prête bien à un retour en arrière. 
Que de chemin parcouru, que d'évènements se sont produits 
depuis le jour où quelques pharmaciens réalisaient la nécessité 
de se regrouper et obtenaient une charte créant l'Association 
des pharmaciens d'hôpitaux de la province de Québec (A.P.H.P.Q.) 
en vertu des dispositions de la troisième partie de la Loi des 
compagnies du Québec . C'était le 7 juillet 1961. 

A titre de rappel , mentionnons quels étaient les objectifs de 
l'A.P.H.P.Q. 

- Regrouper en association les pharmaciens qui pratiquent leur 
profession dans les hôpitaux de la province de Québec. 

- Étudier, promouvoir, protéger et développer de toutes manières 
les intérêts économiques, sociaux et professionnels de ses 
membres. 

- Imprimer, éditer des revues, journaux périodiques et plus géné­
ralement toutes les publications pour fins d'information, de 
culture professionnelle et de propagande . 

L'occasion est bien choisie pour rappeler à votre mémoire le nom 
des pionniers, nous aurions aimé les inviter tous, mais il a fallu 
s'en tenir aux anciens présidents à cause de l'exiguité des locaux. 

Ces présidents, avec leurs collaborateurs immédiats, ont non 
seulement donné naissance à l'Association, mais en ont assuré 
la survie. 

Les plus jeunes ne savent probablement pas que 

- André Boissinot fut le 1er président de l'A.P.H.P.Q. 

- Théo Duchesne le 2e président. 

- Pierre-André Deniger le 3e président. 

Les états financiers de l'époque témoignent que ces gens ont 
travaillé avec des moyens de fortune. 

L'Association n'avait que quelques années d'existence et déjà 
un groupe de «dissidents» voulant une association à caractère 
syndicale décidaient de fonder en 1964 la Société p CQfessionnelle 
des pharmaciens d'hôpitaux (S.P.P.H.) 

Les pharmaciens d'hôpitaux, peu nombreux, mal organisés, se 
retrouvaient donc avec deux associations. 

Il faut rendre hommage aux confrères qui, dès ce moment, ont 
réalisé l'impossibilité pour les pharmaciens d'hôpitaux d'assurer 

la survie de deux associations et ont consacré leur énergie à un 
rapprochement. 

Ce rapprochement a été lent et douloureux. les opinions étaient 
partagées, certains croyaient à la nécessité d'une fusion à n'im­
porte quel prix et consacraient toutes leurs énergies pour ce faire, 
d'autres ne voulaient pas céder un pouce et souhaitaient tout 
simplement que les «dissidents» regagnent le bercail. 

Le président de la fusion sera Jean Thibault. Le 10 février 68 la 
fusion est réalisée et je-Vous cite quelques lignes d'une commu­
nication datée du 12 février 1968. 

«Lors d'une réunion tenue à Québec, le samedi 10 février, 
la nouvelle constitution de la S.P.P.H. a été présentée à l'as­
semblée et un Conseil d'administration a été élu« pro tempore» 
jusqu'à l'assemblée générale annuelle ... 

L'unité est chose faite et la S.P.P.H. est la seule association 
représentant les pharmaciens d'hôpitaux de la province de' 
Québec» . 

Et puis ce sera le deuxième départ avec les présidents Elliot!, 
Courchesne et Leblanc. 

Je n'insisterai pas sur les réalisations et les difficultés rencontrées 
depuis, elles sont mieux connues parce que nous avons mair:ite­
nant un organe officiel d'information avec notre Bulletin . 

J'ajouterai cependant pour vous expliquer l'appellation actuelle, 
A.P.E.S., qu'il ne s'agit pas d'une autre fusion mais tout simplement 
d'un changement de nom, en 1972, pour s'adapter à la termi­
nologie de la Loi sur les services de santé et services sociaux. 

Et puis nous voi là aujourd'hui avec: 

- 425 membres pour 1977 

- des prévisions budgétaires dans les six chiffres pour 1978 

- des Journées pharmaceutiques deux fois par année. 

- un programme d'éducation permanente qui a bien débuté 

- un secrétariat permanent
1 
et, je profite de l'occasion pour sou-

haiter à notre secrétaire Marie Houde beaucoup de satisfaction 
dans son travail 

- et comme tout syndicat qui «se respecte" des problèmes 
reliés à la signature de l'entente beaucoup plus qu'on en 
désire 

- enfin, je vous fais grâce des autres activités de l'Association. 

Au nom de mon épouse et en mon nom personnel, je vous re­
mercie d'avoir accepté notre invitation. 

Le Président 



VOEUX DU PRÉSIDENT 

Dans quelques jours l'année 1977 sera 
chose du passé. Si nous jetons un regard 
rapide en arrière, nous constatons des 
réal isations intéressantes et des difficultés 
au cours des douze derniers mois. 

Les Journées pharmaceutiques ont été 
un succès, jamais nous avons poussé 
aussi loin l'auto-évaluation et ceci avec 
une honnêteté déconcertante, ce qui 
m'apparait une excellente façon de pro­
gresser. 

La mise sur pied d'un programme d'édu­
cation permanente a donné les résultats 
escomptés, c'était une de nos priorités. 
L'ouverture du secrétariat est maint~nant 
chose faite. 

Cependant, un règlement acceptable pour 
l'ensemble de nos membres ne s'est pas 
encore concrétisé au moment où j'écris 
ces lignes. 

Je souhaite donc vivement que l'année 
1978 apporte à chacun de vous un règle­
ment qui corresponde aux engagements 
pris par le gouvernement et pour ce faire, 
il faudra que la détermination et la solida­
rité manifestées par le passé soient plus 
évidentes que jamais. 

Enfin, que l'An nouveau procure à chacun 
de vous Joie, Santé et Bonheur. 

Le Président. 

LE CONSEIL VOUS INFORME 

NÉGOCIATIONS 
te conseil a décidé d'utiliser des moyens 
de p ression pour obliger le ministre des 
Affaires Sociales à respecter les engage­
ments qu'il a pris lors de la signature de 
l'entente en Juillet /76. 

Nous recherchons un règlement accep­
table pour !'ENSEMBLE de nos membres 
et ce dans un délai acceptable. 

NORMES D'AGRÉMENT 
Les normes d'agrément des Centres 
Hospitaliers pour la résidence en phar­
macie d'hôpital seront publiées prochai­
nement dans un bulletin spécial. 

JOURNÉE D'ÉDUCATION 
PERMANENTE 
du 21 octobre 1977 
Le 21 octobre dernier, se déroulait au 
Centre Hospitalier de l'Université Laval,· 
la première journée d'éducation perma-

nente de l:A.P.E.S. Cette journée, consa­
crée au diabète, a semblé répondre à un 
besoin puisque 126 pharmaciens y ont 
assisté dont: 

4 pharmaciens de la région no. 1 de 
l'A.P.E.S. 

1 pharmacien de la région no. 2 de 
l'A.P.E.S. 

32 pharmaciens de la région no. 3 de 
l'A.P.E.S. 

12 pharmaciens de la région no. 4 de 
l'A.P.E.S. 

10 pharmaciens de la région no. 5 de 
l'A.P.E.S. 

17 pharmaciens de la région no. 6 de 
l'A.P.E.S. 

4 pharmaciens de la région no. 7 de 
l'A.P.E.S. 

1 pharmacien àe l'Ordre 
4 pharmaciens des universitÉ:s 
1 pharmacien de la R.A.M.Q. 
2 pharmaciens de l'industrie pharma-

ceutique 
17 pharmaciens d'officine. 

Nous remercions tous les confrères de leur 
participation et nous invitons les person­
nes qui auraient des commentaires ou 
des suggestions à formuler à le faire le plus 
tôt possible. 

Les pharmaciens qui désireraient se pro­
curer la documentation distribuée lors 
de cette journée, sont priés de s'adresser 
au secrétariat de l'A.P.E.S. (co0t $5.00). 

Lise Allaire, pharm. 

ADMISSIBILITÉ DES RÉSIDENTS 

Attendu que les parties à l'entente négo­
ciée avec l'A.P.E.S. (soit l'A.H.P.Q. et le 
ministère des affaires sociales) nient 
l'appartenance des résidents à l'asso­
ciation; 

Attendu que l'opinion du conseiller juridi­
que dans cette affaire est à l'effet de ne pas 
contester cette négation dans les cir­
constances actuelles; 

Attendu que les intéressés eux-mêmes 
(i.e. les résidents) ont démontré une réti­
cence certaine à se conformer aux statuts 
de l'association, 

Le conseil d'administration a décidé, lors 
d'une récente réunion, que tes résidents 
ne sont plus admissibles comme membres 
de l'A.P.E.S. 

Ceux des résidents qui sont intéressés à 
bénéficier de certains des seNices pro­
fessionnels offerts par l'association de­
vront adresser leur demande par écrit au 
secrétariat, 3422 St-Hubert, Montréal, 
H2L 3Z7. 

Yves Courchesne 
Secrétaire. 
Décembre 1977. 

RÉCIPIENDAIRES DU PRIX A.P.E.S. 
Lors de l'inauguration du secrétariat, le 
président a procédé, en la présence des 
représentants universitaires, à la remise 
du prix A.P.E.S. 

A ti tre de rappel pour les plus jeunes, 
mentionnons qu'il y a quelques années 
le Conseil d'administration décidait de 
souligner annuellement, par l'attribution 
d'un1 p rix (de $100.00 puis de $200.00) 
l'intérêt marqué d'un étudiant pour l'exer­
cice de la pharmacie en milieu hospitalier, 
le choix du récipiendaire étant laissé à 
l'entière discrétion des autorités univer­
sitaires. 

A cette occasion, le Président a mentionné 
qu'il lui était agréable de souligner publi­
guement l'intérêt pour le milieu hospitalier 
él'Andrée Lachance rés. au C.H.U.l. et 
de Benoit Labelle rés. à l'Hôpital Maison­
neuve-Rosemont et a souhaité que ce 
prix modeste les encourage à poursuivre 
leur carrière dans le milieu des établisse­
ments de santé où il y a encore beaucoup 
de besoins pharmaceutiques à combler. 

Le Secrétariat. 

TARIF PRÉFÉRENTIEL 
Notre secrétariat vient de terminer auprès 
des principaux hôtels de la province une 
enquête pour obtenir des tarifs préféren­
tiels pour nos membres. 

Notre choix s'est arrêté sur les hôtels reliés 
à la chaine Loews «LE CONCORDE» à 
Québec et «LA CITÉ» à Montréal. 

Le prix d'une chambre double (pour une 
ou deux personnes) est fixé à $32.00 jus­
qu'au 31 décembre 1978. 

Il suffira de mentionner que vous êtes 
membre de l'APES pour bénéficier de ce 
taux. 

Le Secrétariat. 

AVIS 
RE: ÉLECTIONS À L'A.P.E.S. 

L'assemblée ordinaire des membres aura 
lieu le 4 mars 1978. Compte tenu de cette 
date, voici quelques précisions concer­
nant les élections des administrateurs dont 
le mandat se termine bientôt. 

RÈGLEMENT D'ÉLECTION 

SECTION 1 - GÉNÉRALITÉS 

Date 

1. Chaque année, lors de l'assemblée 
ordinaire annuelle il y a élection dans 
chacun des districts électoraux où un 
administrateur sort de charge, pour 
élire des administrateurs selon les 
articles 18 et 20 des statuts. 



Les admi()istrateurs suivants voient leur 
mandat se terminer en 1978: 
Région no. 1: M. Jean Guimond 
Région no. 3: M. Robert Létourneau 
Région no. 4: M. Roger Leblanc 
Région no. 6: M. Yves Courchesne 

M. Alick Torchinsky 
Région no. 7: M. Ernest Bernier 

Les administrateurs suivants continuent 
leur mandat jusqu'en 1979: 
Région no. 2: M. Denys Benoit 
Région no. 3: M. Guy Garon 
Région no. 5: M. Donald Laberge 
Région no. 6: M. François Schubert 

Avis 

2. Le secrétaire d'élection envoie à tous 
les membres en règle un avis d'élec­
tion portant les noms des administra­
teurs dont le mandat est sur le point 
d'expirer et les noms de ceux qui 
demeurent en fonction, au moins qua­
rante-cinq jours avant la date de l'as­
semblée ordinaire annuelle. 

Dans ce cas-ci, ces avis devront paNenir 
aux membres pour le 19 janvier 1979. 

Présentation des Candidats 

6. Tout membre d'une région qui désire 
poser sa candidature peut le faire pour 
cette région seulement. Il doit faire 
parvenir par poste recommandée, au 
secrétaire d'élection, sa mise en candi­
dature, appuyée par au moins deux 
membres en règle de sa région, et ce 
avant le trentième jour précédant la 
date d'élection. 

Cette mise en candidature devra parvenir 
au secrétaire d'élection avant le 3 février 
1978. 

Électeurs 

8. Possèdent les qualités pour être élec­
teur les membres en règle de l'Asso­
ciation. Toutefois, l'électeur n'exerce 
son droit de vote que dans la région 
électorale à laquelle il appartient. 

Envoi des bulletins 

9. Le secrétaire d 'élection envoie un 
bulletin de vote à chaque membre de 
l'Association avant le vingtième jour 
précédant le jour d'élection. 

Les bulletins, là où se tiendront des élec­
tions devront parvenir aux membres au 
plus tard le 13 février 1978. 

Date limite de la Votation 

10. Chaque électeur doit faire parve­
nir, sous pli recommandé, dans l'enve­
loppe fournie à cette fin, son bulletin 
de vote au secrétaire d'élection avant 
dix-sept heures le sixième jour précé­
dant l'élection, L'électeur peut remettre 
en personne son bulletin de vote au 
l'héure limites. 

Les bulletins devront être rendus pour 
17h00 le 27 février 1978. 

Dépouillement 

12. Le dépouillement du scrutin se fait lors 
de l'assemblée ordinaire annuelle. Le 
président d'élection ou le secrétaire 
proclame les candidats élus. 

Égalité 

13. Au cas d'égalité des votes, le président 
d'élection désigne le candidat élu. 

Entrée en fonction 

14. Les nouveaux élus entrent en fonction 
suivant les dispositions de l'article 20 
des statuts. 

Les dates mentionnées ici le sont à titre 
indicatif et seuls le président et le secré­
taire d'élections fixent définitivement les 
délais. En temps et lieu les officiers d'élec­
tions vous feront parvenir les communi­
cations nécessaires. 

Yves Courchesne 
Secrétaire. 

L'INTERMÉDIAIRE 

LE SANATORIUM BÉGIN (lac Etchemln) 

27 juin 1977: Dose quotidienne unique 
(les avantages) 

Août 1977: Les antiseptiques 

HÔPITAL ST-JOSEPH (Trois-Rivières) 

7 septembre 1977: Névrites et polynévrites 

HÔTEL-DIEU DE LÉVIS 

Juin 1977: L'insuline: Conservation de 
l'insuline 

Juillet 1977: Les tétracyclines et l'insuffi­
sance rénale {I.A.) 

Août 1977: Morphine-Meperidine (Dé­
mérol) et Pentazocine (Talwin) 

Septembre 1977: Cimetidine (Tagamet) 

HÔPITAL GÉNÉRAL DE BAIE-COMEAU 

20 juillet 1977: Comparaison de certaines 
données sur 4 anti-inflammatoires non 
stéroidiens: Fénoprofène, Ibuprofène, 
Naproxen, Tolmétine. 

15 août 1977: Onguent, crème, gel: Quel­
les sont les différences? 

CENTRE HOSPITALIER DE 
CHARLEVOIX (Baie St-Paul) 

12 août 1977: A propos de la prescription 
des médicaments psychotropes 

29 septembre 1977: Les tranquillsants 
majeurs: leurs effets secondaires indési­
rables et leur toxicité. 

HÔPITAL HONORÉ-MERCIER INC. 
(St-Hyacinthe) 

Septembre 1977: Thérapie intraveineuse 
et contrôle des infections 

Octobre 1977: Chlorure de Benzalkonium 
et autres ammoniums quaternaires 

Novembre 1977: L'emploi des céphalos­
porines 

CENTRE HOSPITALIER RÉGIONAL 
DE LA MAURICIE 

Mars 1977: Chimiothérapie du cancer 

Avri l 1977: Antiacides 

Juin 1977: Quatre antihypertenseurs (Mé­
thyldopa, Hydralazine, Réserpine, guané­
thidine) 

Novembre 1977: Les hémorroïdes 

CENTRE HOSPITALIER DE 
VALLEYFIELD 

Octobre 1977: Les inhalateurs 

HÔPITAL NOTRE DAME (Hearts, 
Ontario) 

May 1977: Optimal Aminophylline Therapy 

June 1977: Tetanus toxoid . 
July 1977: The use of Hydrocortisone 
sodium succinate (solu-curtef) 

Lise Henri 
Serge LeBlanc 
Pharmaciens 

Ce bulletin est l'organe officiel de 
l'A.P.E.S., 3422 Saint-Hubert, Mont­
réal, Québec H2L 3Z7. Toute cor­
respondance doit parvenir à cette 
adresse au soin du Comité du bulle­
tin . 



INFORMATION ET 
DÉVELOPPEMENT 

LE PHARMACIEN 'FACE 
AU PATIENT INCURABLE: 
IMPLICATION DANS UNE ÉQUIPE 
Pour assurer l'aide dont ont besoin les 
patients suivis à la c linique d 'oncologie, 
nous avons mis sur pied un système multi­
disciplinaire prenant le patient en charge 
tant sur le plan psycho-social que médical. 
et ce jusqu'à la fin. Le pharmacien peut 
y jouer un rôle important, en appliquant 
ses connaissances à l'intérieur de ce 
système polyvalent ayant pour but d'assu­
rer un équilibre psychique et physique 
constant à un patient incurable en évolu­
tion d'exitus à court ou moyen terme. 
L'Équipe doit assurer au patient les servi­
ces tant médicaux, infirmiers, pharmaceu­
tiques que sociaux. Sur le plan pharma­
cologique, on utilise le Cocktail Brampton 
pour le contrôle des nausées, de la dou­
leur, et comme psychotrope. A ce titre, 
cette médication est précieuse pour assis­
ter le patient et lui permettre de traverser 
le mieux possible les différentes phases. 
Dans notre Brampton, nous utilisons la 
Morphine, la Cocaïne, le Chlorpromazine 
et quelquefois l'alcool, associés au Méto­
clopramide si besoin. Étant une prépa­
ration magistrale, le Brampton a l'avan­
tage de pouvoir être individualisé. 

EFFET ANALGÉSIQUE 

La Morphine est le principe actif permet­
tant de contrôler les douleurs, la posologie 
doit être ajustée selon la douleur et la tolé­
rance développée. La médication précé­
dente peut servir de repère pour établir 
le dosage initial; sinon un dosage quoti­
dien initial approximatif de 40 à 60 mg 
convient généralement et permet un ajus­
tement subséquent plus précis. La tolé­
rance se développe suivant une progres­
sion arithmétique et non géométrique. 
Il faut se souvenir que la dépendance 
s'installe rapidement, et qu'un syndrome 
de sevrage peut débuter dans les 8 à 12 
heures suivant la dernière dose. 

EFFET STIMULANT ET EUPHORISANT 

La Morphine est utilisée pour ses proprié­
tés euphorisantes et la Cocaïne possède 
une forte activité sympathomimétique qui 
rappelle celle de !'Amphétamine. Quoi­
que hydrolysée en partie dans l'estomac, 
l'absorption résiduelle de la Cocaïne est 
suffisante pour réaliser l'effet désiré: Un 
dosage quotidien initial de 30 à 40 mg 
permet une stimulation suffisante. Toute­
fois, il faut surveiller les premiers signes 
de toxicité qui sont généralement de 
l'agitation, des hallucinations visuelles 
et des cauchemars; à ce moment, une 

diminution de la dose de l'ordre de 30 à 
50% permet alors d'établir lé:t dose d'en­
tretien. 

EFFET TRANQUILISANT 

En plus de la Morphine qui contribue par 
son effet sédatif important. le Chlorproma-

. zine est utilisé d'une part pour ses pro­
priétés sédatives. d'autre part pour ses 
propriétés neuroleptiques qui entraînent 
une modification de comportement. Le 
premier effet s'installe beaucoup p lus 
rapidement que le second, par contre, 
la tolérance se développe uniquement 
pour l'effet sédatif En jouant sur la valeur 
et fa fréquence de l'augmentation des 
doses, on peut relativement contrôler la 
sédation indépendamment de l'effet 
neuroleptique. Selon l'anxiété initiale du 
patient, le dosage quotidîen de départ 
peut varier généralement de 15 à 60 mg. 
Le dosage d'entretien subséquent peut 
atteindre 400. mg par jour dans certains 
cas . Sauf chez les alcooliques, je n'em­
ploie p lus d'alcool dans la préparation. 

EFFET ANTI-NAUSÉEUX 

Le Chlorpromazine à de fortes propriétés 
anti-nauséeuses par inhibition de C.T.Z., 
même à faible dose. L;a Morphine a, à cet 
égard, une activité double et opposée 
dans un premier temps, la Morphine est 
émétisante par stimulation du C.T.Z .. par 
contre, dans un deuxième temps, à 
dosage suffisant, elle produit une dépres­
sion du centre de vomissement et devient 
antiémétique. Souvent l'apparition des 
nausées est le premier signe clinique du 
développement de la tolérance. 

En cas de nausées, le Métoclopramide 
par son action inhibitrice sur le C.T.Z. et le 
centre de vomissement. permet d'induire 
le traitement per os. On cesse le Metoclo­
pramide lorsque la Morphine et le Chlor­
promazine permettent un contrôle adé­
quat des nausées. 

Le dosage est toujours ajusté pour 15 ml 
et la fréquence initiale d'administration 
est aux 4 heures, pour 6 doses par jour. 
Lorsque le Cocktail cause de la somno­
lence après sa prise et que la douleur 
revient avant la prise suivante, il faut aug­
menter la fréquence aux 3 heures, pour 
8 doses par jour. 

PRÉPARATION 

Préparer d'abord une solution mère 
aqueuse à incorporer à une solution 
sucrée aromatisée au choix et ajuster le 
volume. Le miel peut remplacer le sucre 
et l'essence. La filtration, lorsque possible, 
assure une présentation parfaite. 

André Alary, L. Phm., 
Centre Hospitalier, 
Mont-Laurier. 

ANNONCES 

Pharmacien(ne) demandé{e) pour rem­
placer un congé de maternité de janvier à 
août dans un Centre Hospitalier de 165 
lits (soins aigus). Expérience en hôpital et 
diplôme en pharmacie d'hôpital préfé­
rables. 

S'adresser à: 
Louise Sévigny, 
Centre Hospitalier de Beauce. 
Tél.: 418-228-2031, ext: 326 

Un poste est présentement d isponible 
pour un pharmacien plein-temps déten­
teur d'un diplôme ou certi ficat en pharma­
cie d'hôpital. 

Faire parvenir curriculum vitae à: 
M. André Gravel, pharmacien 
Centre Hospitalier Sie-Croix, 
570, rue Hériot, 
Drummondville J2B 1 C1 

Un poste est disponible pour un pharma­
cien plein-temps, de préférence mais non 
obligatoire, détenteur d'un diplôme ou 
certificat en pharmacie d'hôpital. 

Faire parvenir curriculum vitae à: 
M. Roger Belzile, 
Directeur du personnel, 
Centre Hospitalier de Matane, 
333, rue Thibault, 
Matane G4W 2W5 

JOURNÉES PHARMACEUTIQUES 

Réservez dès maintenant ces dates: 
2, 3 et 4 mars 1978 

Auberge des Gouverneurs. Trois-Rivières 

Thème: 
Le pharmacien: interventioniste. 




