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1 Introduction 
 
 
 
Les pharmaciens d’officine, et plus largement les professionnels de santé, ont l’obligation de se 
former continuellement, tout au long de leur carrière. La médecine évolue sans cesse, et les 
pharmaciens se doivent de se former, pour toujours pouvoir conseiller les patients au mieux, 
analyser les ordonnances, connaître les effets indésirables des médicaments, les contre-
indications, les interactions et les posologies de ces derniers également. 
 
De quels outils les pharmaciens d’officine disposent-ils pour cela ? Une formation obligatoire, 
le DPC (Développement Professionnel Continu) doit être validée tous les ans pour les 
pharmaciens officinaux. Mais les professionnels de santé peuvent également se former grâce à 
la presse écrite scientifique. 
 
Cette presse écrite a-t-elle toujours une place importante dans le métier des pharmaciens 
d’officine ? N’est-elle pas désuète avec la place que prend de plus en plus internet dans nos 
vies ? C’est à cette question que nous allons essayer de répondre. 
 
 
Tout d’abord, quatre revues ont été choisies pour être analysées (d’après les résultats d’une 
enquête auprès de pharmaciens d’officine), rubriques par rubriques, pour observer de quoi est 
composée la presse écrite pharmaceutique, et quels sont les avantages pour les pharmaciens 
d’officine de lire cette presse dans leur métier. Deux tableaux récapitulatifs compareront les 
quatre revues analysées, leurs avantages et leurs inconvénients. 
 
 
Ensuite, nous détaillerons les différentes annexes créées par les quatre revues pharmaceutiques 
analysées, pour améliorer et compléter l’accès à l’information par les pharmaciens d’officine. 
Notamment, la mise en place du DPC (Développement Professionnel Continu) pour faciliter la 
validation de celui-ci par les pharmaciens, et également la place d’internet dans leur revue. La 
plupart ont développé la possibilité de lire la revue en version numérique (sur l’ordinateur, la 
tablette ou encore le smartphone) pour avoir accès plus rapidement et plus pratiquement à 
l’information, ainsi qu’un fil d’actualité sur les réseaux sociaux pour que l’information soit 
toujours plus accessible rapidement. 
 
 
Nous analyserons par la suite les résultats de l’enquête menée auprès de 102 pharmaciens 
d’officine. Le but est d’analyser leur rapport à la presse écrite scientifique et non scientifique, 
l’intérêt qu’ils portent à cette presse spécialisée, et quelles sont leurs lectures régulières. 
 
 
Enfin, nous traiterons un exemple emblématique dans la presse scientifique et non scientifique, 
Diane 35, ainsi qu’un exemple de pathologie « classique », la BronchoPneumopathie Chronique 
Obstructive (BCPO), pour comparer la façon dont ces exemples sont traités dans la presse 
scientifique et non scientifique. 
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2 Analyse de différentes revues scientifiques lues dans l’activité 
officinale 

2.1 Sélection d’un panel de revues 
 
La sélection des différentes revues s’est faite par rapport à une enquête réalisée auprès des 
pharmaciens d’officine, détaillée plus tard. Celle-ci a montré que les quatre revues 
sélectionnées (Le Moniteur des Pharmacies, Prescrire, Le Quotidien du Pharmacien et Le 
Pharmacien de France) étaient les plus lues dans l’échantillon interrogés. La liste des 
principales revues lues par les professionnels de santé se trouve en annexe 1. 

2.2 Le Moniteur des Pharmacies 

2.2.1 La publication 
Le Moniteur des Pharmacies a été créé en 1947, par Philippe Brousmiche, pharmacien 
d’officine, et Georges Colin, publicitaire. (1) Aujourd’hui, en 2015, cette revue paraît toutes les 
semaines en kiosque, l’annexe Porphyre est un mensuel (10 numéros par an et un hors série), 
Pharmacien Manager également (10 numéros par an et un hors série), et 6 numéros par an pour 
PharmaVet. (2) Cette revue est éditée par NewsMed. 
Le nombre de parutions par mois s’élève en moyenne à 4 (plus ou moins une selon les mois), au 
total, sur l’année 2014, 46 publications ont été réalisées. (3) 
La revue compte entre 15 000 et 16 000 abonnés. La grosse majorité de ces abonnés sont des 
pharmaciens (surtout titulaires, mais aussi des pharmaciens assistants). On compte très peu de 
pharmaciens hospitaliers et de préparateurs dans cette liste. Pour la rédaction, le public visé 
reste le pharmacien d’officine, mais elle souhaite développer des annexes pour que chaque 
catégorie de la profession ait accès à une revue spécialisée. (3) 

 
La structure de la rédaction se résume à un rédacteur en chef, un adjoint, une directrice 
scientifique ; tous ces membres étant des pharmaciens d’officine. Concernant les rédacteurs, 
deux pharmaciennes s’occupent du cahier formation, deux autres du contenu de santé publique 
et la présentation des nouveaux produits, deux journalistes (qui ne sont pas des pharmaciens) 
s’occupent des rubriques sociale, professionnelle et entreprise, et enfin un juriste qui rédige tout 
l’aspect juridique, ainsi que le complément Moniteur Expert. (2) Nous pouvons donc remarquer 
que les articles sont écrits par des « spécialistes » des sujets des articles. Pour une revue 
spécialisée, cela est évidemment très important. Les articles sur les sujets de la profession sont 
donc rédigés par des pharmaciens. Pour réaliser la maquette, un directeur artistique ainsi que 
trois maquettistes font également partie de la rédaction ; enfin une secrétaire de rédaction est 
présente pour relire les articles et améliorer la lecture (vérifie l’orthographe, la pertinence des 
titres). (2)  
Pour les abonnements (correspondant à 48 numéros incluant les cahiers Formation, Entreprise 
et Evaluation + 2 hors-séries + l’édition numérique + des services web illimités + 2 newsletters 
+ accès aux archives), nous retrouvons différents prix : pour un pharmacien titulaire, le prix de 
l’abonnement revient à 245€, pour une pharmacien assistant 184€, pour un étudiant 107€, pour 
un pharmacien retraité 126€, et enfin, pour un pharmacien demandeur d’emploi 126€. (4) 

 

1. Pierre Julien HB. 40 ans de "Moniteur", 40 ans de pharmacie. Revue d'histoire de la pharmacie. 1987; 275: p. 325-326. 
2. Delorme-Mariannie A. Entretien téléphonique sur le Moniteur des Pharmacies. 2015 février. Entretien téléphonique réalisé 

par Marie CAPLOT. 
3. OJD. OJD. [En ligne].; 2014 [cité le 19 juillet 2015. Available from: www.ojd.com/Support/le-moniteur-des-pharmacies. 
4. Pharmacies LMd. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2015 [cited 2015 Juillet 19. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/revues/abonnement-mpl.html. 
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A la revue mensuelle se sont rajoutés des compléments : les cahiers pratiques. Au début il 
existait un cahier concernant la formation continue, et un cahier sur des ordonnances et les 
conseils associés. Depuis 2002, ces cahiers pratiques s’appellent les cahiers formations et 
traitent maintenant de iatrogénie, expliquent des commentaires d’ordonnances, et proposent les 
conseils associés. Nous retrouvons également le Moniteur Expert, qui concerne la gestion d’une 
pharmacie, la législation de la profession, le management des équipes etc… qui sont plus 
destinés aux pharmaciens titulaires. De temps en temps, les abonnés reçoivent également les 
cahiers « Testez-vous », il s’agit de QCM (Questions à Choix Multiples), de commentaires 
d’ordonnance à réaliser, sur des thèmes évoqués dans les cahiers formations évoqués 
précédemment. (2)  
La revue Le Moniteur des Pharmacies contient de la publicité : cette dernière représente 
environ une page sur deux de la revue. D’après la rédaction, une bonne moitié des revenus 
viennent des abonnements, et le reste, de la publicité. (2) 
 

2.2.2 Rubrique « Vous avez la parole » 
 
Cette rubrique donne la parole aux lecteurs, et retrace souvent des anecdotes humoristiques, par 
rapport à la profession. Par exemple, dans le numéro 3054 du 8 novembre 2014, un chocolatier 
explique qu’il vient de déposer un dossier auprès de l’ARS (Agence Régionale de Santé) pour 
obtenir l’autorisation de vendre son chocolat en pharmacie. Chocolat qui jouerait sur l’élasticité 
des vaisseaux sanguins, grâce aux 200g de flavanols contenus dans 10g de chocolat. (5) 
Nous retrouvons souvent également le « Tweet de la semaine » (publication de maximum 140 
caractères sur le réseau social Twitter), qui est en relation avec un événement important lié à la 
profession, survenu récemment. Dans le numéro 3048 du 27 septembre 2014, ce tweet venait du 
compte « Taxi à Paris » : « Le cri des notaires, c’est le cri de tout ce qui fait notre France. Stop 
à la casse des professionsrèglementées !!! » (6) 
De plus, les lecteurs ont la possibilité d’écrire à la rédaction, ou de publier sur le forum, pour 
pouvoir faire part de leurs réactions, qui seront ensuite peut-être publiées dans cette rubrique 
« Vous avez la parole ». (7)  
 
 

2.2.3 Rubrique « L’événement » 
 
Dans le numéro 3054 du 8 novembre 2014, cette rubrique porte sur l’inter professionnalité 
(entre les médecins, les pharmaciens, les infirmiers etc.). (8) Le but de cette rubrique est de 
détailler et d’approfondir un sujet d’actualité pour la profession, pour que l’information lue par 
le lecteur lui soit le plus bénéfique possible dans son activité professionnelle. Dans cet article 
du numéro 3054, le journaliste explique les nouveaux textes conventionnels interprofessionnels 
soumis à l’approbation des syndicats, et notamment : quelle va être la place du pharmacien dans 
cette nouvelle inter professionnalité, et avec quelles rémunérations ? L’auteur Loan Tranthimy 
est journaliste et juriste de formation. La santé publique, la politique de santé et l’économie de 
la santé, font partie de ses spécialités. C’est donc un spécialiste qui a écrit cet article, ce qui est 
primordial pour les lecteurs. (8)  

2. Delorme-Mariannie A. Entretien téléphonique sur le Moniteur des Pharmacies. 2015 février. Entretien téléphonique réalisé 
par Marie CAPLOT. 

5. Lahidely M. Quarré de chocolat. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 8: p. 8. 
6. Taxi à Paris. Le Tweet de la semaine. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 10. 
7. Lecteurs. Vous avez la parole. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 10. 
8. Tranthimy L. Roule, Roule l'Interpro ! Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 8: p. 10-11-12. 
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2.2.4 Rubrique « Actualités » 
 
Cette rubrique « Actualités » du Moniteur des Pharmacies est en fait la suite de la rubrique 
« L’événement ». Celle ci relate également plusieurs faits d’actualité survenus dans la semaine 
passée, mais moins importants. Par exemple, dans le numéro 3054, l’article de la rubrique 
« Actualités » concerne la réforme de l’officine, ainsi que le rapport Ferrand. (9) Les auteurs de 
cet article sont Laurent Lefort et Loan Tranthimy. Laurent Lefort est Docteur en pharmacie, 
rédacteur en chef du Moniteur des Pharmacies et pharmacien adjoint. En général, les lecteurs 
peuvent également y lire un encadré sur un autre sujet d’actualité. Dans le numéro 3054, il 
concerne la vente en ligne des médicaments, et le fait que les groupements y sont favorables. 
(10). Cet article est écrit par Yolande Gauthier, pharmacien et rédacteur au Moniteur des 
Pharmacies. L’auteur n’est donc pas forcément un spécialiste du sujet, mais reste concerné par 
ce sujet d’actualité. Nous pouvons lire dans cette rubrique, plusieurs articles plus courts, qui 
expliquent différents sujets d’actualités. 
 

2.2.5 Rubrique « Médicaments » 
 
Cette rubrique est réellement ciblée sur les médicaments. Toutes les informations importantes 
de la semaine passée concernant les médicaments, y sont répertoriées. Par exemple, dans le 
numéro 3084, les lecteurs ont pu y lire différents articles. Le premier étant « Un « Viagra » 
pour les femmes », il y détaille une nouvelle molécule (Flibansérine), qui pourrait être utilisée 
pour traiter les troubles du désir sexuel hypoactif chez la femme pré-ménopausée, n’ayant 
cependant pas encore l’AMM (Autorisation de Mise sur le Marché). (11) 
Le deuxième article de ce numéro explique une enquête réalisée par l’Observatoire Sociétal du 
Médicament sur « Comment les Français voient le médicament ». Les lecteurs peuvent y lire, 
que pour les informer sur les médicaments, 90% des personnes interrogées font confiance à 
leurs pharmaciens. (12) 
Le troisième article évoque le fait que la glucosamine a été délistée, et les recommandations de 
délivrance de ce médicament. (13) Cette rubrique peut être plus ou moins longue, cela dépend 
évidemment de l’actualité au niveau des médicaments sur la semaine passée. Généralement, les 
lecteurs y retrouvent également une rubrique « En bref » sur le coté de la page, où des 
informations y sont résumées en très courts articles.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
8. Tranthimy L. Roule, Roule l'Interpro ! Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 8: p. 10-11-12. 
9. Lefort L, Tranthimy L. Ce rapport n'est qu'un rapport. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 novembre 8: p. 14. 
10. Vandendriessche M. Vente en ligne: les groupements sont favorables. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 

Novembre 8: p. 14. 
11. Gauthier Y. Un "Viagra" pour les femmes. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Juin 13: p. 20. 
12. Drouadaine A. Comment les français voient le médicament. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Juin 13: p. 20. 
13. Drouadaine A. Glucosamine délistée - Comment bien délivrer. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Juin 13: p. 

21. 
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2.2.6 Rubrique « Nouveaux produits » 
 
Comme son nom l’indique, cette rubrique retrace toutes les nouveautés dans le monde du 
médicament. Elle est donc très importante pour les lecteurs, car elle permet de vraiment suivre 
les nouveaux produits disponibles, que cela soit un nouveau dosage, une nouvelle forme 
pharmaceutique, une amélioration du conditionnement, ou encore une nouvelle molécule.  
 
Par exemple, dans le numéro 3048, les lecteurs ont pu y trouver la nouvelle forme 
pharmaceutique de l’Innovair : l’Innovair Nexthaler. Dans cet article, l’auteur y résume les 
indications, les posologies et les avantages/inconvénients par rapport à l’autre forme 
pharmaceutique. Ici, le Nexthaler se déclenche par l’inspiration et ne nécessite donc pas de 
coordination main-bouche. (14) Les lecteurs peuvent également y trouver un article sur une 
nouveauté de médication familiale : le Surbronc toux sèche dextrométorphane, un sirop en 
sachet pour adulte. Là également l’auteur y résume les indications, la posologie, les contre-
indications, les interactions médicamenteuses. Est présente également une fiche technique avec 
le prix, le numéro, le nom et le numéro de téléphone du laboratoire le commercialisant. (15) Dans 
cette rubrique, sont présentés les nouveaux médicaments, mais également les nouveaux 
dispositifs médicaux, ou encore de la parapharmacie. Il y a différentes catégories : Prescription, 
Médicament familial, Hygiène, Dispositif médical, Dermocosmétique, Aromathérapie, 
Diététique. 
 
Dans la rubrique « Nouveaux produits », les lecteurs y lisent toujours un article sur un 
médicament à délivrance particulière. Dans le numéro 3084, cet article concerne l’Invirase 
(Saquinavir), une antiprotéase utilisée dans le VIH. Cet article est plus détaillé. Une première 
partie explique « Comment délivrer », pour savoir la réglementation liée à ce médicament. Ici, 
ce médicament est inscrit sur la Liste I, remboursable par la sécurité sociale à 100%, la 
prescription initiale doit être hospitalière et annuelle, et le pharmacien doit mentionner sur 
chaque ordonnance la date de dispensation, la quantité délivrée, le numéro d’ordonnancier et 
apposer le tampon de l’officine. Ensuite, la deuxième partie concerne ce qu’il y a à savoir au 
comptoir (les indications, les posologies, en cas de grossesse ou d’allaitement, les contre-
indications, ainsi que les interactions médicamenteuses).  
 
Enfin, la troisième partie concerne les conseils à donner au patient : les modalités de 
conservation, d’administration, les effets indésirables susceptibles d’apparaître, ainsi que le 
suivi thérapeutique que le patient va devoir effectuer. Nous retrouvons également une fiche 
technique avec les dosages, la forme pharmaceutique, le numéro d’AMM par dosage, ainsi que 
le nom et le numéro du laboratoire ayant l’AMM pour le médicament.(16) Cette rubrique permet 
une formation tous les mois sur les nouveaux produits. Dans le numéro 3048, cet article est 
dédié au Cimzia (Certolizumab pégol), indiqué dans la polyarthrite rhumatoïde, la 
spondylarthrite axiale, ainsi que le rhumatisme psoriasique. (17) 
 
 

 

14. Gauthier Y. Innovair Nexthaler - Une nouvelle forme pharmaceutique. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 
26. 

15. Gauthier Y. Surbronc toux sèche dextrométhorphane - Un sirop en sachet pour adulte. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 
Septembre 27: p. 26. 

16. Chauvelot F. Invirase - Saquinavir. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Juin 13: p. 27-28. 
17. Chauvelot F. Cimzia - Certolizumab pégol. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 33-34. 
18. Coq-Chodorge C. RSI : Une réforme sans fin. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Mai 23: p. 20-25. 



! !

!

!

! !

15!

2.2.7 Rubrique « Dossier » 
 
Cette rubrique n’est pas présente dans tous les numéros du Moniteur des Pharmacies. En effet, 
dans certains numéros, cette rubrique est remplacée par une rubrique « Enquête », ou encore 
« Entretien », détaillées par la suite. 
Dans le numéro 3081, le dossier concerne le RSI (Régime Social des Indépendants) : « RSI : 
Une réforme sans fin ». Dans ce dossier, l’auteur écrit un résumé de la situation, pour bien 
expliquer aux lecteurs la problématique. Ensuite, nous retrouvons en général une interview d’un 
spécialiste. Ici, l’interview est celle de Stéphane Seiller, Directeur général du RSI depuis 
2011.(18) 
La rubrique « Dossier » détaille en profondeur un sujet important de relatif à l’exercice 
quotidien de l’officinal.  
Dans le numéro 3054, le dossier porte sur la question des agencements des officines, et 
comment les faire durer dans le temps, pour une question budgétaire. Pour cela, ce sont des 
agenceurs qui répondent aux questions, ainsi que des pharmaciens ayant décider de miser sur la 
durée. (19) 

 

2.2.8 Rubrique « Enquête » 
 
Cette rubrique ressemble à la rubrique précédente « Dossier ». Dans le numéro 3084, cette 
enquête porte sur la « Remise générique à 40% ». Cet article reprend ce qui a changé dans les 
négociations,  depuis l’application du nouveau plafond des remises génériques en septembre 
2014. L’auteur nous propose ici un état des lieux en juin 2015 : comment ce nouveau plafond a 
réactivé la concurrence entre les fournisseurs, les négociations ont-elles été orientées vers des 
conditions favorables aux pharmaciens ? Des professionnels du secteur sont interviewés pour 
apporter plus de poids à l’enquête, par exemple, dans cet article sur la remise générique, 
Stéphane Joly, président de Cristers (laboratoire français de médicaments génériques) a été 
interviewé, ainsi que Jean-Christophe Lauzeral, directeur général opérationnel de Giropharm 
(Groupement de pharmacies). (20) 
 

2.2.9 Rubrique « Entretien » 
 
Cette rubrique n’est pas présente dans tous les numéros. Dans chaque numéro, nous pouvons 
retrouver, soit la rubrique « Enquête », soit la rubrique « Dossier », soit la rubrique 
« Entretien ». Dans le numéro 3048, l’article est une interview de Pascal Brière, Président du 
Gemme (Générique, même médicament) depuis 2006. L’entretien porte sur le nouveau plafond 
de remises sur les génériques. Cet article est écrit sur six pages, avec vingt et une questions. Les 
lecteurs peuvent donc se faire leur propre opinion sur le sujet, tout en sachant l’avis d’un 
« spécialiste » du sujet. Sa biographie professionnelle y est écrite dans un encadré, pour que les 
lecteurs puissent le situer (conflits d’intérêt, connaissance du sujet). (21) 

 

 

 
18. Coq-Chodorge C. RSI : Une réforme sans fin. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Mai 23: p. 20-25. 
19. Devis C. Défier le temps. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 8: p. 26-27-28-29-30-31-32-33. 
20. Pouzaud F. Remise générique à 40%. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Juin 13: p. 30-31-32-33-34-45. 
21. Vandendriessche LL&M. Entretien - Pascal Brière. Le Moniteur des pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 36-

37-38-39-40-41. 
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2.2.10 Rubrique « Entreprise » 
 
Cette rubrique est présente dans tous les numéros, mais contient plus ou moins de pages. 
Comme son nom l’indique, cette rubrique permet aux lecteurs d’apprendre, ou de revoir des 
sujets concernant l’entreprise. Dans le numéro 3048, l’article le plus important de la rubrique 
« Entreprise » (deux pages) concerne les six critères à savoir sur l’entretien professionnel de 
bilan de compétences. L’auteur cite le Code du travail (article L. 6315-1), et également Philippe 
Denry (Président de la commission relations sociales et formation professionnelle de la 
Fédération des Syndicats Pharmaceutiques de France (FSPF)). Les lecteurs peuvent également 
y lire les avantages de cet entretien pour l’employeur et pour le salarié. (22) 
 
Dans la suite de la rubrique « Entreprise » du numéro 3048, les lecteurs peuvent y lire un 
tableau des dix spécialités les plus vendues parmi les spécialités pouvant être mises en libre 
accès en août 2014, avec pour éléments de comparaison : le poids en volume (part de marché en 
pourcent sur l’ensemble des médicaments librement accessibles), les prix minimum-moyen et 
maximum en euro, ainsi que le prix moyen de la classe (médicaments de prescription médicale 
facultative de même classe thérapeutique hors libre accès). La source de cet article vient 
d’OSPharm (Observatoire Statistique de la Pharmacie d’Officine, un concentrateur statistique 
créé par des pharmaciens (23)), avec un panel de 4 754 officines. (24) 

 
Dans ce même numéro 3048, et toujours dans la rubrique « Entreprise », nous pouvons y lire un 
article sur la E-Pharmacie : « PharmaVie lance un site avec 4 000 produits » (PharmaVie est 
l’enseigne du groupement Plus Pharmacie) (25), ou encore un article sur « Contraception orale : 
Biogaran réinvestit le terrain ». (26) 

 

Concernant le droit du travail également, dans le numéro 3081, les lecteurs peuvent lire un 
article sur « Accueillir un stagiaire ». Cet article traite des cinq formalités à réaliser, du rôle du 
tuteur ou maître de stage, du statut du stagiaire, ou encore du respect de la législation 
pharmaceutique. (27) 
 

2.2.11 Rubrique « Transactions » 
 
Cette rubrique concerne tout ce qui est cession/acquisition d’une officine. Les articles donnent 
des conseils, pour la cession, ou pour l’acquisition d’une officine, ainsi que des articles de lois, 
certains documents à fournir etc. 
 
 
 
22. Rizos-Vignal F. Entretien Professionnel - 6 choses à savoir. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: 

p. 42-43. 
23. OSPharm. OSPharm Datastat. [Online].; 2008 [cited 2015 Octobre 4. Available from: http://www.ospharm.net. 
24. Bérard S. Libre accès en août 2014 - Les 10 spécialités les plus vendues. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 

Septembre 27: p. 44. 
25. Bérard S. PharmaVie lance un site avec 4000 produits. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 

44. 
26. Bérard S. Contraception orale: Biogaran réinvestit le terrain. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: 

p. 45. 
27. Rizos-Vignal F. Accueillir un stagiaire. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Mai 23: p. 31. 
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Tout pour réussir convenablement une cession ou une acquisition d’une officine. Cette rubrique 
concerne à la fois les pharmaciens titulaires et les pharmaciens assistants.  
Dans le numéro 3054, cet article concerne « Cession/acquisition : Quatre mois qui comptent ». 
Ce sont les quatre mois qui séparent le moment où la promesse de vente est signée et celui où la 
vente devient définitive. Cet article décrit le rétro planning d’une cession. L’auteur de cet 
article est François Pouzaud, un docteur en pharmacie et journaliste qui a par ailleurs écrit un 
guide : « La transaction d’officine » en novembre 2007, pour le Moniteur des Pharmacies. (28) Il 
a également écrit « Réussir son transfert d’officine » et « 50 cas de gestion » aux éditions Le 
Moniteur des Pharmacies. (29), (30) Il écrit d’ailleurs tous les articles présents dans la rubrique 
« Transactions » du Moniteur des Pharmacies.  
Nous pouvons donc considérer que c’est un spécialiste qui écrit ces articles de la rubrique 
« Transactions ». La suite de cette rubrique se compose d’annonces (ventes de pharmacies, de 
murs de pharmacie, d’emplacement etc).  
 

2.2.12 Rubrique « Emploi » 
 
Comme son nom l’indique, il s’agit d’une page d’annonce pour des offres d’emploi 
(pharmaciens ou préparateurs).  
 

2.2.13 Rubrique « Comptoir » 
 
Cette rubrique se compose de trois parties : une partie « Ingrédient » d’une page, une autre page 
et deuxième partie sur des « Questions de comptoir », et enfin une troisième partie d’une page 
également « Formation ». Par exemple, dans le numéro 3054, la partie « Ingrédient » concerne 
la busserole. En général, dans cette partie, les lecteurs ont la réponse aux questions : « Qu’est-
ce que c’est ? », « Quelles sont ses propriétés ? », « Quelle est son utilisation ? », « Quelle est 
sa composition ? », « Quelle est sa posologie ? », « Quel est son mode d’action ? », « Quels 
sont les risques ? », « Quelles sont les doses efficaces ? ». Enfin, cette première partie se 
conclue par un encadré « Ce qu’il faut retenir ». Dans l’exemple de la busserole du numéro 
3054, nous pouvons y lire dans cet encadré : « La feuille de la busserole est utilisée dans les 
traitements des symptômes associés aux cystites récidivantes, bénignes de la femme adulte. Le 
traitement est limité à 1 semaine, et 5 cures par an. Elle est contre-indiquée en cas de troubles 
rénaux et déconseillée chez la femme enceinte ou qui allaite, les hommes et les enfants de 
moins de 18 ans. » (31) 

 
Dans le numéro 3081, cette première partie concerne « L’HE d’eucalyptus citronné », avec 
pour la grande majorité les réponses aux mêmes questions que sur la busserole. (32) 

 
 
 
 
28. FNAC. FNAC. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 4. Available from: http://livre.fnac.com/a2057285/Francois-Pouzaud-

La-transaction-d-officine. 
29. François Pouzaud CD. Réussir son transfert d'officine. Le Moniteur des Pharmacies ed. Pharmacies LMd, editor. Paris: Le 

Moniteur des Pharmacies; 2013. 
30. Pouzaud F. 50 cas de gestion. Le Moniteur des Pharmacies ed. Pharmacies LMd, editor. Paris: Le Moniteur des 

Pharmacies; 2009. 
31. Ollier C. La busserole. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 8: p. 58. 
32. Le Craz S. L'HE d'eucalyptus citronné. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Mai 23: p. 48. 
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La deuxième partie de cette rubrique « Questions de comptoir » se compose de différentes 
questions que les patients sont susceptibles de poser au comptoir, ou que nous pouvons nous 
poser au comptoir en tant que pharmacien, et de leurs réponses. Par exemple, dans le numéro 
3048, les lecteurs peuvent y lire la réponse à « J’ai tout le temps envie d’aller aux toilettes. 
C’est grave ? » (la source de la réponse étant l’Association française d’urologie, ici), ou encore 
« A quoi sert un groupe générique pour un médicament familial qui de toute façon n’est pas 
remboursé ? » (la source de la réponse étant l’ANSM (Agence Nationale de Sécurité du 
Médicament). (33) Les lecteurs y lisent également un encadré « Qu’est-ce que c’est ? » avec une 
photo d’un pityriasis où ils y apprennent à reconnaître cette pathologie, ainsi que ses 
caractéristiques. (34) 
Enfin, la troisième et dernière partie de la rubrique « Comptoir » est la partie « Formation ». 
Elle peut concerner la mammographie, comme dans le numéro 3048, avec comme source : 
l’Institut National du Cancer, ou encore un article de la Revue du Praticien (35), (36). Elle peut 
également concerner la sclérose en plaques, dans le numéro 3081 (37), ou enfin la circoncision 
dans le numéro 3054 (38). 
 
 

2.2.14 Tableau récapitulatif du nombre de pages par rubrique 
 

 

 

Rubrique Nombre de pages 
Vous avez la parole 2 

L’événement 2, 3 ou 4 
Actualités 4 

Médicaments 1, 2 ou 3 
Nouveaux produits 2 

Dossier 8 à 10 
Enquête 5 à 10 
Entretien 6 à 8 
Entreprise 1 à 6 

Transactions 15 à 20 
Emploi 1 

Comptoir 4 
 

 

 

 

 

 

33. Gauthier Y, Blanc A, Réaux J. Questions de comptoir. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 69. 
34. Blanc A. Qu'est-ce que c'est ? Le pityriasis. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 69. 
35. Autier P. Imagerie dans le cancer du sein. La Revue du Praticien. 2013 Décembre: p. 1378-1383. 
36. Goutorbe K. La mammographie. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 27: p. 70. 
37. Goutorbe K. La sclérose en plaque. Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Mai 23: p. 50. 
38. Collin AH. La circoncision. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 8: p. 60. 
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2.3 Prescrire 
 

2.3.1 La publication 
 
La revue Prescrire a été créée en 1980, elle est mensuelle. Une édition en anglais paraît tous les 
mois, et un supplément sur les interactions médicamenteuses tous les ans. Prescrire n’a pas un 
but lucratif, cette revue est financée complètement par les lecteurs, il n’y a pas de publicité dans 
les pages de ce périodique, et la rédaction ne reçoit pas de subvention.  
 
Les rédacteurs des articles sont des professionnels de santé. L’idée de cette revue mensuelle est 
venue aux alentours de 1970 d’un groupe de médecins et pharmaciens qui souhaitaient une 
revue « fiable, indépendante, adaptée aux besoins des soins de première ligne ». (39) De 1981 à 
1987, Prescrire touche une subvention annuelle du Ministère de la santé, et est alors édité par 
Unaformec (organisme spécialisé dans la Formation Médicale Continue des professionnels de 
santé). En 1988, l’Unaformec se retire de la revue, et l’AMP (Association Mieux Prescrire) est 
créée, c’est une association loi 1901 de formation continue indépendante.  
 
Au fur et à mesure des années, une baisse progressive des subventions ministérielles a été 
négociée par les responsables de l’AMP, pour finalement arriver à ce que Prescrire soit une 
revue totalement indépendante en 1993. (39) Ce qui est évidemment une bonne chose pour les 
lecteurs, nous évitons dans ce cas les pressions, et les conflits d’intérêt. Nous pouvons donc 
espérer une totale objectivité sur les différents sujets traités dans cette revue. 
La majorité des rédacteurs des articles sont donc des professionnels de santé : des médecins 
(généralistes ou spécialistes, exerçant en cabinet libéral ou à l’hôpital), pharmaciens (officinaux 
ou hospitaliers), infirmiers ou encore dentistes. 
 
Certains rédacteurs sont journalistes, ou économistes mais toujours spécialisés dans le domaine 
de la santé. (41) Ensuite, la revue Prescrire a un certain nombre de relecteurs. Tous les projets de 
synthèse sont envoyés à ces relecteurs, à un stade déjà bien avancé, avant la publication, pour 
que ces derniers puissent « critiquer le fond, la forme, la pertinence, l’actualité, la rigueur et 
l’adaptation à la pratique de chaque projet de synthèse ». (40)  
 
Dans ces relecteurs, nous retrouvons des spécialistes du sujet, des méthodologistes ou encore 
des praticiens lecteurs de la revue représentatif des lecteurs. (40) Pour chaque projet, ils sont 
entre dix et quarante relecteurs, extérieurs donc à la Rédaction. Les firmes pharmaceutiques ne 
sont pas sollicitées, pour rester dans l’indépendance de la revue. Plus de 880 relecteurs ont été 
cités durant l’année 2014 pour la revue Prescrire. (40) 

 

 

 

 

 

 

39. Prescrire. Prescrire. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 5. Available from: 
http://www.prescrire.org/Fr/12/32/0/11/About.aspx. 

40. La Rédaction. Prescrire. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 17. Available from: 
http://www.prescrire.org/Fr/12/38/0/0/About.aspx. 

41. La Rédaction. Prescrire. [Online].; 2014 [cited 2015 Octobre 5. Available from: 
http://www.prescrire.org/Docu/Archive/docus/Relecteurs2014.pdf. 
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Un document retrace le trajet d’un article au sein de la rédaction de la revue. Tout d’abord, pour 
chaque rubrique, un groupe de rédacteurs encadrés par le responsable de rubrique choisit des 
projets de texte. Un rédacteur principal, aidé par un rédacteur référent(ce dernier est choisi 
parmi des rédacteurs spécialisés) réalisent le calage précis du texte, qui sera ensuite proposé à la 
discussion au groupe de rédacteurs.  
Le Centre de documentation de Prescrire, ainsi que l’Unité Documentation firmes et agences 
mettent en place une recherche documentaire. Le rédacteur principal rédige alors la première 
ébauche de l’article, pour ensuite la soumettre à l’avis du rédacteur référent spécialisé. Le texte 
arrive ensuite chez le responsable de rubrique qui va pouvoir le relire, vérifier les références et 
éventuellement apporter des améliorations ou des modifications lui semblant nécessaires.  
 
C’est à partir de ce moment-là que le texte est envoyé au groupe de relecteurs 
pluriprofessionnels, de 10 à 40 personnes. La relecture (après l’avis des relecteurs) est assurée 
par le rédacteur principal qui va apporter les modifications, si nécessaire. C’est le responsable 
de rubrique qui va vérifier si le retour du groupe de relecteurs a bien été pris en compte, il 
confie ensuite le texte à un rédacteur adjoint qui va finaliser toutes les dernières modifications 
(« de l’adéquation du texte au contenu des références, de l’exactitude des citations et du libellé 
des références, de l’absence de contradictions etc… »).  
 
Enfin, le texte monté en format maquette va être une dernière fois relu par le rédacteur 
principal, le responsable de la Rédaction, et certains autres rédacteurs impliqués dans le thème. 
Un correcteur final supprime les dernières « coquilles », ou encore les fautes d’orthographes 
encore présentes. Le responsable de la Rédaction donne par la suite son accord pour 
l’impression de l’article dans le prochain numéro. (42) 

 
Prescrire a fait un choix très précis pour son financement. Les sources financières de la revue 
proviennent donc uniquement des abonnés. Aucune publicité, aucun sponsor ou aucune 
subvention ne viennent compléter ces revenus. C’est en effet la seule solution pour pouvoir 
parler librement de certains sujets. Les abonnés sont ainsi rassurés sur les éventuels conflits 
d’intérêt ou certaines pressions dues à des grands groupes pharmaceutiques : pour Prescrire, il 
n’y en aurait pas, puisque les financements viennent directement des abonnés. 
Le tarif normal pour un an d’abonnement est de 328 euros, le tarif réduit (jeunes diplômés 
médecins ou pharmaciens etc) est de 248 euros par an et le tarif étudiants est de 146 euros par 
an. 
 

Cette revue, dans un souci de transparence avec ses abonnés, publie tous les ans dans le numéro 
de mars, son bilan financier. Un graphique représentant « l’évolution de la diffusion payante de 
Prescrire depuis 1990 » et ce, jusqu’en 2014 sera détaillé dans le 4.2.1. (44) 
 
Pour la répartition professionnelle des abonnés à Prescrire, nous retrouvons en tête les médecins 
généralistes. Viennent ensuite les pharmaciens, puis les étudiants en médecine, les « divers » 
(professions non précisées, administrations diverses, praticiens-conseils Sécurité sociale, autres 
professions de santé etc), les médecins spécialistes, les étudiants en pharmacie et enfin les 
firmes.(44) 
 
 

42. Prescrire. Prescrire. [Online].; 2012 [cited 2015 Octobre 5. Available from: 
http://www.prescrire.org/Fr/12/35/0/0/About.aspx. 

44. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire: bilan de l'exercice 2013-2014. Prescrire. 2015 
Mars: p. 164-165. 
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Nous pouvons lire les chiffres exacts dans le tableau ci-dessous « Répartition professionnelle 
des abonnés à Prescrire » en septembre 2013 et septembre 2014. (44)

!

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Les pharmaciens représentent donc 19,1%, 20,6% si nous comptons les étudiants en pharmacie. 
Ces abonnés peuvent être rassurés sur la transparence, et l’objectivité de la revue, grâce à la 
charte « Non merci… » de Prescrire. C’est d’ailleurs en grande partie pour cela, que 29 483 
professionnels de santé et futurs professionnels de santé ont choisi cette revue.  
« Les membres de la Rédaction et les dirigeants de l’Association Mieux Prescrire signent 
chaque année une déclaration d’absence de tout conflit d’intérêts qui seraient en contradiction 
avec l’objectif de l’association ». (45). De plus, les dirigeants de l’Association Mieux Prescrire se 
sont prémunis contre tout conflit d’intérêts envisageable : « les adresses des abonnés ne sont ni 
transmises, ni louées, ni vendues à qui que ce soit ; les abonnements payés par des firmes pour 
des soignants ne sont pas acceptées ; aucun achat en nombre d’abonnements n’est accepté en 
provenance d’un syndicat ou d’un groupement professionnel ; l’équipe Prescrire n’accepte 
aucun cadeau des firmes. Elle n’accepte aucune invitation sponsorisée, et ne participe à aucun 
voyage sponsorisé ; l’équipe Prescrire autofinance tous ses besoins, y compris ses besoins en 
documentation ; Prescrire fonde ses travaux sur les données de l’évaluation, et non sur les 
discours promotionnels ; Prescrire vérifie scrupuleusement les informations en provenance des 
firmes, des leaders d’opinion ou d’autres sources potentiellement sous influence ». (45) Avec 
tout cela, nous comprenons à quel point Prescrire se veut être une revue totalement 
indépendante et avec pour seul but, l’information des professionnels de santé. 
Le bilan financier de la revue est présenté tous les ans dans le numéro de mars. Pour l’année 
2013, le bilan est déficitaire, mais Prescrire « résiste à la crise du secteur de la presse 
notamment médicale et pharmaceutique en France. (44) 
 
 
44. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire: bilan de l'exercice 2013-2014. Prescrire. 2015 

Mars: p. 164-165. 
45. La Rédaction. Prescrire. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 17. Available from: 

http://www.prescrire.org/Fr/12/38/0/0/About.aspx. 

(44)!
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Par contre, les noms des rédacteurs ne sont pas indiqués au bas des articles. Nous ne pouvons 
pas savoir si les journalistes ayant écrit l’article sont vraiment spécialisés dans le sujet ou non. 
Prescrire a développé également une partie formation avec l’Amélioration des pratiques 
professionnelles, ainsi qu’un programme Développement Professionnel Continu (DPC), que 
nous aborderons par la suite. (46) 
 

2.3.2 Rubrique « Le palmarès Prescrire » 
 
Tous les ans, la revue Prescrire établit un Palmarès de l’année qui vient de s’écouler.  Il est 
présent dans le numéro de Février. Il y a trois catégories : le palmarès des médicaments, le 
palmarès du conditionnement et le palmarès de l’information. Pour la rédaction, c’est un moyen 
de récompenser chaque année les firmes pharmaceutiques qui ont commercialisé des 
médicaments, qui ont permis de faire progresser d’une certaine façon un domaine particulier de 
la thérapeutique, tout cela au bénéfice du patient. (47) 
Le palmarès médicament est composé de trois niveaux de récompense tenant compte du degré 
de progrès thérapeutique. (47) 
La « Pilule d’or » est attribuée aux médicaments qui constituent un progrès thérapeutique 
décisif dans un domaine où patients et soignants étaient totalement démunis. Elle est remise 
depuis 1981, mais pas tous les ans. En 34 éditions, elle n’a été remise que 11 fois. Par exemple, 
pour l’année 2014, la pilule d’or est attribuée à Orphacol® (acide cholique) : « Au vu de la 
gravité de certains déficits héréditaires en acides biliaires, le plus souvent mortels dans 
l’enfance, l’acide cholique est un progrès majeur qui augmente largement l’espérance de vie à 
condition que le traitement soit commencé tôt. » La pilule d’or n’est pas attribuée tous les ans. 
Avant 2014, la dernière pilule d’or a été remise en 2007 (Carbaglu® (acide carglumique)). (47) 

(48)  
Certains médicaments sont inscrits au « Tableau d’Honneur » : ils apportent une amélioration 
nette par rapport aux thérapeutiques déjà existantes, mais avec certaines limites. Le Tableau 
d’honneur existe également depuis 1981. Pour l’année 2014, on retrouve 3 médicaments au 
Tableau d’honneur : 

- Glivec® (imatinib) Leucémie aiguë lymphoblastique chez les enfants 
 - Malacef® (artésunate intraveineux) Accès grave de paludisme 
 - Sovaldi® (sofosbuvir) Hépatite C (47) (48) 
Enfin, certains médicaments sont « cités au palmarès », ceux-ci contribuent à améliorer, de 
façon moins importante, les moyens de prise en charge des patients. Pour l’année 2014, c’est le 
Phéburane® (phénylbutyrate de sodium en granulés enrobés) qui est cité au Palmarès. Ce 
médicament est utilisé dans les déficits de la synthèse de l’urée. (48) 
Pour établir ce palmarès, la Rédaction mène un travail d’analyse comparative des dossiers 
d’évaluation des spécialités nouvellement autorisées (ou munies de nouvelles indications) en 
France. Ce travail est effectué en toute indépendance. (47) 
Le deuxième palmarès Prescrire est le Palmarès annuel du conditionnement. Il apparaît comme 
un moyen de valoriser la qualité de la conception du conditionnement (conditionnements 
primaire et secondaire, notice, dispositifs destinés à l’administration) des spécialités 
commercialisées à l’officine ou à l’hôpital, dont le conditionnement a fait l’objet d’une analyse 
par la Rédaction. (47) 

 
46. La Rédaction. Prescrire. [Online].; 2013 [cited 2015 Octobre 17. Available from: 

http://www.prescrire.org/Fr/12/42/0/0/About.aspx. 
47. Chirac P, Toussaint B. Prescrire. [Online].; 2014 [cited 2015 Octobre 5. Available from: www.prescrire.org. 
48. La Rédaction. Le Palmarès Prescrire 2014. Prescrire. 2015 Février: p. 84-85-86-87. 
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Ce palmarès comporte 2 catégories : les « Palmes du conditionnement » et les « Cartons jaunes 
ou rouges, du conditionnement ». 
Les Palmes ont pour but de souligner l’intérêt d’un conditionnement de qualité pour le patient 
et pour ceux qui le soignent : 
 - des étiquetages des conditionnements primaires et secondaires qui permettent une 
identification parfaite des mentions utiles pour les soins, sans risque de confusion, que ce soit 
pour un patient peu averti, ou pour un professionnel de santé pressé (notamment un 
pharmacien, par exemple au moment de la dispensation). 
 - un dispositif d’administration qui permette de préparer et d’administrer le médicament 
de manière précise et adaptée 
 - la présence, si besoin, d’éléments de sécurité vis-à-vis de risques toxiques ou 
infectieux (par exemple : un bouchon sécurisé pour les enfants) 
 - une notice qui informe, sans exagérer pour ne pas affoler, et qui favorise une bonne 
observance de la part du patient de son traitement. (47) (48) 
La Palme 2014 est attribuée à Mirvaso® gel (brimonidine) : « en raison de la présence d’un 
bouchon-sécurité difficile à dévisser sur le tube, nécessaire à la protection des enfants vis-à-vis 
des ingestions accidentelles aux effets indésirables graves. » (48) 

  
Les Cartons jaunes ou rouges, sont au contraire un moyen de faire connaître les 
conditionnements qui font courir un risque au patient (absence de mention du dosage sur le 
conditionnement primaire ou sur la notice), qui ne favorisent pas la compréhension par le 
patient de l’utilisation du médicament, qui ne comportent pas les mentions informatives 
essentielles qui doivent y figurer (la Dénomination Commune Internationale par exemple), ou 
encore qui introduisent un risque de confusion entre différents médicaments. (47) (48) 
Les Cartons rouges 2014 sont attribués à : HumexLib®, Surbronc toux sèche dextrométorphane 
sans sucre®, AdvilMed® pour Insuffisances d’informations (notices ou étiquetages) exposant à 
des dangers ; ainsi qu’à Biocadextro enfants sans sucre®, Clarix toux sèche codéthyline sans 
sucre® etc … pour Conditionnements dangereux pour les enfants.  
Les Cartons jaunes 2014 sont attribués à Azyter®, Monoprost®, Naabak®, Tanakan® en raison 
de l’absence de dénomination commune internationale sur les étiquetages des conditionnements 
primaires ; Orofluco® en raison de l’absence de la dénomination commune internationale sur la 
face principale de la boîte ; Diffu K® et Selincro® en raison de l’ambiguïté de l’étiquetage; 
Salbumol® solution injectable et Salbumol fort® ampoule en raison des ressemblances 
graphiques entre les boîtes qui exposent à des risques de confusion. (48) 

 
Pour établir ce palmarès, une équipe de rédacteurs spécialisés de l’Atelier conditionnement 
Prescrire reçoit le conditionnement après évaluation par les rédacteurs chargés du texte 
concernant cette spécialité. Un dossier est constitué par cette équipe, et fera ensuite partie des 
pré-selections pour le palmarès conditionnement. (47) 

 
Enfin, le dernier palmarès Prescrire est le Palmarès de l’information. Ce palmarès a été créé 
comme un moyen de valoriser la capacité et la volonté des firmes pharmaceutiques à fournir à 
Prescrire, chaque année, une information de qualité sur leurs spécialités présentées dans le 
« Rayon des nouveautés ». 
Deux catégories sont présentes dans ce palmarès : les « Firmes à l’honneur », qui ont fourni une 
documentation de qualité à la revue et les « Lanternes rouges de l’information »., qui sont un 
moyen de souligner le manque de documentation donnée par les firmes à la revue Prescrire. (47) 
 
47. Chirac P, Toussaint B. Prescrire. [Online].; 2014 [cited 2015 Octobre 5. Available from: www.prescrire.org. 
48. La Rédaction. Le Palmarès Prescrire 2014. Prescrire. 2015 Février: p. 84-85-86-87. 
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Pour l’année 2014, dix firmes ont été classées dans la catégorie « Firmes à l’honneur » (CTRS 
(Cell Therapies Research & Services), EG labo, Lucane Pharma, Mayoly Spindler, Arrow 
génériques, Bioproject Pharma, GlaxoSmithKline, Mylan, Novartis Vaccines and Diagnostics, 
SERB) et treize dans la catégorie « Lanternes rouges ». (48)  

2.3.3 Rubrique « Gamberges » 
 
La rubrique Gamberges correspond à une énigme. Tous les mois, la Rédaction publie cette 
rubrique où nous pouvons y lire, par exemple, une énigme, avec la solution à cette dernière 
proposée par l’équipe. Les sources utilisées pour répondre à cette énigme sont citées en bas de 
page. (49) Cette rubrique peut également être une « révision critique », une argumentation d’une 
page par rapport à une problématique. Dans le numéro de mars 2015, la problématique était : 
«  Est-il méthodologiquement correct que certaines personnes aient accès aux données de 
mortalité de chaque groupe et réalisent des comparaisons statistiques avant le terme prévu de 
l’essai ? » (50) 

2.3.4 Rubrique « Rayon des nouveautés » 
 
En première page de cette rubrique d’en général quinze-vingt pages, nous retrouvons 
systématiquement la « Cotation Prescrire » pour les nouvelles substances et les nouvelles 
indications. Gaspard est « la mascotte » de Prescrire. Ce dessin d’homme est utilisé notamment 
pour donner l’avis de la rédaction. Selon le dessin positionné à côté de l’article, la revue est 
d’accord ou non avec la sortie de la nouvelle substance ou de la nouvelle indication. (51) 
  
Les différents niveaux de cotations correspondent à : 
« - Bravo : appréciation d’exception attribuée à un progrès thérapeutique majeur, d’efficacité et 
d’intérêt évidents dans un domaine où nous étions totalement démunis. 
- Intéressant : apporte un progrès thérapeutique important mais avec certaines limites. 
- Apporte quelque chose : l’apport est présent mais limité ; il est à prendre en compte sans 
toutefois devoir bouleverser le domaine de la thérapeutique concernée. 
- Eventuellement utile : intérêt thérapeutique supplémentaire minime. Il y a peu d’arguments 
devant conduire à changer d’habitude de prescription en dehors de cas particuliers. 
- N’apporte rien de nouveau : il peut s’agir d’une nouvelle substance mais dans une classe déjà 
abondamment fournie et qui n’a pas d’intérêt clinique supplémentaire démontré ; ou bien, plus 
souvent, c’est une simple copie. 
- La rédaction ne peut se prononcer : nous réservons notre jugement dans l’attente d’une 
évaluation plus approfondie du médicament. 
- Pas d’accord : médicament qui ne présente aucun avantage évident mais qui a des 
inconvénients possibles ou certains. » (51) 
 
Nous retrouvons ensuite la cotation pour les « Substances copiées », cotées de 1 à 4 niveaux. 
Enfin, la Rédaction cote sur 4 niveaux également l’information reçue par les firmes interrogées. 
« - Information approfondie, détaillée et adaptée, des données non publiées au conditionnement. 
- Information restreinte aux éléments administratifs et à des données publiées. 
- Information minimale, limitée ou presque à des éléments administratifs. 
- Rétention d’information. » (51) 
!

48. La Rédaction. Le Palmarès Prescrire 2014. Prescrire. 2015 Février: p. 84-85-86-87. 
49. La Rédaction. Gamberges. Prescrire. 2015 Février: p. 88. 
50. La Rédaction. Gamberges. Prescrire. 2015 Mars: p. 166. 
51. La Rédaction. Rayons des Nouveautés - Cotation Prescrire. Prescrire. 2015 Février: p. 89. 
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De plus, sur cette première page, nous pouvons lire « Le mot de Gaspard », une introduction 
aux pages suivantes « Rayon des nouveautés ». (52)  
 
Dans la rubrique « Rayons des nouveautés », nous retrouvons différentes catégories : En soins 
ambulatoires, A l’hôpital, Hors AMM (Autorisation de Mise sur le Marché) et Actualités à la 
loupe. 
 
Pour les catégories « En soins ambulatoires » et « A l’hôpital », nous pouvons observer la 
même présentation des nouvelles spécialités ou des nouvelles indications. L’article décrit le 
médicament ou sa nouvelle indication, en se basant sur les études cliniques, en comparant les 
avantages et les inconvénients. La Rédaction insère à chaque article le « Gaspard » 
correspondant à la cotation en première page de cette rubrique, pour exprimer son avis sur la 
nouvelle spécialité ou sur la nouvelle indication d’un médicament. Un encadré est présent dans 
chaque article pour décrire la spécialité concernée. Nous y retrouvons la Dénomination 
Commune Internationale (DCI), la forme galénique, le nom du princeps, les différents dosages 
et les dispositifs utilisés ; par exemple : 2,3mg de ranibizumab par flacon de 0,23mL (1 flacon 
de 0,23mL + 1 aiguille-filtre pompeuse + 1 aiguille pour l’injection + 1 seringue de 1mL). Sont 
indiqués également dans l’encadré, le nom du laboratoire fabricant, la famille de la spécialité, 
sa nouvelle indication et sa posologie. Enfin, nous retrouvons une partie réglementaire : liste 1, 
2, stupéfiant ou assimilé stupéfiant, le mode de prescription (restreinte, hospitalière, pas de 
particularité etc.), le remboursement de la sécurité sociale, ainsi que le prix du médicament. (53) 
 
Enfin, la Rédaction de Prescrire ajoute quelques fois un encadré « Vu d’ailleurs », où nous 
pouvons lire un extrait de la conclusion des données de l’évaluation clinique de la spécialité par 
une entité scientifique d’un autre pays. (54) (55) 
 
Les sources sont citées à la fin de l’article, très clairement et lisiblement. Nous pouvons y 
retrouver des articles de la Haute Autorité de Santé (HAS), de l’Agence Nationale de Sécurité 
du Médicament (ANSM), des articles en anglais tirés de Pubmed, de la documentation 
administrative envoyée par la firme pharmaceutique, ainsi que des précédents articles de la 
revue Prescrire. 
 
Prescrire ajoute certaines fois un encadré « Comparer pour décider », où la Rédaction compare 
aux niveaux thérapeutique et financier, l’ancienne et la nouvelle spécialité, en y intégrant l’avis 
de la Haute Autorité de Santé. (56) (57) 
 
La rubrique « Actualités à la loupe » analyse les différentes actualités dans le domaine du 
médicament. Nous pouvons y lire par exemple des articles sur une molécule et ses risques 
observés, sur une baisse de remboursement de la sécurité sociale d’une spécialité, ou encore un 
changement de libellé etc. Dans cette rubrique, la Rédaction y insère également un encadré sur 
une Dénomination Commune Internationale ; par exemple dans le mois de février 2015, il 
concerne le segment clé –tide. (58)  
 
52. La Rédaction. Rayon des nouveautés - Le Mot de Gaspard. Prescrire. 2015 Février: p. 89. 
53. La Rédaction. Rayon des nouveautés. Prescrire. 2015 Février: p. 90-91-92-93-94-95-96-97-98. 
54. La Rédaction. Rayon des nouveautés - Vu d'ailleurs. Prescrire. 2015 Février: p. 93. 
55. La Rédaction. Rayon des nouveautés - Vu d'ailleurs. Prescrire. 2014 Février: p. 97. 
56. La Rédaction. Rayon des nouveautés - Comparer pour décider. Prescrire. 2014 Février: p. 93. 
57. La Rédaction. Rayon des nouveautés - Comparer pour décider. Prescrire. 2015 Mars: p. 178. 
58. La Rédaction. Actualités à la loupe - DCI. Prescrire. 2015 Février: p. 100. 
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De plus, la Rédaction rédige un article sur « les copies du mois », avec une cotation sur 4 
niveaux d’intérêt de la substance, (59) (60) ainsi qu’un encadré sur les « arrêts de 
commercialisation ». (61) (62) 
 

2.3.5 Rubrique « Vigilance » 
 
Cette rubrique traite de l’actualité des cas de pharmacovigilance dans le monde. Une molécule 
est citée, ainsi que l’effet indésirable dont elle est responsable. Ce dernier est détaillé dans 
l’article, avec les sources utilisées à la fin. Cette rubrique est plus ou moins importante en terme 
de nombres de pages, selon l’actualité en pharmacovigilance. Les articles sont plus ou moins 
longs, plus ou moins détaillés selon le sujet. Par exemple, dans le numéro 376 de février 2015, 
les accidents cardiovasculaires graves, même après une seule prise de Misoprostol sont 
expliqués sur deux pages. (63) Dans le numéro de février 2014, nous pouvons y lire un article sur 
le « Comportements violents envers autrui sous l’effet du médicament », que la Rédaction 
détaille sur quatre pages. (64) 
 

2.3.6 Rubrique « Stratégies » 
 
La rubrique « Stratégies » a pour but de développer et expliquer une technique de diagnostic, 
une stratégie thérapeutique, une recommandation particulière etc. Par exemple, dans le numéro 
376 de Février 2015, la rubrique « Stratégies » porte sur le « Dépistage des cancers du sein : 
diagnostics par excès ». (65) Dans l’article, en premier lieu, se trouve un préambule où la 
Rédaction renvoie à certains numéros de Prescrire où ce sujet a déjà été traité. En effet, nous 
pouvons lire que cet article est une troisième partie, le sujet a donc été évoqué en deux parties 
précédentes. En seconde partie, nous pouvons lire un résumé de l’article, dans lequel nous 
retrouvons des données épidémiologiques. Le corps de l’article résume différents essais réalisés 
dans deux pays (Suède, Canada). La Rédaction a inséré un tableau comparatif entre les résultats 
de ces deux essais, puis ces résultats sont expliqués dans le reste de l’article, ainsi qu’une 
analyse sur le dépistage des cancers du sein en France. Cet article est rédigé sur huit pages, il 
est donc pour ainsi dire, très complet. (65) 
 
Une page de cette rubrique est consacrée aux « Propositions de Prescrire ». Dans le numéro 376 
de Février 2015 : « Partager avec les femmes les informations utiles pour décider de participer 
ou non au dépistage des cancers du sein ». Encore une fois, la Rédaction nous livre son avis, et 
donne des pistes de réflexion aux les professionnels de santé. (65) Dans cette rubrique 
« Stratégies », Prescrire décrit les avantages et les inconvénients de certaines techniques 
thérapeutiques ou stratégies de dépistage, en citant toutes les sources étudiées. 
 
 
59. La Rédaction. Actualités à la loupe - Les copies du mois. Prescrire. 2015 Février: p. 102. 
60. La Rédaction. Actualités à la loupe - Les copies du mois. Prescrire. 2015 Mars: p. 188. 
61. La Rédaction. Actualités à la loupe - Arrêts de commercialisation. Prescrire. 2015 Mars: p. 189. 
62. La Rédaction. Actualités à la loupe - Arrêts de commercialisation. Prescrire. 2014 Février: p. 108. 
63. La Rédaction. Vigilance : Misoprostol: des accidents cardiovasculaires graves, même après une seule prise. 

Prescrire. 2015 Février: p. 108-109. 
64. La Rédaction. Vigilance : Comportements violents envers autrui sous l'effet de médicaments. Prescrire. 2014 

Février: p. 110-111-112-113. 
65. La Rédaction. Stratégies : Dépistage des cancers du sein par mammographies. Prescrire. 2015 Février: p. 111-

112-113-114-115-116-117-118. 
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Une deuxième partie de la rubrique « Stratégies » correspond aux « Premiers choix Prescrire », 
encore une fois sur un sujet, voire deux sujets en particulier. Cette rubrique a débuté en février 
2014, dans le numéro 364 (66) et présente dans un format synthétique les éléments de choix 
essentiels pour faire face à diverses situations cliniques fréquentes. Ces textes proposent une 
aide concise pour identifier la situation, comparer les balances bénéfices-risques des différents 
soins, écarter les options plus dangereuses qu’utiles, et retenir les premiers choix adaptés, en se 
basant sur les recommandations de l’HAS (Haute Autorité de Santé).  
Dans le numéro 376 de février 2015, le sujet traité est « Troubles intestinaux bénins 
récurrents ». (67) Le premier encadré résume les points clés de l’article. Ensuite, l’article se 
découpe en plusieurs paragraphes entre épidémiologie, diagnostic, diagnostic différentiel, 
l’évolution, les précautions à prendre, les traitements existants pour ces troubles, les autres 
options (phytothérapie, aromathérapie etc.) et le risque chez les femmes enceintes. Trois 
encadrés ont été ajoutés à cet article : « Signes d’alerte », « Traitement à écarter » et un 
glossaire. (67) 
Dans ce numéro 376 de février 2015, un deuxième sujet a été traité dans la rubrique « Premiers 
choix Prescrire » : Glaucome chronique à angle ouvert. Les mêmes points y sont traités, sauf 
l’encadré « Signes d’alerte » et « Traitement à écarter ». (68) 
Dans le numéro 364 de février 2014, «l’acné » et « les signes de méningite aiguë chez les 
enfants » étaient traités. (66) (69) 
 
Toujours dans la rubrique « Stratégies », la dernière partie correspond à la partie « Repères ». 
Des sujets très différents sont traités dans cette partie de la rubrique. La Rédaction écrit un 
article descriptif de la situation, puis nous pouvons lire un résumé « En pratique » pour conclure 
le sujet et lancer des pistes de réflexion pour les professionnels de santé. Dans le numéro 376 de 
février 2015, un des articles traite de l’ « Examen clinique des seins : très peu évalué en 
dépistage » (70), et il est écrit dans le «En pratique » : « La balance bénéfices-risques d’un 
dépistage fondé sur l’examen clinique par un professionnel de santé est incertaine, faute 
d’évaluation suffisante. Quand des femmes âgées de 50 ans ou plus choisissent de se faire 
examiner les seins chaque année par des professionnels expérimentés, il semble que l’ajout de 
mammographies de dépistage ne leur apporte pas de bénéfice en termes de mortalité par cancer 
du sein. » (70) 
 
Dans la rubrique « Stratégies » de tous les mois de janvier, un hors-série paraît, où les lecteurs 
peuvent y lire une rubrique « Stratégies » spéciale : « Enrichir et mettre à jour sa panoplie pour 
mieux soigner ». (71) La Rédaction effectue un « tri » chaque année dans les spécialités 
nouvellement sorties sur le marché. Les auteurs citent à chaque fois le numéro de Prescrire sorti 
dans l’année, dans lequel nous pouvons y lire l’article concernant le médicament. Pour la 
Rédaction, toutes les spécialités citées dans ce « tri » sont utiles à la thérapeutique 
d’aujourd’hui. Bien sûr, ceci est l’avis de la Rédaction, mais nous pouvons nous référer à ces 
précédents articles, pour pouvoir y lire les sources utilisées. (71) 
 
66. La Rédaction. Premiers choix Prescrire: Acné. Prescrire. 2014 Février: p. 123-124-125. 
67. La Rédaction. Premiers Choix Prescrire: Troubles intestinaux bénins récurrents. Prescrire. 2015 Février: p. 119-120-121-

122. 
68. La Rédaction. Premiers Choix Prescrire : Glaucome chronique à angle ouvert. Prescrire. 2015 Février: p. 123-124-125. 
69. La Rédaction. Premiers Choix Prescrire : Signes de méningite aiguë chez les enfants. Prescrire. 2014 Février: p. 126-127-

128. 
70. La Rédaction. Repères : L'examen clinique des seins : très peu évalué en dépistage. Prescrire. 2015 Février: p. 126. 
71. La Rédaction. Stratégies : Enrichir et mettre à jour sa panoplie pour mieux soigner. Prescrire. 2015 Janvier: p. 31-32-33-34-

35-36-37-38-39-40-41-42-43-44-45-46-47-48-49-50-51-52-53-54-55-56-57-58-59-60-61. 
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Les spécialités sont triées en fonction de différentes catégories correspondant à différentes 
thérapeutiques, à différents thèmes de la médecine. Dans le numéro de janvier 2015 nous 
retrouvons : Cancérologie et hématologie, Cardiologie, Contraception, Dépendance (drogues, 
tabac, alcool), Dermatologie, Diabétologie – Endocrinologie, Douleurs – Fin de vie, 
Environnement – Santé, Gastro-entérologie – Hépatologie, Gériatrie, Grossesse, Gynécologie – 
Ménopause, Maladies infectieuses, Maladies rares, Neurologie et psychiatrie, 
Odontostomatologie – Ophtalmologie – ORL, Pédiatrie, Pneumologie, Rhumatologie, Uro-
néphrologie. (71) 

Par exemple, dans la catégorie Cardiologie, la Rédaction met en avant des « éléments pour 
prendre en charge une hypertension artérielle et pour prévenir une récidive après un accident 
vasculaire cérébral ischémique » : les auteurs décrivent l’utilisation des diurétiques 
thiazidiques, le fait de faire attention aux médicaments riches en sodium car ils entraînent des 
effets indésirables cardiovasculaires à long terme, la prévention des récidives après un Accident 
Vasculaire Cérébral ischémique etc. (72) De plus, la Rédaction ajoute des encadrés dans les 
différentes catégories avec les spécialités qui ne les ont pas convaincues, par exemple : 
« Nouveautés à ne pas retenir », ou encore « A écarter de sa liste de médicaments ». (72) 
Prescrire est très critique sur les médicaments, peu de spécialités reçoivent l’aval de la 
Rédaction. 
 

2.3.7 Rubrique « Infos-Patients Prescrire » 
 
Cette rubrique est présente dans tous les numéros de Prescrire. Toutes les fiches « Infos-
Patients Prescrire » sont disponibles sur le site de Prescrire (www.prescrire.org). Cette rubrique 
est tout simplement une fiche rappel pour les professionnels de santé, par rapport à des 
situations dans lesquelles les lecteurs peuvent se trouver face à un patient. Dans le numéro de 
janvier 2015, cette fiche concerne les « Femmes enceintes et médicaments ». (73) L’introduction 
est la suivante : « Divers médicaments sont à éviter pendant la grossesse. En cas de doute, en 
discuter avec des soignants avant de prendre tout médicament quand une grossesse est 
souhaitée ou en cours ». Cette fiche peut être également donné au patient, pour lui expliquer la 
problématique, ou répondre à ses questions. Dans le numéro de mars 2015, cette fiche traite des 
« Médicaments pour contrôler la consommation d’alcool ». (74) 
 

2.3.8 Rubrique « Ouvertures » 
 
Cette rubrique, comme son nom l’indique est une sorte d’ouverture. Plusieurs articles y sont 
rédigés, sur différents sujets, tout en restant en lien, évidemment, avec la médicine. Au début de 
cette rubrique, nous pouvons y lire l’éditorial. Dans le numéro de janvier 2015, il concerne 
« Médicaments et santé publique : ambiguïtés européennes ». Nous retrouvons également les 
sources utilisées, citées en bas de l’article. (75)  
 
71. La Rédaction. Stratégies : Enrichir et mettre à jour sa panoplie pour mieux soigner. Prescrire. 2015 Janvier: p. 

31-32-33-34-35-36-37-38-39-40-41-42-43-44-45-46-47-48-49-50-51-52-53-54-55-56-57-58-59-60-61. 
72. La Rédaction. Stratégies : Cardiologie. Prescrire. 2015 Janvier: p. 34-35. 
73. La Rédaction. Infos-Patients Prescrire : Femmes enceintes et médicaments. Prescrire. 2015 Janvier: p. 62. 
74. La Rédaction. Infos-Patients Prescrire : Médicaments pour contrôler la consommation d'alcool. Prescrire. 2015 

Mars: p. 216. 
75. La Rédaction. Ouvertures : Editorial : Médicaments et santé publique : ambiguïtés européennes. Prescrire. 

2015 Janvier: p. 63. 
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Dans la suite de la rubrique, les lecteurs peuvent y lire différents articles sur plusieurs sujets. 
Par exemple, toujours dans le numéro de janvier 2015 : « Environnement – Santé : Exposition 
au plomb des enfants : des sources diverses à rechercher ». (76) Après ces différents articles, les 
lecteurs peuvent y lire une page « Lu pour vous », où la Rédaction propose un, voire plusieurs 
livres pour ses lecteurs. Dans le numéro de mars 2015, la Rédaction propose « Omerta dans les 
labos pharmaceutiques. Confessions d’un médecin » du Dr Bernard Dalbergue et de la 
journaliste Anne-Laure Barret ; ou encore « Médicaments Effets secondaires : la mort » de 
Philippe Even. (77) Puis, une page est consacrée à l’histoire. Dans cet article, les lecteurs y lisent 
l’histoire d’un médicament, d’un procédé etc. Dans le numéro de janvier 2015, l’article 
concerne « Le LSD aux Etats-Unis d’Amérique : du médicament à la drogue ». Nous 
retrouvons une nouvelle fois les sources utilisées citées dans l’article. (78) 
 
Un article s’appelant « Au crible » est présent également de temps en temps. Là encore, la 
Rédaction n’hésite pas donner un avis franc, et souvent sévère. Dans le numéro de février 2014, 
cet article est à propos des recommandations en santé publique : « Détection précoce du 
mélanome cutané – Une actualisation opaque et confuse ». (79) Dans l’encadré à gauche, la 
Rédaction donne son avis en résumé, avec le symbole de Gaspard, comme pour le Rayon des 
nouveautés. Dans ce cas précis, c’est un « Inutile » qui est donné par la Rédaction.  
 
Voici une partie de l’encadré de cet article : « En 2012, la HAS et l’INCa ont actualisé une 
Recommandation en Santé publique sur la détection précoce d’un mélanome cutané publiée en 
2006, un projet utile en soi. La méthode utilisée pour réaliser cette actualisation est confuse : 
ses recommandations sont difficilement repérables, et ne prennent pas en compte l’ensemble 
des informations mises en évidence par l’actualisation à partir de la littérature. En somme, cette 
actualisation ne remplit pas son rôle : elle n’aide pas les soignants de premier recours à détecter 
mieux et plus précocement les mélanomes cutanés ». (79) 
 
Une édition spéciale de la rubrique « Ouvertures » paraît tous les ans dans le numéro de février. 
Dans cette rubrique du numéro de février, Prescrire réalise encore une fois un bilan, par rapport 
à l’année qui vient de s’écouler. La rubrique de ce numéro début par « L’année du 
médicament : quelques progrès en 2014, dans un flot de médicaments plus dangereux qu’utiles, 
mal évalués ou trop chers » (80) Seulement « trois médicaments analysés par Prescrire en 2014 
ont apporté un progrès thérapeutique notable pour certains patients ». (80) En effet, la revue est 
très sévère concernant les médicaments. Prescrire réalise donc un résumé de l’année 2014 dans 
cet article. Ensuite, les lecteurs peuvent y lire un « Bilan 2014 du conditionnement des 
médicaments : les autorités doivent orienter vers plus de progrès ». Un peu de la même façon 
qu’il existe un palmarès du conditionnement dans le numéro de janvier, là, la revue dresse un 
bilan (plutôt négatif dans ce numéro de février 2015) pour le conditionnement, sur l’année 
2014. (81)  
 
76. La Rédaction. Ouvertures : Environnement - Santé : Exposition au plomb des enfants : des sources diverses à 

rechercher. Prescrire. 2015 Janvier: p. 64-65-66-67. 
77. La Rédaction. Ouvertures : Lu pour vous. Prescrire. 2015 Mars: p. 227-228. 
78. La Rédaction. Histoire(s) : Le LSD aux Etats-Unis d'Amérique : du médicament à la drogue. Prescrire. 2015 

Janvier: p. 71. 
79. La Rédaction. Recommandations en santé publique : Détection précoce du mélanome cutané - Une 

actualisation opaque et confuse. Prescrire. 2014 Février: p. 149. 
80. La Rédaction. Ouvertures : L'année du médicament : quelques progrès en 2014, dans un flot de médicaments 

plus dangereux qu'utiles, mal évalués ou trop chers. Prescrire. 2015 Février: p. 132-133-134-135-136. 
81. La Rédaction. Ouvertures : Bilan 2014 du conditionnement des médicaments : les autorités doivent orienter 

vers plus de progrès. Prescrire. 2015 Février: p. 137-138-139-140-141-142-143. 
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Les lecteurs peuvent y lire un encadré d’une page dans cet article : le point de vue de la 
Rédaction, dans le numéro de février 2015, il concerne les « Gammes ombrelles : une 
réévaluation sur le fond s’impose à l’ANSM ». (82) Enfin, nous pouvons lire une troisième partie  
dans cet article : « Pour mieux soigner, des médicaments à écarter : bilan 2015 ». Comme son 
nom l’indique, Prescrire dresse un bilan début 2015 avec les médicaments qu’il  ne faudrait pas, 
selon la Rédaction, utiliser chez les patients. (83) Cette partie « Bilan » devrait peut être faire 
l’objet d’une rubrique différente, hors série. Le titre « Ouvertures » n’est peut être pas le plus 
adapté pour ce bilan de l’année ?  Cela fait penser également à la sortie du magazine 60 
millions de consommateurs en janvier 2016, sauf que dans la revue Prescrire, les sources sont 
citées, fiables et le texte est mois alarmiste et plus précis pour les professionnels de santé. 

2.3.9 Rubrique « Forum » 
 
Comme son nom l’indique, cette rubrique est un endroit où les lecteurs peuvent s’exprimer, 
donner leur avis, exprimer leur mécontentement etc. Prescrire précise d’ailleurs : «  Les lecteurs 
sont libres d’exprimer dans la rubrique « Forum » leurs opinions, quelles qu’elles soient. Seuls 
les textes anonymes ou publicitaires ou injurieux sont systématiquement écartés. La Rédaction 
de Prescrire, qui ne partage pas forcément les opinions exprimées ici, n’intervient que sur la 
forme, les titres, les intertitres, les illustrations et les correspondances dénomination commune 
internationale (DCI) – nom commercial des médicaments. » (84) 
 

2.3.10 Rubrique « Test de Lecture » 
 
Cette rubrique est la dernière de la revue. Elle consiste à proposer un questionnaire à choix 
multiple aux lecteurs, sur le numéro Prescrire paru deux mois auparavant. Par exemple, dans le 
numéro de janvier 2015, le questionnaire est à propos du numéro de novembre 2014. (85) Les 
lecteurs peuvent répondre soit par internet sur le site de Prescrire, soit par voie postale grâce à 
un coupon de réponse. Les lecteurs ont un mois et demi environ pour répondre. (86) 

2.3.11 Tableau récapitulatif du nombre de pages par rubrique 
 

Rubrique Nombre de pages 
Le Palmarès Prescrire 4 

Gamberges 1 
Rayon des nouveautés 20-25 

Vigilance 10 
Stratégies 15-20 

Infos-patients-Prescrire 1 
Ouvertures 15 

Forum 4-5 
Test de lecture 1 

 
82. La Rédaction. Point de vue de la Rédaction : Gammes ombrelles : une réévaluation sur le fond s'impose à l'ANSM. 

Prescrire. 2015 Février: p. 139. 
83. La Rédaction. Ouvertures : Pour mieux soigner, des médicaments à écarter : bilan 2015. Prescrire. 2015 Février: p. 144-

145-146-147-148-149-150-151. 
84. La Rédaction. Forum. Prescrire. 2015 Février: p. 154-155. 
85. La Rédaction. Questionnaire Janvier 2015 - Test de Lecture. Prescrire. 2015 Janvier: p. 79. 
86. La Rédaction. Questionnaire Février 2015 - Test de Lecture. Prescrire. 2015 Février: p. 159. 
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2.4 Le Quotidien du pharmacien 
 

2.4.1 La publication 
 
La Quotidien du Pharmacien a été créé le 9 janvier 1985. Le directeur de la Rédaction est 
Jacques Gravier. Ce journal est distribué tous les lundis et tous les jeudis. Environ 22 000 
abonnés sont recensés  en 2015. (87) L’avantage d’une parution bihebdomadaire est un 
traitement rapide de l’information et de l’actualité de la profession. Ce périodique vise 
essentiellement un public de pharmacien d’officine titulaires ou assistants, ainsi que les 
étudiants en pharmacie. Nous retrouvons Le Quotidien du médecin, pour nos confrères.  
 
Ces deux revues sont des titres du Groupe Profession Santé. (88) Ce groupe a été créé le 1er 
juillet 2011 et est composé de cinq titres de presse, de six sites internet et d’une agence conseil 
en communication. (89) Sur le site de la revue, nous pouvons y lire que le journal n’a aucun 
conflit d’intérêts. (90) Nous pouvons tout de même se poser la question, puisque de la publicité 
est publiée dans ce périodique, donc n’y aurait-il pas de conflit d’intérêt avec les laboratoires 
publiant des publicités ? Ce journal est bi-média : une actualité développée chaque jour paraît 
sur internet (www.lequotidiendupharmacien.fr), les lecteurs reçoivent une newsletter 
quotidienne, et le journal papier paraît tous les lundis et tous les jeudis. (91) Le dernier lundi de 
chaque mois, l’édition publie en cahier central un dossier thématique de 12 à 24 pages. La 
plupart des rédacteurs d’article sont pharmaciens, les autres sont spécialisés dans le monde 
pharmaceutique. (92) Nous retrouvons de la publicité dans ce journal, soit en encadré, soit sur 
une page entière. Le tarif annuel de l’abonnement pour les pharmaciens et autres professionnels 
de santé est de 100,80 euros et le tarif étudiants est de 86,40 euros pour une centaine de 
numéros. 

2.4.2 Rubrique « Actualités » 
 
Cette rubrique est la première du journal. Comme son nom l’indique, elle regroupe les 
actualités récentes. L’avantage d’une publication bihebdomadaire est que l’actualité est 
rapidement traitée et les lecteurs peuvent se tenir au courant de ce qu’il s’est passé les deux ou 
trois derniers jours. Les articles de cette rubrique représentent une demie-page la plupart du 
temps, mais peuvent faire une page, ou rentrer dans un encadré. Dans cette rubrique, les 
lecteurs peuvent y lire également un encadré concernant les « Perles de comptoir ». Les lecteurs 
peuvent ainsi envoyer leurs perles de comptoir à la Rédaction qui les publiera ensuite. (93)  
 
 
87. La Rédaction. Le Quotidien du Pharmcien. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 23. Available from: 

http://www.lequotidiendupharmacien.fr/page/2013/06/27/qui-sommes-nous-page_73. 
88. FNPS. Fédération Nationale de la Presse d'Information Spécialisée. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 5. Available from: 

http://www.fnps.fr/index.php?module=Revue&action=Index&IDRevue=4471. 
89. Groupe Profession Santé. LinkedIn. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 23. Available from: 

https://www.linkedin.com/company/groupe-profession-santé. 
90. La Rédaction. Le Quotidien du Pharmacien. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 25. Available from: 

http://www.lequotidiendupharmacien.fr/conflit-dinteret. 
91. Séverine Ducrot , Jacques Gravier. Le Quotidien du Pharmacien. [Online].; 2013 [cited 2015 Octobre 25. Available from: 

http://www.lequotidiendupharmacien.fr/actualite/article/2013/10/14/une-nouvelle-formule-pour-le-site-internet-du-
quotidien-du-pharmacien-_156801. 

92. La Rédaction. GuidePharmaSanté. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 25. Available from: 
http://www.guidepharmasante.fr/ficheannuaire/le-quotidien-du-pharmacien-2/contacts. 

93. Didier Doukhan. Perles de comptoir. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 15; 3109: p. 2. 
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Plusieurs actualités de la profession sont ainsi décrites dans cette rubrique. Par exemple, dans le 
numéro 3109, nous pouvons y lire un article sur « L’exercice en PUI bientôt interdit aux 
officinaux », où il est décrit le projet de décret qui prévoit de réserver aux titulaires du diplôme 
d’études spécialisées (DES) de pharmacie l’exclusivité de l’exercice dans les PUI (Pharmacie à 
Usage Intérieur). Dans le numéro 3106, le journal publie un article sur les « pharmaciens 
investigateurs dans les officines Giropharm ». (94) Les lecteurs peuvent ainsi s’informer des 
actualités des jours précédents. Les articles restent courts, et permettent de s’informer en peu de 
temps. 
 
 

2.4.3 Rubrique « Conseil à l’officine » 
 
Cette rubrique est également retrouvée dans les publications du Quotidien du Pharmacien. Elle 
n’est pas présente dans toutes les publications. Elle peut être remplacée par une rubrique 
Formation thérapeutique, ou encore la rubrique « Pharmacie et médecine ». Mais dans toutes 
les publications du Quotidien du Pharmacien, est présente une rubrique sur la formation 
professionnelle des pharmaciens. Là encore, les lecteurs peuvent y lire cette rubrique de 
conseils à l’officine plusieurs fois par mois, ce qui permet de rester formés sur certains sujets. 
Dans le numéro 3106, cette rubrique concerne les « petites plaies et brûlures ». (96) L’auteur de 
cet article (David Paitraud) est un pharmacien journaliste. Il a de plus travaillé pour Vidal, la 
référence des médicaments. L’auteur est donc un connaisseur du sujet. (97)  
 
Au début de la rubrique, les lecteurs peuvent y lire un cas de comptoir, sur le sujet de la 
rubrique. Pour celui du numéro 3106 sur les petites plaies et brûlures, le cas de comptoir est le 
suivant : « Une jeune femme arrive à l’officine, affolée, avec son enfant de 8 ans. Ce dernier 
s’est brûlé au bras avec de l’eau chaude. » L’auteur écrit alors une réponse à ce cas de 
comptoir : « Vous rassurez la mère autant que l’enfant. La brûlure est minime, et s’étend sur 
une surface inférieure à une pièce de 2 euros. Vous demandez à la cliente quand c’est arrivé, et 
si elle a passé le bras sous l’eau. Il n’y a pas de cloque, juste un érythème. Vous conseillez un 
topique gras et un pansement pour brûlure, ainsi qu’un peu de paracétamol per os pour soulager 
de la douleur. » (96) Les lecteurs peuvent ensuite y lire quelques définitions, puis quelques 
classiques du soin après brûlure. Le reste de l’article se compose d’un peu de physiopathologie, 
des mots du conseil, ainsi que les produits du conseil. A la fin de la rubrique, les lecteurs 
peuvent se tester avec l’encadré « Qu’en savez-vous ? » où nous pouvons y lire des questions 
sur le sujet traité, avec les réponses à la fin. (98)  
 
 
 
 
 
 
94. Anne-Gaëlle Moulun. L'exercice en PUI bientôt interdit aux officinaux - Les hospitaliers défendent le projet de décret. Le 

Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 15; 3109: p. 4. 
95. Gilles Brault-Scaillet. Etude des médicaments en vie réelle - Des pharmaciens investigateurs dans les officines Giropharm. 

Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 4. 
96. David Paitraud. Conseils à l'officine - Petites plaies et brûlures. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 8-9. 
97. David Paitraud. LinkedIn. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 25. Available from: https://www.linkedin.com/pub/david-

paitraud/1/b41/861. 
98. David Paitraud. Petites plaies et brûlures - Qu'en savez-vous ? Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 9. 
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2.4.4 Rubrique « Formation thérapeutique » 
 
Cette rubrique est présente dans certaines publications du Quotidien du Pharmacien. Elle 
comporte en général plusieurs pages. Dans le numéro 3107, cette rubrique concerne « La 
sclérose en plaques ». (99) L’auteur de cet article est Nicolas Tourneur, également pharmacien de 
profession. C’est encore une fois un gage de qualité, car en tant que pharmacien il a les 
connaissances nécessaires pour traiter du sujet, et sait où aller chercher les informations dont il 
aurait besoin pour rédiger l’article. Dans cette rubrique, les lecteurs y lisent quelques rappels 
épidémiologiques, de la physiopathologie, la découverte de la pathologie chez le médecin, ou 
encore le traitement pharmacologique. Sur une demie page, nous pouvons lire également une 
ordonnance, avec des questions sur cette dernière. (100) Il y a également un encadré « Point de 
vue de l’UTIP ». L’UTIP-Formation Continue (Union Technique Inter Pharmaceutique de 
Formation Continue) est un organisme de formation, organisant notamment des semaines de 
formation continue pour les pharmaciens. 
 
Les lecteurs du Quotidien du Pharmacien peuvent donc y lire l’avis de cette association, sur le 
sujet traité, ici la sclérose en plaques. (101) Un encadré « Les points clés » est également présent. 
Il résume l’article en quelques points importants. Cet encadré est primordial si les lecteurs ne 
souhaitent lire que les points importants de l’article, car cette rubrique est longue, par rapport 
aux autres articles de ce journal. (102) A la fin de l’article, les lecteurs peuvent encore une fois se 
tester sur ce qu’ils viennent de lire, grâce à l’encadré  « Testez vos connaissances ». Cet 
encadré permet de se rendre compte si les informations lues ont bien été enregistréess. (103)  
 
 

2.4.5 Rubrique « Actualités produits » 
 
Cette rubrique recense les dernières actualités concernant les médicaments et autres produits 
vendus en pharmacie. Par exemple, dans le numéro 3107, les lecteurs peuvent y lire les 
génériques nouvellement mis sur le marché, ainsi que les modifications de codes de certains 
médicaments. (104) Il y a également une partie de la rubrique sur les produits de la 
parapharmacie sortis récemment. Nous pouvons lire la composition et la revendication de ces 
produits, le plus-produit, le mode d’utilisation, mais aussi la présentation, le code ACL, le 
fabricant, ainsi que les coordonnées téléphoniques de ce fabricant. (105)  
 
 
 
 
99. NIcolas Tourneur. Formation thérapeutique - La sclérose en plaques. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 

Juillet 7; 3107: p. 5-6-7-8. 
100. Nicolas Tourneur. La sclérose en plaques - Questions sur ordonnance. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 

Juillet 7; 3107: p. 6. 
101. UTIP. La sclérose en plaques - Le point de vue de l'UTIP. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 7; 3107: 

p. 6. 
102. Nicolas Tourneur. La sclérose en plaques - Les points clés. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 7; 3107: 

p. 7. 
103. Nicolas Tourneur. La sclérose en plaques - Testez vos connaissances. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 

Juillet 7; 3107: p. 8. 
104. La Rédaction. Actualités produits - Médicaments. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 7; 3107: p. 9. 
105. La Rédaction. Actualités produits - Parapharmacie. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 7; 3107: p. 9. 
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2.4.6 Rubrique « Pharmacie et médecine » 
 
La rubrique « Pharmacie et médecine » consiste en un article liant la pharmacie et la médecine, 
comme son nom l’indique. Dans le numéro 3106, par exemple, le sujet traité est sur 
l’ « Alimentation de l’enfant – Trop de protéines, pas assez de gras ». (106) Dans cet article, nous 
apprenons que « Le régime des enfants de 0 à 3 ans est loin de respecter les recommandations 
européennes ou françaises. Selon une étude menée par le Syndicat Français des Aliments de 
l’Enfance (SFAE), les petits enfants ne mangent pas assez de matières grasses et de fer. En 
revanche, ils consomment trop de protéines et de sel. » (106) Il y a ensuite un encadré concernant 
les « Points clés pour un menu équilibré » où sont interviewés le Dr Chouraqui 
(gastroentérologue, pédiatre et nutritionniste au CHU de Grenoble) et le SFAE. (107) L’auteure 
de cet article est Charlotte Demarti, un pharmacien journaliste. 
 
Dans le numéro 3107, la rubrique « Pharmacie et médecine » concerne « La dysfonction 
érectile – Le premier traitement par voie topique ». (108) Cet article décrit le nouveau 
médicament qui allait sortir prochainement en juillet 2014, sa composition, son mode 
d’utilisation, sa posologie, sa conservation etc, mais traite également de la pathologie et du 
confort du patient par rapport à ce premier traitement par voie topique. (108) 
 

2.4.7 Rubrique « Marketing et gestion » 
 
Dans cette rubrique, comme son nom l’indique, les sujets abordés concernent le marketing et la 
gestion dans le cadre de l’officine. Par exemple, dans le numéro 3106, l’article concerne « Le 
marché de l’oligothérapie : une compétence officinale pour une clientèle ciblée ». (109) Les 
lecteurs peuvent y lire en premier lieu quelques chiffres : « 0,01% c’est la part que représentent 
les quantités journalières nécessaires en oligo-éléments sur le poids total du corps », ou encore 
« Le marché de l’oligothérapie : 4,3 millions d’unités vendues pour 31,6 millions d’euros. » (109) 
Ce marché de l’oligothérapie est ensuite détaillée dans la suite de l’article. Un encadré est 
également présent : « Conseils d’expert » où Mme Justine Roethinger, pharmacien responsable 
Trade Marketing et Communication IFMO (Initiative Française du marketing Officinal) est 
interviewée.  
 
L’auteure de l’article lui pose quelques questions sur les oligo-éléments, et comment les insérer 
dans les rayons de la pharmacie : « Comment expliquer simplement les oligo-éléments ? », 
« Toutes les officines peuvent-elles référencer cette offre ? », ou encore « Comment organiser 
le rayon ? ». Ces questions sont donc orienter du côté marketing de l’oligothérapie. (110) 
L’auteure de cet article est diplômée de management, mais n’est pas pharmacien.  
 
 
106. Charlotte Demarti. Pharmacie et médecine - Alimentation de l'enfant - Trop de protéines, pas assez de gras. 

Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 11. 
107. Charlotte Demarti. Pharmacie et médecine - Alimentation de l'enfant - Points clés pour un menu équilibré. Le 

Quotidien du pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 11. 
108. Christine Nicolet. Pharmacie et médecine - Dysfonction érectile - Le premier traitement par voie topique. Le 

Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 7; 3107: p. 8. 
109. Anne-Sophie Pichard. Le marché de l'oligothérapie : une compétence officinale pour une clientèle ciblée. Le 

Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 12-13. 
110. Anne-Sophie Pichard. Le marché de l'oligothérapie : une compétence officinale pour une clientèle ciblée - 

Conseils d'expert. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 12. 
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Dans le numéro 3107, la rubrique « Marketing et gestion » est à propos de « Béziers, sous-
préfecture de l’Hérault ». (111) Les lecteurs y lisent une étude EMS (Editions Management et 
Société) sur la ville de Béziers. Deux cartes sont présentes : la première concerne le « Niveau 
de demande en médicament par quartier-iris et implantation des pharmacies », la deuxième 
concerne le « Potentiel de chiffre d’affaires par officine et part de parapharmacie par quartier-
iris ». La définition des quartiers-iris est la suivante : « Les communes d'au moins 10 000 
habitants et la plupart des communes de 5 000 à 10 000 habitants sont découpées en IRIS. Ce 
découpage, maille de base de la diffusion de statistiques infracommunales, constitue une 
partition du territoire de ces communes en "quartiers" dont la population est de l'ordre de 2 000 
habitants. La France compte environ 16 000 IRIS dont 650 pour les DOM. » (112) Cette étude se 
base sur les chiffres de l’INSEE (Institut National de la Statistique et des Etudes Economiques). 
Dans le numéro 3106, nous retrouvons également une partie « Fiscal, Juridique et Social » qui 
traite des « Contrats étudiants : la prime de précarité n’est pas due ». (113) 
 

2.4.8 Rubrique « Loisir » 
 
Cette rubrique n’est pas présente dans toutes les publications du Quotidien du Pharmacien. 
Nous pouvons y trouver des quizz, mots croisés, citations mystères … Les réponses se trouvent 
dans le numéro qui paraîtra un mois et demi plus tard. Par exemple, dans le numéro 3109 du 15 
juillet 2014, les réponses seront dans le numéro du 1er septembre 2014. Dans ce numéro, la 
première partie est un « Qui a dit ? ». Le but est de trouver l’auteur de la citation. Les mots 
croisés sont dans la deuxième partie et la troisième et dernière partie est un « Quelle est la 
bonne date ? ». (114) 
 

2.4.9 Rubrique « Annonces classées » 
 
Dans cette rubrique, les lecteurs peuvent y publier leurs annonces, ou lire les annonces des 
autres lecteurs. Il suffit d’envoyer son annonce à la Rédaction. (115) Cette rubrique est retrouvée 
dans tous les numéros du Quotidien du Pharmacien. 
 

2.4.10 Rubrique « Le monde d’aujourd’hui » 
 
Cette rubrique concerne l’actualité, souvent politique. Dans le numéro 3107, cet article 
concerne « Une gouvernance erratique ». (116) Elle n’a pas forcément de rapport avec le monde 
de la santé. 
 
 
 
111. La Rédaction. Béziers, sous-préfecture de l'Hérault. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 7; 3107: p. 10. 
112. INSEE. Insee - Institut National de la Statistique et des Etudes Economiques. [Online].; 2015 [cited 2015 

Octobre 31. Available from: http://www.insee.fr/fr/methodes/default.asp?page=zonages/iris.htm. 
113. François Sabarly. Contrats étudiants : la prime de précarité n'est pas due. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 

Juillet 3; 3106: p. 14. 
114. La Rédaction. Loisir - Faites vos jeux. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 15; 3109: p. 10. 
115. La Rédaction. Annonces classées. Le Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 15. 
116. Richard Liscia. Les reculades du pouvoir - Une gouvernance erratique. Le Quotidien du Pharmaien. 2014 

Juillet 7; 3107: p. 12. 
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2.4.11 Rubrique « Portrait » 
 
Cette rubrique n’est pas présente dans tous les numéros du Quotidien du Pharmacien. Il s’agit 
du portrait d’une personnalité du monde de la santé. Dans le numéro 3106, le portrait concerne 
« Philippe Ducher, pharmacien permanent ». (117) « La pharmacie de Philippe Ducher à 
Clermont-Ferrand est l’une des premières en France à avoir choisi d’être ouverte 24 heures sur 
24 et 7 jours sur 7. Trois décennies plus tard, son titulaire tire un bilan positif d’une expérience 
qu’il a voulue au service de ses concitoyens. » (117) 

 

2.4.12 Tableau récapitulatif du nombre de pages par rubrique 
 

Rubrique Nombre de pages 
Actualités 3-4 

Conseil à l’officine 2 
Formation thérapeutique 2 

Actualités produits 1 
Pharmacie et médecine 1 
Marketing et gestion 2-3 

Loisir 1 
Annonces classées 1 

Le monde d’aujourd’hui 1 
Portrait 1 

 
 
 

2.5 Le Pharmacien de France 
 

2.5.1 La publication 
 
Ce périodique créé aux alentours de 1920 est un mensuel, les abonnés reçoivent dix numéros 
par an. Il n’y a pas de parution pour le mois de février et le mois d’août. Le tirage s’élève à 
environ 12 000 numéros par mois, en moyenne sur une année de parution. (118) Le chiffre exact 
de la moyenne pondérée est 12 896 numéros par mois. (119) La publication recense environ 9000 
abonnés. Le propriétaire majoritaire à 100% de la publication est la FSPF (Fédération des 
Syndicats Pharmaceutiques de France). (118) Cela signifie que la publication n’est pas forcément 
objective sur tous les sujets publiés dans ce périodique. Il faudra tout de même prendre un peu 
de recul sur les articles lus, mais le propriétaire reste malgré tout dans le monde de la 
pharmacie. 
 
Le public visé par le Pharmacien de France est à 98% les pharmaciens titulaires et les 
pharmaciens adjoints, mais sont également abonnés les étudiants en pharmacie.(118) 
 
 
 
117. Jean-Pierre Gourvest. Trente ans d'ouverture non-stop - Philippe Ducher, pharmacien permanent. Le 

Quotidien du Pharmacien. 2014 Juillet 3; 3106: p. 16. 
118. Marie Caplot. Entretien téléphonique avec Laurent SIMON. 2015 Mars.. 
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La structure de la parution se compose de trois rédacteurs internes, d’une secrétaire de rédaction 
et plusieurs journalistes pigistes. (118) La directrice de la rédaction, Jocelyne Wittevrongel est 
également la vice-présidente de la FSPF, et pharmacien titulaire. Le rédacteur en chef, Laurent 
Simon est journaliste de profession. Il gère la diffusion et la tenue de la ligne éditoriale. La 
rédactrice en chef adjointe, Anne-Laure Mercier est pharmacienne, ainsi qu’Elise Brunet, 
rédactrice et Gabriel Bourovitch, rédacteur également est journaliste. 
 
 
La diffusion payée en France a augmenté de 3,68% entre l’année 2013-2014 et l’année 2014-
2015, mais la diffusion totale a diminué de 13,03% entre ces deux mêmes années. De façon 
générale, la diffusion payée en France reste plus ou moins constante depuis les cinq dernières 
années. (119) Le choix des sujets s’effectue en conférence de rédaction, par rubrique, par mois, 
mais également annuellement, dans le but de réfléchir à ce qui pourrait intéresser les lecteurs. 
Les articles sont donc écrits par des journalistes internes dont trois rédacteurs, mais également 
par des rédacteurs free lance. Certains sont pharmaciens, d’autres sont journalistes, 
normalement spécialisés dans leur domaine. Nous allons analyser le domaine de spécialisation 
des journalistes rédacteurs par la suite. (118)  
 
La part des coûts pris en charge par les abonnés dans le coût global est de 50%, les 50% 
restants correspondant à de la publicité. 
 
 
La rédaction essaye un maximum de ne pas avoir de sujets « tabous », même si parfois des 
situations délicates avec l’industrie pharmaceutique peuvent se produire et faire l’objet de 
débat. Le rédacteur en chef, Monsieur Laurent Simon, précise que la Rédaction évite les sujets 
qui traitent de l’inter-syndical, la FSPF étant le principal syndicat. (118) La publication a un site 
internet, qui est en train d’être refait, car pour l’instant c’est un site vitrine. Le projet est de 
transformer ce site pour qu’il soit plus actualisé avec une information quotidienne et avec un 
contenu intégral pour les abonnés. (118)  
 
Le prix pratiqué par numéro est de 12 euros, et de 95 euros par an (ce prix était de 90 euros 
auparavant) pour le tarif normal, 75 euros pour les étudiants. (120)  

 

 

2.5.2 Rubrique « L’Editorial » 
 
L’éditorial est toujours écrit par Philippe Gaertner, le président de la Fédération des Syndicats 
Pharmaceutiques de France. Il s’agit d’un éditorial classique, une sorte d’introduction de la 
publication. Nous y retrouvons également dans cette première page les coordonnées de la 
Rédaction, ainsi que les postes des personnes y travaillant. (121)  
 
 
 
 
118. Marie Caplot. Entretien téléphonique avec Laurent SIMON. 2015 Mars.. 
119. OJD. Office de Justification de la Diffusion des supports de publicité. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 31. 

Available from: http://www.ojd.com/Support/le-pharmacien-de-france. 
120. La Rédaction. Le Pharmacien de France. [Online].; 2015 [cited 2015 Octobre 31. Available from: 

http://www.lepharmaciendefrance.fr/abonnement. 
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2.5.3 Rubrique « Actualité – L’interview » 
 
Cette rubrique, comme son nom l’indique est un interview d’une personnalité du monde de la 
santé. Dans le numéro 1261 de juin 2014 par exemple, c’est Frédéric Van Roekeghem, 
Directeur général de la Caisse d’Assurance Maladie des Travailleurs Salariés (CNAMTS) qui 
est interviewé par le rédacteur en chef Laurent Simon. (122)  
 
Les personnalités sont ainsi questionnées sur des sujets d’actualité, toujours dans le but 
d’informer les lecteurs, pharmaciens d’officine. Dans le numéro de janvier 2014, c’est Laurence 
Bouret, spécialiste du secteur du recyclage, ayant été nommée déléguée générale de Dastri 
(Déchets d’Activité de Soins à Risque Infectieux) en janvier 2013, qui est interviewé. Les 
questions portent sur l’accord trouvé entre les pharmaciens et ce nouvel éco-organisme de 
collecte des DASRI, baptisé Dastri. (123) Cette rubrique se compose en général de trois à quatre 
pages. 
 

2.5.4 Rubrique « Actualité – En bref » 
 
La rubrique « En bref » comporte cinq pages. Elles sont toutes presque identiques dans la 
présentation, dans toutes les parutions du Pharmacien de France. Un premier encadré intitulé 
« Ils l’ont dit » reprend des citations en rapport avec la santé. Cet encadré est présent sur la 
première page de la rubrique, ainsi que sur la troisième page, avec à chaque fois trois citations. 
(124) (125) Un deuxième encadré est présent sur la deuxième et la quatrième page de la rubrique : 
« Repères ». Il s’agit de quelques chiffres ayant marqué l’actualité récemment. Cet encadré est 
également présent dans toutes les rubriques « En bref » du Pharmacien de France, et présente à 
chaque fois 4 chiffres différents, soit 8 pour toute la rubrique. (126) (127) Un chiffre jugé plus 
important est dans un encadré rouge pour attirer l’œil.  
 
Par exemple, dans le numéro 1256 : « 700 médecins sont dans le collimateur de l’Assurance 
maladie pour pratiques tarifaires excessives, suite à la mise en place du dispositif de 
surveillance et de sanction des dépassements d’honoraires. Source : Assurance maladie. » (126) 
Un troisième encadré est présent dans toutes les publications, il s’agit de « La Question du 
mois ». La Rédaction pose une question tous les mois sur le site internet de la publication et 
poste la réponse dans le numéro papier suivant. Dans le numéro 1261, la question était : 
« Conseilleriez-vous à vos enfants de devenir pharmacien ? » La réponse est sous forme de 
diagramme circulaire (42% : Non, en aucun cas ; 3% : Ne sait pas / Ne se prononce pas ; 20% : 
Oui, sans hésiter ; 8% : Oui, mais pas en officine ; 28% : Non, pas sans évolution du métier). La 
source est citée : « questionnaire administré en ligne entre le 28/05/14 et le 02/06/14 (515 
répondants). » (128)  
 
 
122. Laurent Simon. L'interview - Frédéric Roekeghem. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 4-5-6-8. 
123. Laurent Simon. L'interview - Laurence Bouret. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 4-5-6. 
124. La Rédaction. En bref - Ils l'ont dit. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 10-12. 
125. La Rédaction. En bref - Ils l'ont dit. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 10-12. 
126. La Rédaction. En bref - Repères. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 11-13. 
127. La Rédaction. En bref - Repères. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 11-13. 
128. La Rédaction. La question du mois - Conseilleriez-vous à vos enfants de devenir pharmacien ? Le Pharmacien 

de France. 2014 Juin: p. 11. 
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Un autre encadré est présent également tous les mois dans le Pharmacien de France : les 
« Nominations ». Il s’agit tout simplement d’un résumé de toute les nominations du mois 
dernier concernant le monde de la santé, par exemple : « Françoise Weber a été nommée 
directrice générale adjointe de la santé. Ancienne conseillère des ministres Xavier Bertrand et 
Philippe Bas, elle dirigeait depuis décembre 2007 l’Institut National de Veille Sanitaire (INVS). 
Son ex-adjointe Anne Bruant-Buisson la remplace en tant que directrice générale par intérim de 
l’INVS. » (129) Nous pouvons y lire en général cinq ou six nominations. 
 
Un encadré « Laboratoires » détaille toutes les actualités, en bref toujours, concernant les 
laboratoires pharmaceutiques, les évolutions, les changements etc. (130) (131) Enfin, le dernier 
encadré revenant tous les mois est le « A votre santé ! par Martin Vidberg » : il s’agit d’une 
courte bande dessinée humoristique sur le sujet de la pharmacie d’officine, ou de la santé en 
général. (132) (133)  
 
Ensuite, les lecteurs peuvent y lire différents petits encadrés sur des sujets d’actualité, sur 
différents thèmes : dépendance, insécurité, impôts, prévoyance, informatique etc mais toujours 
en lien avec la santé, et la pharmacie d’officine.  L’avantage de ces encadrés, c’est que l’on 
peut avoir l’information rapidement, par contre il faudra aller chercher ailleurs pour avoir 
beaucoup de détails. 
 

2.5.5 Rubrique « Actualité – Le Kiosque » 
 
« Les médias parlent de vous, on vous en parle… » c’est l’introduction de cette rubrique. Ici 
sont retracés les actualités liées à la pharmacie d’officine écrites dans les autres journaux. Par 
exemple, dans le numéro 1256, sont cités des articles du Dauphiné Libéré, ou encore de 
Courrier International, ou de La République, tous concernant la pharmacie. (134)  
 

2.5.6 Rubrique « Actualité – Enjeux » 
 
Cette rubrique est une sorte de dossier, sur un thème prescrit, toujours en lien évidemment, avec 
l’information des pharmaciens d’officine. Cet article est toujours écrit par le rédacteur en chef, 
Laurent Simon, qui rappelons-le n’est pas pharmacien, mais journaliste. Cependant, cette 
rubrique traite surtout du côté législatif, juridique, comptabilité etc, pas vraiment du côté 
médicament. Par exemple, dans le numéro 1261, le sujet traité est : « La e-prescription est la 
clé ». (135) Le rédacteur en chef questionne des personnalités du monde de la santé, en lien avec 
le sujet traité, par exemple Pierre Lévy, secrétaire générale de la CSMF (Confédération des 
Syndicats Médicaux Français). (135)  
 
 
 
 
129. La Rédaction. En bref- Nominations. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 16. 
130. La Rédaction. En bref - Laboratoires. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 12. 
131. La Rédaction. En bref - Laboratoires. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 14. 
132. La Rédaction. En bref - A votre santé ! par Martin Vidberg. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 12. 
133. La Rédaction. En bref - A votre santé ! par Martin Vidberg. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 16. 
134. Gabriel Bourovitch. Le Kiosque. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 17. 
135. Laurent Simon. Enjeux - La E-prescription est la clé. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 18-19-20-21. 
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2.5.7 Rubrique « Les dossiers de la Fédé » 
 
Là encore, quelques actualités détaillées, mais comme le nom de la rubrique l’indique, il s’agit 
d’actualités liées à la Fédération des Syndicats Pharmaceutiques de France. Par exemple, dans 
le numéro 1256, les lecteurs ont pu y lire un article sur le « Coup de frein sur les honoraires ». 
(136) « Négociations : Le marathon de discussions entre syndicats de pharmaciens et Assurance 
maladie a connu un sérieux accroc lors de la réunion du 18 décembre dernier. Explications. » 
(136) Il peut y avoir un article, comme deux ou trois, cela dépend des numéros du Pharmacien de 
France, et évidemment, de l’actualité de la Fédé durant le dernier mois. 
 

2.5.8 Rubrique « Décryptage » 
 
Dans cette rubrique, c’est encore une fois un dossier complet sur un thème d’actualité 
concernant la pharmacie d’officine. Dans le numéro 1261, ce dossier « Décryptage » s’intitule : 
« Bientôt 1000 maisons de santé ». (137) L’auteur de cet article est François Silvan, journaliste 
Free Lance ancien secrétaire général de rédaction du Pharmacien de France, également ancien 
rédacteur en chef du Moniteur des Pharmacies. « Effet d’entraînement, carotte des nouveaux 
modes de rémunération … Les maisons de santé pluridisciplinaires (MSP) sont en train 
d’exploser les codes. Les pharmaciens devront impérativement y trouver leur place. » (137) Dans 
le numéro 1262, ce dossier Décryptage concerne les « Périls sur l’homéopathie ». (138) Là 
encore, il s’agit d’un dossier complet sur ce sujet. 
 

2.5.9 Rubrique « Santé –Enquête » 
 
Cette enquête porte sur un produit de santé, ou un élément de l’alimentation, ayant des 
conséquences sur la santé. Par exemple, dans le numéro 1256, le sujet de cette enquête est « Les 
pilules ne font pas le poids. » (139) « La notice du Norlevo mentionnera désormais qu’il est 
moins efficace à partir de 75 kilos et inefficace au-delà de 80 kilos. Que reste-t-il au 
pharmacien ? » L’auteure détaille les différentes facettes de la problématique. Les lecteurs 
peuvent également y lire un encadré « 3 questions à … Françoise Tourmen, gynécologue, 
membre du Formindep ». (140) Dans le numéro 1262, l’enquête santé concerne « Les braconniers 
du gluten ». (141)  
 

2.5.10 Rubrique « Santé - Panorama » 
 
Cette rubrique est toujours dans le thème « Santé » de la publication. Il s’agit de petits articles 
sur des molécules, des produits de santé, des pathologies, des thérapeutiques, des dispositifs 
médicaux etc.  
 
 
 
136. La Rédaction. Les dossiers de la fédé - Coup de frein sur les honoraires. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 20. 
137. François Silvan. Décryptage - Bientôt 1000 maisons de santé. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 28-29-30-31-32. 
138. Fanny Rey. Décryptage - Périls sur l'homéopathie. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 26-27-28-29-30. 
139. Anne-Laure Mercier. Santé Enquête - Les pilules ne font pas le poids. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 30-31. 
140. Anne-Laure Mercier. Les pilules ne font pas le poids - 3 questions à Françoise Tourmen. Le Pharmacien de France. 2014 

Janvier: p. 31. 
141. Anne-Laure Mercier. Santé Enquête - Les braconniers du gluten. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 32-33. 



! !

!

!

! !

41!

Par exemple, dans le numéro 1256, les lecteurs ont pu lire un « Info ou Intox : Les probiotiques 
antidiarrhée ? », à la fin de l’article, nous apprenons que cela serait plutôt une « intox ». (142) 
Cette rubrique n’est pas toujours présente dans le Pharmacien de France. Elle est parfois 
remplacée par la rubrique « Polémique ». 
 

2.5.11 Rubrique « Santé – Polémique » 
 
Comme son nom l’indique, cette rubrique évoque une polémique du monde de la santé, et tente 
d’éclairer les lecteurs sur les différents arguments de cette problématique. 
Dans le numéro 1261, cette polémique concerne « SOX met le doute ». (143) SOX est une étude 
de Susan Kahn et al. parue dans le numéro de la revue The Lancet de mars 2104 dans laquelle 
aucune efficacité n’a été constatée par les auteurs pour la compression veineuse dans 
l’indication de thrombose veineuse profonde, sur un échantillon rassurant au niveau statistique 
de plus de 800 patients. « Fait plutôt rare, les bas de compression ont les honneurs d’une étude 
dans The Lancet sur la thrombose veineuse profonde. Toutefois, ses résultats divisent la 
communauté médicale. » (143) La polémique est donc détaillée pour que les lecteurs puissent se 
faire un avis sur cette problématique. 
 

2.5.12 Rubrique « Santé – Conseil » 
 
Cette rubrique est évidemment très importante pour les lecteurs de cette revue, pharmaciens 
d’officine. Elle détaille un sujet de santé, auquel les lecteurs sont souvent confrontés au 
comptoir. Dans le numéro 1256, cette rubrique concerne « L’acné voit la lumière ». (144) Le 
reproche de cet article serait que c’est une journaliste pigiste qui a écrit cet article, et non un 
pharmacien, ou un médecin. De plus, les sources ne sont pas citées. Dans le numéro 1261, le 
sujet est « De la sécurité des vaccins anti-HPV. » (145) Là, c’est bien un pharmacien qui a écrit 
l’article, mais les sources ne sont toujours pas citées, tout comme dans le reste de la publication. 
 

2.5.13 Rubrique « Santé – Fiche Conseil » 
 
La suite de la rubrique précédente « Santé – Conseil », est la fiche conseil. Le but de cette 
rubrique est que les lecteurs puissent découper cette page, pour ne garder que l’essentiel du 
sujet. Dans le numéro 1256, la fiche conseil porte donc sur « Accompagner le patient 
acnéique ». (146) Cette fiche se compose d’une page recto-verso : au verso, les lecteurs y 
trouvent un arbre décisionnel, ou bien le calendrier vaccinal, ou encore une trousse de voyage à 
composer, évidemment selon les sujets. Dans le numéro 1261, la fiche conseil porte sur « Les 
nouvelles recommandations vaccinales ». (147) Cette fiche conseil est rédigée par le même 
journaliste qui a rédigé la rubrique précédente, donc nous pouvons faire les mêmes reproches 
que précédemment. 
 
142. La Rédaction. Santé Panorama - Info ou intox : les probiotiques antidiarrhée ? Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 

32. 
143. Laurent Simon. Santé Polémique - Sox met le doute. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 36. 
144. Héloïse Rambert. Santé Conseil - L'acné voit la lumière. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 34. 
145. Anne-Laure Mercier. Santé Conseil - De la sécurité des vaccins anti-HPV. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 40. 
146. Héloïse Rambert. Santé Fiche Conseil - Accompagner le patient acnéique. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 35-

36. 
147. Anne-Laure Mercier. Santé Fiche Conseil - Les nouvelles recommandations vaccinales. Le Pharmacien de France. 2014 

Juin: p. 41-42. 
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2.5.14 Rubrique « Santé – International » 
 
Cette rubrique concerne la santé dans le monde. Une carte du monde est dessinée en arrière-
plan, et des encadrés sont ajoutés en fonction des pays visés. (148) 
 
Ensuite, ces encadrés décrivent ce que font les différents pays cités par rapport au sujet 
invoqué. Ce sont des petites anecdotes plutôt amusantes sur les coutumes des autres pays, tout 
cela relié à la science. (148) 
 

2.5.15 Rubrique « Officine – Investissement » 
 
Cette rubrique Officine, comportant plusieurs rubriques, concerne essentiellement l’officine. 
Pour cette partie « Investissement », les lecteurs peuvent y lire des dossiers par rapport à la vie 
de l’officine, et tout le côté investissement de cette vie. Dans le numéro 1256, ce dossier 
concerne « Les offres télécoms ». (149) « Vous souhaitez mettre à plat vos factures télécoms ? 
Trouver une solution qui convient mieux à vos besoins ? Quelques repères pour vous orienter 
vers le bon opérateur. » (149) Nous pouvons donc lire dans cet article, les informations 
nécessaires pour choisir un nouvel opérateur, dans le cadre de l’officine évidemment. L’article 
est écrit par une journaliste de profession. Dans le numéro 1261, le dossier traite des tiroirs en 
officine « Tiroir, Ô mon tiroir… ». (150) « Qu’ils soient installés en back-office ou dans la 
surface de vente, fabriqués en acier ou aluminium, les tiroirs contribuent surtout à une bonne 
rotation des stocks. A condition de bien savoir déterminer ses besoins. » (150) Les lecteurs 
peuvent y lire quelques chiffres (notamment des ordres de prix), et quelques règles de base à 
respecter. C’est une rubrique que nous ne trouvons pas dans tous les périodiques spécialisés 
dans la pharmacie d’officine. 
 

2.5.16 Rubrique « Officine – En bref » 
 
Nous retrouvons dans cette rubrique le même principe que pour le « En bref » de la rubrique 
« Actualité ». Plusieurs encadrés concernent les actualités au niveau de l’officine, comme par 
exemple l’encadré « Emploi : Compromis sur le temps partiel ». (151) Il y a dans toutes ces 
rubriques des publications du Pharmacien de France un encadré à gauche qui s’intitule « A 
savoir » où nous pouvons y lire des informations courtes, comme par exemple « Le Régime 
social des indépendants est désormais joignable au 36 48 pour les prestations et services et au 
36 98 pour les cotisations. Deux numéros courts, non surtaxés et accessibles du lundi au 
vendredi de 8h à 17h. » (152)  
Un encadré est également toujours présent dans cette rubrique : « Eco&Vous ». Il s’agit de 
plusieurs petits encadrés avec des chiffres qui reflètent l’économie des officines. Par exemple : 
« Evolution du CA mois par mois : -1, 8%. En mai dernier, le CA total des pharmacies 
atteignait 2,7 milliards d’euros, en baisse de 1,8% par rapport au mois de mai 2013. » (153) 
 
 
148. Laurent Simon. Santé International - La science du goooooooaaaal ! Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 44-45. 
149. Claire Grevot. Officine Investissement - Les offres télécoms. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 40-41. 
150. Claire Grevot. Officine Investissement - Tiroir, Ô mon tiroir. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 48-49. 
151. La Rédaction. Officine En bref - Emploi : Compromis sur le temps partiel. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 

48. 
152. La Rédaction. Officine En bref - A savoir. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 48. 
153. La Rédaction. Officine En bref - Eco&Vous. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 51. 
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Dans cet encadré, les lecteurs peuvent également y lire « Le baromètre du médicament », avec 
les évolutions des ventes par catégorie de produits de santé par rapport au même mois de 
l’année dernière : Remboursables, OTC (Over the counter), DM (Dispositif Médical), 
Parapharmacie. (154) Cette rubrique « Officine En bref » comporte deux pages. 
 

2.5.17 Rubrique « Officine – Nouvelles technologies » 
 
Comme son nom l’indique, cette rubrique est consacrée aux nouvelles technologies, pour 
pouvoir aider le pharmacien d’officine au quotidien dans son activité professionnelle. Par 
exemple, dans le numéro 1256, l’article traite des « Trucs et astuces des PDF », notamment les 
annotations, le surlignage, créer un PDF etc. (155) Dans le numéro 1262, le sujet traité est le 
publipostage « Simple comme un publipostage », c’est-à-dire comment envoyer le même 
courrier personnalisé à différents destinataires. (156) Cette rubrique se compose d’une page. 
 

2.5.18 Rubrique « Officine – Produits » 
 
Cette rubrique se résume en « Quoi de neuf en prescription ? ». Il s’agit tout simplement de 
détailler les nouveaux produits de santé ayant reçu récemment l’Autorisation de Mise sur le 
Marché ou le marquage CE (Conforme aux exigences) pour les dispositifs médicaux, ou encore 
les produits prescrits plus souvent dans certaines indications. Les produits y sont détaillés avec 
l’indication, la posologie, le mode d’administration, les conseils à donner aux patients etc. (157) 
Pour chaque encadré traitant d’un nouveau produit, les lecteurs peuvent y voir des logos. La 
liste des définitions des logos est en bas de page, il y a un logo pour : Liste I, Liste II, 
Délivrance Stupéfiant, Médicament d’exception, Prescription hospitalière, Prescription 
spécialiste, Surveillance particulière, Sortie de la réserve hospitalière, Nouvelle molécule, 
Médicament orphelin, Remboursement, Non remboursable, Présence d’excipient à effet notoire, 
Précautions sur la route, Contre-indiqué durant la grossesse, Contre-indiqué durant 
l’allaitement, A conserver au réfrigérateur ou encore Durée de conservation après ouverture. 
 
 
Cela permet d’avoir accès à l’information rapidement, et de pouvoir mieux la retenir pour 
avertir les patients ou détecter des contre-indications. (157) De plus, un encadré à droite de cette 
rubrique est toujours présent : « En bref ». Là encore, cela permet aux lecteurs d’avoir une 
information rapide sur certains produits et de pouvoir aller approfondir s’ils le souhaitent. Par 
exemple : « Zocor : Extension d’indication pour la simvastatine qui peut désormais être 
prescrite chez les enfants et adolescents âgés de 10 à 17 ans, en cas d’hypercholestérolémie 
familiale. A noter que chez les jeunes filles doivent être réglées depuis au moins un an. » (157) 
L’auteure de cet article est pharmacien. 
 
 
 
 
154. La Rédaction. Officine En bref - Eco&Vous - Le baromètre du médicament. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: 

p. 51. 
155. Claire Grevot. Officine Nouvelles technologies - Trucs et astuces des PDF. Le Pharmcien de France. 2014 Janvier: p. 45. 
156. Claire Grevot. Officine Nouvelles technologies - Simple comme un publipostage. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-

Août: p. 53. 
157. Elise Brunet. Officine Produits. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 46-47. 
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2.5.19 Rubrique « Officine – Substituons ! » 
 
Cette rubrique est également présente dans tous les numéros du Pharmacien de France. 
« Un générique aux rayons X ». Chaque mois, un générique est détaillé dans cette rubrique. 
Dans le numéro 1261 c’est l’Anastrozole, le générique d’Arimidex. (158) Tout d’abord, les 
lecteurs du périodique peuvent y lire le niveau de difficulté à substituer, ici : moyenne. Ensuite, 
l’auteure explique pourquoi ce niveau : « Difficulté liée à l’offre : Très faible. Dix-neuf 
génériqueurs présentent la boîte mensuelle, douze laboratoires proposent la boîte trimestrielle. 
Report de prescription : Très faible.  
 
Les deux autres molécules de la classe sont génériquées et ont des indications plus larges que 
l’Arimidex. Risque de « Non Substituable » : Elevé. La peur d’une moindre efficacité 
anticancéreuse du générique par rapport au princeps est un frein important du patient à la 
substitution. »(158)  

Au final, cela donne une  « Difficulté à substituer : Moyenne. Ni la biodisponibilité des 
génériques d’Arimidex, ni le report de prescription ne peuvent ralentir la substitution. Mais le 
frein psychologique des patientes n’est pas simple à gérer. » (158)  
 
Dans la suite de l’article, les lecteurs peuvent y lire les parts de marché en fonction des 
laboratoires de génériques. Mylan arrive en tête avec 28,5% de parts de marché, arrive ensuite 
Biogaran avec 24,2% de parts de marché, Teva avec 10,9%, Sandoz avec 10,5%, Zentiva avec 
9,2% etc. (158)  
 
A droite se trouve une colonne « L’analyse du Pharmacien de France », où l’auteure nous livre 
son avis par rapport à ce générique. L’auteure de cet article est pharmacien. En bas de l’article, 
le lecteur y lit un encadré sur « La molécule » : la DCI (Dénomination Commune 
Internationale), le princeps, la classe thérapeutique, la même classe (en vert génériqué, en rouge 
non génériqué), les indications, et s’il existe une association ou non. (158)  
 
Un autre encadré, plus économique, décrit « Le marché » : s’il existe un conditionnement 
trimestriel ou non, si le générique est inscrit au répertoire, le marché total, la marge totale, la 
rotation globale, ainsi que la marge par officine. (158) Enfin, un dernier encadré décrit « La sortie 
du mois », avec la DCI, le princeps, la classe thérapeutique et le dessin de la molécule, ici le 
carbimazole. Dans le numéro 1262, cette rubrique concerne le Clopidogrel, avec la même 
présentation et les mêmes encadrés. (159) 
 

2.5.20 Rubrique « Officine – Banc d’essai » 
 
Cette rubrique est une sorte de comparateur entre différents produits vendus en pharmacie, pour 
que les lecteurs se fassent une idée de ce qu’il faut préférer conseiller, parmi tous les choix 
existants sur le marché. La rubrique du numéro 1261 concerne « Les tests d’ovulation ». (160) 
« Sur un marché désormais ouvert à la concurrence, l’officine se doit de marquer la différence 
là où pèche la grande distribution : bien expliquer comment utiliser un test d’ovulation fera la 
différence. » (160)  
 
 
158. Elise Brunet. Officine Substituons ! - Anastrozole. Le Pharmacien de Frane. 2014 Juin: p. 57. 
159. Elise Brunet. Officine Substituons ! - Clopidogrel. Le Pharmacien de France. 2014 Juillet-Août: p. 57. 
160. Anaïs Bellan. Officine Banc d'essai - Les tests d'ovulation. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 58-59. 
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Un texte explicatif est présent à gauche de la rubrique, qui décrit l’utilisation générale du 
produit. Ensuite, l’auteure présente ici cinq tests d’ovulation différents. Pour chaque test, il y a 
la référence, le code ACL, le prix (« boîte de 10 tests / ACL : 5013965843907 / PMC : 27,65 à 
35,49€ (160)), le temps de lecture, puis un « On aime » / « On regrette ». Par exemple, pour le 
Clearblue digital (Procter & Gamble) : « On aime : La simplicité de lecture du test (positif : 
smiley ; négatif : cercle vide), sa rapidité, l’infographie résumant le mode d’utilisation au dos 
du packaging, l’exhaustivité et la clarté de la notice qui est enrichie de nombreux schémas, la 
permanence téléphonique gratuite du lundi au vendredi, de 8h à 16h. On regrette : Son prix, un 
peu plus élevé que la moyenne, et l’amplitude horaire restreinte de la permanence 
téléphonique. » (161)  
 
Cela est répété pour les quatre autres tests. Remarque personnelle : il est appréciable d’avoir les 
cinq tests en comparaison, cela aide les lecteurs à choisir celui qu’il veut conseiller à ses 
patientes, en connaissance de cause. A droite se trouve un encadré avec « Les leaders du 
marché ». L’auteure de cet article est pharmacien. C’est cette même auteure qui a écrit la 
rubrique « Officine – Banc d’essai » du numéro 1262 concernant « Ces préservatifs qui se font 
oublier », avec la même présentation que celle du numéro 1261. (162)  
 
Bien sûr, cette rubrique sert à compléter les connaissances acquises pendant les études de 
pharmacie. Sans la base de ces connaissances, il serait difficile de mettre en application les 
comparaisons réalisées dans cette rubrique. 
 

2.5.21 Rubrique « Culture » 
 
Une partie de la rubrique s’intitule « Des livres », et elle est écrite en partenariat avec Zone 
Littéraire. Cette rubrique ne concerne plus la pharmacie, mais les livres conseillés par la 
Rédaction. Les lecteurs y retrouvent également une partie « Agenda », avec les concerts, les 
spectacles et les expositions du mois. (163) Sur la deuxième page se trouve un encadré « Contre-
culture », ainsi qu’un encadré « Superflu ». Enfin, tout en bas, la Rédaction propose une 
sélection de DVD « Notre sélection DVD ». (163) Cette rubrique ne concerne plus du tout 
l’exercice officinal mais la culture de façon générale. 
 

2.5.22 Rubrique « Jeux de mots » 
 
C’est l’association A la croisée des mots qui rédige cette rubrique. Il s’agit de mots fléchés, de 
définition à trouver, de mots à compléter etc, c’est la partie divertissement du Pharmacien de 
France. (164) Tout comme la rubrique précédente, cette rubrique ne concerne plus l’exercice 
officinal. 
 
 
160. Anaïs Bellan. Officine Banc d'essai - Les tests d'ovulation. Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 58-59. 
161. Anaïs Bellan. Officine Banc d'essai - Les tests d'ovulation - Clearblue Digital. Le Pharmacien de France. 

2014 Juin: p. 58. 
162. Anaïs Bellan. Officine Banc d'essai - Ces préservatifs qui se font oublier. Le Pharmacien de France. 2014 

Juillet-Août: p. 58-59. 
163. La Rédaction. Culture - Des livres. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 54 - 55. 
164. Association A la croisée des mots. Jeux de mots. Le Pharmacien de France. 2014 Janvier: p. 56. 
!

!
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2.5.23 Tableau récapitulatif du nombre de pages par rubrique 
!

Rubrique Nombre de pages 
Editorial 1 

Actualités – Interview 4 
Actualités – En bref 5 

Actualités – En Kiosque 1 
Actualités – Enjeux 3 

Les dossiers de la Fédé 1 
Décryptage 5 

Santé – Enquête 2 
Santé – Panorama 1 
Santé – Polémique 1 

Santé – Conseil 1 
Santé – Fiche conseil 2 
Santé – International 2 

Officine – Investissement 2 
Officine – En bref 2 

Officine – Nouvelles technologies 2 
Officine – Produits 2 

Officine – Substituons ! 1 
Officine – Banc d’essai 2 

Culture 2 
Jeux de mot 1 

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!

!
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Revues*

Critères*

2.6 Tableau comparatif des quatre revues sélectionnées 
 

 
Le Moniteur des 

Pharmacies Prescrire Le Quotidien du 
Pharmacien 

Le 
Pharmacien 
de France 

Parution Hebdomadaire Mensuelle Bihebdomadaire Mensuelle 

Abonnés 15 000 – 16 000 32 412 en 2014 22 000 9 000 

Propriétaire NewsMed 
Association 

Mieux 
Prescrire 

Groupe 
Profession Santé FSPF 

Nombre de 
rubriques 12 9 10 21 

Prix 
Abonnement 

Titulaires : 245€ 
Assistants : 184€ 
Etudiants : 107€ 
Retraités, sans 
emploi : 126€ 

Normal : 328€ 
Tarif réduit : 

248€ 
Etudiant : 146€ 

Normal : 100€80 
Etudiant : 86€40 

Normal : 95€ 
Etudiant : 75€ 

Prix des 
numéros sans 
abonnement 

7€ 35€ ? 12€ 

Nombre de 
pages 

50-70 pages A4 
recto-verso 

80 pages A4 
recto-verso 

15-20 pages A3 
recto-verso 

60-70 pages 
A4 recto-verso 

Publicité Oui, 50% du coût 
global Non Oui Oui, 50% du 

coût global 

Type de 
lectorat 

Titulaires/Assistants 
+++ 

Hospitaliers, 
étudiants, 

préparateurs 

Médecins +++ 
Pharmaciens 

++ 
Autres 

profession de 
santé, étudiants 

+ 

Pharmaciens +++ 
98% de 

pharmaciens et 
étudiants 

Formation 
continue Oui Oui Non Oui 

Site internet 
associé Oui Oui Oui Oui 
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Revues!

Thèmes!

2.7 Tableau comparatif des principaux thèmes abordés dans les 
quatre revues sélectionnées 

 
 
 Le Moniteur des 

Pharmacies Prescrire Le Quotidien du 
Pharmacien 

Le Pharmacien 
de France 

Nouveaux 
produits ++ +++ + ++ 

Gestion +++ 0 ++ ++ 

Marketing +++ 0 ++ + 

Nouvelles 
stratégies 

thérapeutiques 
+ +++ + + 

Bilan de 
l’efficacité des 

molécules 
++ +++ 0 ++ 

Actualités de 
l’officine +++ ++ +++ +++ 

Forum / Vous 
avez la parole +++ + 0 0 

Droit du travail +++ 0 + ++ 

Formation / 
Conseils +++ +++ ++ ++ 

Transactions +++ 0 + ++ 

Vigilance ++ +++ 0 + 

 
 
0 : pas de rubrique sur ce sujet 
+ : sujet présent mais peu développé 
++ : sujet présent, développé sans plus 
+++ : sujet présent, très développé 
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3 Evolution des différentes revues scientifiques du panel depuis leur 
création 

 

3.1 Le Moniteur des Pharmacies 
 

3.1.1 Evolution des ventes 
 
En 2011, le nombre de diffusion totale s’élevait à 18 570 ; en 2012, 16 831 ; en 2013, 16 638 ; 
en 2014, 16 132 ; et en 2015 : 14 900. (165) 

 

 
 
De 2011 à 2012, la diffusion totale du Moniteur des Pharmacies a diminué de 9%. De 2012 à 
2013, elle a diminué de 1%, de 2013 à 2014 de 2%, et enfin, de 2014 à 2015, la diffusion totale 
a diminué de 8%. Au total, de 2011 à 2015, la valeur de la diminution de la diffusion totale 
pour cette revue s’élève à 20% environ. 
!

La tendance est à la baisse pour la presse de façon générale, le nombre de lecteurs diminue. Si 
nous regardons ces mêmes valeurs pour le journal Le Monde, la diffusion totale a diminué de 
9% entre 2011 et 2015 pour ce journal. (166) Pour Le Figaro, la valeur de cette diminution 
s’élève à 3% de 2011 à 2015. (167)  
 
Dans les annexes du rapport à Madame Aurélie Filippetti, Ministre de la culture et de la 
communication, sur « Les aides à la presse », nous pouvons y lire : « Le mouvement d’érosion 
de la diffusion totale annuelle de l’ensemble de la presse française s’est amplifié au cours des 
quatre dernières années, avec une réduction de 31% entre 2008 et 2012. » (167) Cette diminution 
est expliquée par l’émergence de la presse gratuite d’information, privilégiée de plus en plus 
par les lecteurs, au détriment de la presse payante. Auparavant, la presse écrite payante tirait 
des recettes de la publicité (publicité commerciale et petites annonces).  
 
165. Office de Justification de la Diffusion. OJD. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 4. Available from: 

http://www.ojd.com/Support/le-monde. 
166. Office de Justification de la Diffusion. OJD. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 4. Available from: 

http://www.ojd.com/Support/le-figaro. 
167. Dominique Antoine , Françoise Benhamou , Patrick Eveno , Michel Françaix , Roch-Olivier Maistre , Bruno 

Patino. Rapport à Madame Aurélie Filippetti sur Les aides à la presse - Annexes. Rapport. Paris: Ministère de 
la culture et de la communication; 2013. 
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Depuis le début des années 2000, cette publicité se tourne vers d’autres supports, tels que la 
télévision, les journaux gratuits ou encore internet, ce qui dessert bien sûr à la presse écrite 
payante. (167) Cette évolution affecte l’ensemble des familles de presse, comme nous pouvons le 
constater sur ce graphique ci-dessous. 
 
 
 
 
 
 
!

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

k (169) 

 
 
 
« Le mouvement d’érosion de la diffusion touche la quasi-totalité des familles de la presse 
écrite, en dépit de la diversité de leurs lectorats, de leurs modes de diffusion et de leurs modèles 
économiques. À titre d’exemple, on peut relever la diminution presque de moitié en dix ans de 
la diffusion du secteur des journaux gratuits d’annonces, particulièrement exposés à la 
concurrence d’Internet.  
 
La presse grand public a diminué sa diffusion papier d’un quart sur la même période. Même la 
presse locale d’information, longtemps plus résistante, a vu sa diffusion passer sous la barre des 
2 milliards d’exemplaires annuels en 2010. » (168) Nous pouvons d’ailleurs observer cette 
diminution générale de la diffusion de la presse écrite payante sur ce graphique ci-dessous. 
 
 
 
 
 
168. Dominique Antoine , Françoise Benhamou , Patrick Eveno , Michel Françaix , Roch-Olivier Maistre , Bruno Patino. 

Rapport à Madame Aurélie Filippetti sur Les aides à la presse - Annexes. Rapport. Paris: Ministère de la culture et de la 
communication; 2013. 

169. Dominique Antoine , Françoise Benhamou , Patrick Eveno , Michel Fançaix , Roch-Olivier Maistre , Bruno Patino. 
Tableau n°9 - Evolution des recettes de publicité et d'annonces par famille de presse, en milliards d'euro courants (2000-
2011) - Rapport à Madame Aurélie Filippetti sur Les aides à la presse - Annexes. Rapport. Ministère de la culture et de la 
communication; 2013. 

170. Dominique Antoine , Françoise Benhamou , Patrick Eveno , Michel Françaix , Roch-Olivier Maistre , Bruno Pativo. 
Tableau n°1 - Evolution de la diffusion totale annuelle de la presse française en milliards d'exemplaires (1990-2010) - 
Rapport à Madame Aurélie Filippetti sur Les aides à la presse - Annexes. Rapport. Ministère de la culture et de la 
communication; 2013. 

(Information Politique 
et Générale ) 
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3.1.2 Annexes créées 
 
Les trois annexes principales du Moniteur des Pharmacies sont Porphyre, Pharmacien Manager 
et Pharmavet. Ces trois annexes restent des publications à part entière, pour pouvoir les 
recevoir, il faut s’abonner à chaque publication. 
 
La revue Porphyre est apparue en janvier 1950, trois ans après le début du Moniteur des 
Pharmacies, est mensuelle (10 numéros par an) et vise surtout un lectorat de préparateurs. La 
revue Pharmacien Manager est plus récente, elle paraît pour la première fois en septembre 
2000, elle est mensuelle (10 numéros par an et un hors-série) et est plus ciblée sur le 
management, le marketing, la législation concernant l’exercice quotidien officinal. Enfin, 
Pharmavet, revue bi-mensuelle (6 numéros par an), a été rachetée par le groupe Liaison 
(propriétaire du Moniteur des Pharmacies) en 1998, elle traite de sujets vétérinaires, des cas que 
nous pouvons retrouver à la pharmacie. (2)  
 
Comprises dans l’abonnement du Moniteur des Pharmacies, d’autres annexes ont été créées par 
la publication : les cahiers formations. Leur création remonte aux années 2000, au départ ces 
cahiers formations s’appelaient « Cahiers pratiques ». (2)  
 
Il existe quatre types de cahier formations : « Ordonnance », « Iatrogénie », « Conseil », 
« Entreprise » et un cahier évaluation « Testez-vous ». Ils paraissent toutes les semaines, voire 
toutes les deux semaines, il n’y a pas d’ordre précis de parution entre les quatre types de 
cahiers. Tous les cahiers formations sont coordonnés par deux pharmaciennes, et les articles 
écrits par des professionnels de santé à chaque fois. 
 

3.1.3 Cahier formation « Conseil » 
 
Ce cahier formation se découpe toujours en trois parties : « En pratique », « Interview », « A 
retenir ». Par exemple, le cahier formation n°215 concerne « L’adolescent ». Le premier article 
de la rubrique « En pratique » est à propos de la contraception. (171) Ces articles commencent par 
un cas clinique, par exemple ici : « J’ai peur de prendre la pilule, Lise, 17 ans ». (171)  
 
2. Delorme-Mariannie A. Entretien téléphonique sur le Moniteur des Pharmacies. 2015 février. Entretien 

téléphonique réalisé par Marie CAPLOT. 
171. Anne-Gaëlle Harlaut. L'adolescent - En pratique - La contraception. Cahier formation - Le Moniteur des 

Pharmacies. 2014 Octobre 4: p. 2-3-4-5. 

(170)!
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L’article traite ensuite de ce cas clinique, avec des conseils, des définitions de termes 
(dysménorrhées, spotting, métrorrargies etc), ainsi qu’un tableau comparatif des différentes 
pilules contraceptives. Dans ce même cahier formation, un deuxième article est publié sur « Les 
vaccinations », toujours lié à l’adolescent. (170) Au total, dans ce cahier formation, cinq articles 
sont écrits dans la rubrique « En pratique ». 
 
La deuxième rubrique du cahier formation « Conseil » est l’Interview. Dans le cahier sur 
l’adolescent, c’est Dr Elsa Massabie, pédiatre, vice-présidente de la société française pour la 
santé de l’adolescent, qui est interviewée. (173) 
 
Enfin, sur la dernière page de ce cahier formation « Conseil », la Rédaction propose un ou 
plusieurs schémas résumés sur les différentes rubriques du cahier pour retenir l’essentiel. (174) 
!

Les mêmes rubriques sont retrouvées dans les autres cahier formations « Conseil », par exemple 
dans celui de « Phytothérapie et troubles nerveux » : En pratique (avec ici quatre articles), 
Interview et A retenir. (175)  
!

3.1.3.1 Cahier formation « Iatrogénie » 
!

Ce cahier formation est également découpé en plusieurs rubriques : « Mésusages », 
« Pharmacologie », « Contre-Indications », « Interaction médicamenteuse », « Profil 
particulier ».!!
 
Dans le cahier formation « Iatrogénie » n°213 sur les « Nourrissons et enfants », dans la 
première rubrique « Mésusages », neuf cas sont décrits dans des courts articles. Dans chaque 
cas, la situation est décrite (par exemple : « Chloé, 18 mois, a la varicelle. Pour calmer ses 
démangeaisons, le pédiatre lui a prescrit Théralène sirop, 5mL 2 fois/j. Lorsque le pharmacien 
délivre le sirop, la maman de Chloé reconnaît la boîte et lui indique qu’elle en a déjà un flacon 
à la maison. Bien que de plus petite contenance, il sera suffisant pour le traitement. Le 
pharmacien reste perplexe. »), puis une question est posée (ici : « Qu’est-ce qui préoccupe le 
pharmacien ? »). (176) Ensuite, une analyse du cas, ainsi que l’attitude à adopter y sont décrits, 
dans chaque article. Un encadré « Attention », ou « A retenir » est également présent sur le 
côté, pour insister sur une information importante de l’article. Les neuf cas sont donc décrits de 
cette façon là, toujours sur le thème du mésusage chez les nourrissons et les enfants. 
 
 
 
 
 
 
173. Dr Elsa Massabie. L'adolescent - Interview. Cahier formation - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Octobre 4: p. 15. 
174. Anne-Hélène Collin , Florence Bontemps. L'adolescent - L'essentiel à retenir. Cahier Formation - Le Moniteur des 

Pharmacies. 2014 Octobre 4: p. 16. 
175. Anne-Hélène Collin , Alexandra Blanc. Phytothérapie et troubles nerveux. Cahier Formation - Le Moniteur des 

Pharmacies. 2015 Juin 13: p. 1-16. 
176. Ségolène Blin. Nourrissons et enfants - Cas n°1 Mésusage - Des concentrations différentes. Cahier Formation Iatrogénie - 

Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 20: p. 2. 
177. Ségolène Blin. Nourrissons et enfants - Pharmacologie. Cahier Formation Iatrogénie - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 

Septembre 20: p. 7-8-9-10. 
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Une deuxième rubrique concerne la pharmacologie sur le thème étudié, par exemple ici : 
nourrissons et enfants. Dans cet article sont décrites les particularités pharmacologiques des 
nourrissons et des enfants, pendant les quatre phases (absorption, distribution, métabolisation, 
élimination). Un encadré est également présent sur la réglementation relative aux médicaments 
pédiatriques, ainsi que des conseils pour limiter le risque d’intoxication accidentelle. 
 
Une troisième rubrique concerne les « Contre-indications ». Cette rubrique est présentée 
comme la première, ici, cinq cas sont décrits, avec la même présentation que pour la partie 
« Mésusages ». 
La quatrième rubrique « Interaction médicamenteuse » est également présentée de la même 
manière, dans ce cahier formation n°213, elle consiste en un cas décrit, toujours en relation 
avec les nourrissons et les enfants : « Pas de patch anesthésique pour Tom ». (179) 

 

Enfin, une cinquième et dernière partie est présente dans les cahiers formations « Iatrogénie », 
le « Profil particulier ». Dans le cahier n°213, le cas traité est : « Bastien est allergique à 
l’œuf », la problématique étant de savoir si Bastien peut être vacciné contre la grippe avec son 
allergie. Le cas est toujours présenté de la même façon que les autres rubriques. (180)  
 

3.1.3.2 Cahier formation « Ordonnance » 
 
Ce cahier formation se découpe en cinq rubriques à chaque fois : « Analyse d’ordonnance », 
« Pathologie », « Thérapeutique », « Point de vue », « Accompagner le patient ». 
Comme son nom l’indique, la première rubrique correspond à l’analyse d’une ordonnance. 
C’est une analyse classique, avec une courte partie sur la validation juridique, puis une partie 
sur la validation pharmaceutique, enfin une partie sur les conseils de priser à donner, ainsi que 
des conseils supplémentaires.(181) 
 
La deuxième rubrique se décompose en cinq questions-réponses posées sur la pathologie 
concernée. Par exemple, dans le n° 218 sur l’AVC (Accident Vasculaire Cérébral), les cinq 
questions sont : « Quels sont les signes cliniques ? », « Quels sont les examens 
complémentaires ? », « Quelles sont les étiologies ? », « Quels sont les facteurs de risques ? », 
« Quelle est l’évolution ? ». (182) 
 
La troisième rubrique concerne la thérapeutique. Les traitements utilisés dans la pathologie 
étudiée y sont détaillés, avec des explications au niveau pharmacologie, les effets indésirables, 
quelques conseils associés, des interactions médicamenteuses et des contre-indications. (183) A 
la fin de cette rubrique « Thérapeutique », un schéma est présent sur toute une page, résumant 
le mécanisme d’action d’un médicament concerné dans la pathologie présentée. De plus, les 
recommandations de l’HAS (Haute Autorité de Santé) y sont réécrites pour rappel. 
 
179. Ségolène Blin. Nourrissons et enfants - Interaction médicamenteuse - Cas n°15 - Pas de patch anesthésique 

pour Tom. Cahier formation Iatrogénie - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 20: p. 14. 
180. Ségolène Blin. Nourrissons et enfants - Profil particulier - Bastien est allergique à l'oeuf - Cas n°16. Cahier 

formation Iatrogénie - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 20: p. 15. 
181. Maïtena Teknetzian , Dr Christophe Berlemont. L'insuffisance cardiaque chronique - Analyse d'ordonnance. 

Cahier formation Ordonnance - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 13: p. 2-3-4-5. 
182. Dr Pascale Naudin-Rousselle , Dr Eric Jouvent. L'Accident Vasculaire Cérébral - Pathologie - L'AVC en 5 

questions. Cahier Formation Ordonnance - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 15: p. 6-7. 
183. Louise Triquet , Dr France Woimant. L'Accident Vasculaire Cérébral - Thérapeutique. Cahier Formation 

Ordonnance - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 15: p. 8-9-10-11-12. 
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La quatrième rubrique s’intitule « Point de vue », cet article est écrit par un professionnel de 
santé expert du sujet traité. Dans le cahier formation sur l’Insuffisance cardiaque chronique, 
c’est le point de vue du Professeur Michel Galinier, chef de service de cardiologie du CHU de 
Toulouse qui est détaillé. (180)  
Enfin, la dernière rubrique « Accompagner le patient », résume les points clés à développer aux 
patients, les questions que ces derniers peuvent se poser par rapport à leur pathologie, ainsi que 
les réponses à leur apporter. (185) 

3.1.3.3 Cahier formation « Entreprise » 
 
Ce cahier formation a pour but de former le lecteur, de lui rappeler des notions de management, 
marketing, législation, ou tout simplement lui apporter des conseils par rapport à l’entreprise 
officinale. Ces cahiers sont rédigés en suivant le même plan, composé de quatre rubrique : 
« Testez-vous », « L’ABC », des cas pratiques (quatre en général), « Ce qu’il faut retenir ». (186)  
 
La première rubrique « Testez-vous » permet de pouvoir situer où en sont les connaissances du 
lecteur. L’intérêt est de refaire cette rubrique après la lecture du cahier formation pour voir si 
les connaissances ont bien été assimilées. Ce test consiste en un Vrai/Faux d’une dizaine de 
questions. (186) 
 
La deuxième rubrique est composée de quatre cas pratiques qui permettent d’étudier et 
d’analyser différentes situations, de donner des conseils, ou de préciser des points de la 
législation. 
La rubrique « L’ABC » est une rubrique où l’essentiel est résumé pour mieux comprendre le 
sujet. 
Enfin, comme son nom l’indique, la rubrique « Ce qu’il faut retenir » résume tout le cahier 
formation, pour avoir l’information essentielle à retenir. (186) 
 

3.1.3.4 Cahier évaluation « Testez-vous » 
 
Ce cahier évaluation, est présent pour s’auto-évaluer, comme son nom l’indique. Il est proposé 
aux lecteurs lorsque six cahiers formations ont été publiés. Ainsi, l’évaluation concerne les six 
derniers cahiers formations, incluant également toutes les publications du Moniteur des 
Pharmacies sortie entre temps.  
Par exemple, dans le n°11, l’évaluation concerne 11 numéros du Moniteur des Pharmacies (du 
21 juin au 4 octobre), et les 6 cahiers formations parus dans ce délai. Le cahier évaluation est 
paru environ tous les 2-3 mois (5 mois pendant l’été). (187) 
 
Certaines questions sont en QCM (Questions à Choix Multiples), d’autres en Vrai/faux, les 
lecteurs peuvent également avoir à trouver quelle plante se trouve sur la photo mystère, une 
ordonnance piégée, des cas de comptoirs. Les réponses se trouvent sous la question. (187) 
!

184. Pr Michel Galinier. Insuffisance Cardiaque Chronique - Point de vue. Cahier formation Ordonnance - Le 
Moniteur des Pharmacies. 2014 Septembre 13: p. 12. 

185. Maïtena Teknetzian , Dr Christophe Berlemont. L'insuffisance cardiaque chronique - Accompagner le patient. 
Cahier formation Ordonnance - Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 15: p. 14-15. 

186. François Pouzaud , Dominique Leroy , Anne Cohen-Wacrenier. Tout savoir sur les SARL. Cahier formation 
Entreprise - Le Moniteur des Pharmacies. 2015 Novembre 23: p. 2-16. 

187. Nathalie Belin , Alexandra Blanc , Anne-Hélène Collin , Maïtena Teknetzian. Testez-vous. Cahier Evaluation 
- Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Octobre 18: p. 2-15. 
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3.1.4 Mise en place du Développement Professionnel Continu 
 
Le Développement Professionnel Continu (DPC) est un dispositif de formation continue 
obligatoire mis en place pour tous les professionnels de santé, y compris les préparateurs en 
pharmacie. Ce DPC comprend deux phases : une phase d’acquisition des connaissances et une 
phase d’évaluation des pratiques professionnelles (EPP). La validation du DPC est 
obligatoirement annuelle, sous peine de sanctions lors de contrôle de l’Ordre des Pharmaciens. 
 
La publication Le Moniteur des Pharmacies propose son propre DPC, toujours dans l’optique 
d’informer et de former au mieux les pharmaciens d’officine. Bien sûr, les pharmaciens 
hospitaliers et industriels peuvent également s’inscrire à ce DPC, mais les thèmes restent tout 
de mêmes très axés sur l’officine (Les anticoagulants au comptoir, Asthme, Contraception, 
Médication familiale …). Une attestation de DPC est remise au stagiaire et envoyée à l’OGDPC 
(Organisme Gestionnaire du Développement Professionnel Continu) à la fin de la formation. 
 
« Les programmes DPC du Moniteur des Pharmacies s’articulent autour de trois ou quatre 
étapes : 
- Étape 1 : Évaluation des pratiques professionnelles (phase 1) 
- Étape 2 : Acquisition / Mise à jour des connaissances et compétences 
- Étape 3 : Réunion d’échange avec l’équipe 
- Étape 4 : Évaluation des pratiques professionnelles (phase 2) et Bilan » (188)  
 
L’avantage du DPC du Moniteur des Pharmacies pour les pharmaciens, est que la formation est 
en e-learning. Le pharmacien s’organise pour faire sa formation, il n’a pas non plus besoin de 
faire des trajets pour aller sur le lieu de la formation, il peut s’auto-évaluer autant de fois qu’il 
le souhaite. (188) 
 
Le fait de développer ce DPC pour les pharmaciens, lecteurs de cette revue, s’inscrit réellement 
dans un désir de formation du pharmacien, et correspond totalement au rôle de la presse écrite 
pharmaceutique spécialisée. 
 

3.1.5 Version numérique 
!

Le Moniteur des Pharmacies reste certes une revue de la presse écrite, mais il n’empêche 
qu’Internet a toute sa place aujourd’hui dans le développement de l’information et de la 
formation des professionnels de santé. Cette revue a beaucoup développé l’accès à 
l’information par le numérique, tout en conservant ses lecteurs de la revue écrite. Tout d’abord, 
pour avoir accès à toutes ces annexes numériques, il faut obligatoirement être abonné, à une 
exception près (les réseaux sociaux, développés par la suite). 
 
Premièrement, les abonnés peuvent, s’ils le souhaitent, recevoir tous les jours, aux alentours de 
19h30 une Newsletter de la part de la revue s’intitulant « 24h d’infos » dans leur boîte mail. 
Comme son nom l’indique, elle relate les informations relatives au monde de la santé s’étant 
déroulées pendant les dernières vingt-quatre heures. (189) 
 
188. La Rédaction. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 5. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/formation/dpc/je-suis-adjoint.html. 
189. La Rédaction. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 5. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/ressources/html/quotidienne.html. 
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Toutes les semaines est proposée aux abonnés une autre Newsletter : « La lettre d’info du 
Moniteur », qui résume toute la semaine d’information, toujours concernant le monde de la 
santé. (190) Ensuite, les abonnés peuvent également recevoir tous les mois les trois dernières 
Newsletter associées aux annexes de la revue (Pharmacien Manager, Porphyre et le 
Dictionnaire des Médicaments Vétérinaires News, associé à Pharmavet). (191) 
 
Deuxièmement, les lecteurs abonnés peuvent télécharger l’application Moniteur des Pharmacies 
et ainsi lire la revue en version numérique sur leur tablette, leur ordinateur ou leur smartphone. 
Ils ont ainsi accès au dernier numéro paru, mais également aux archives pour pouvoir lire 
d’autres numéros plus anciens. 
 
Ensuite, cette publication est présente sur les réseaux sociaux (Twitter, Facebook, Viadéo) et 
permet une information encore plus rapide. En effet, le Moniteur des Pharmacies publie souvent 
des informations sur ces réseaux sociaux, ce qui permet aux abonnés, utilisateurs de ces réseaux 
sociaux d’être au courant très rapidement.  
 
De plus, le Moniteur des Pharmacies renforce son rôle de formation en publiant tous les jours 
(sauf le week-end) des « questions formations » sur Facebook, en plus des informations 
quotidiennes. Par exemple, la question du mardi 5 janvier 2016 était : « Sylvestre, 58 ans, est 
traité par Sutent 50mg en cure de 4 semaines suivi d’un arrêt de 2 semaines pour un cancer du 
rein métastatique. Il se plaint de saigner du nez et de céphalées. Qu’en pensez-vous ? » Les 
internautes peuvent répondre à cette question en commentaire, la réponse étant donnée quelques 
jours plus tard. Pour avoir accès à ces questions, les internautes n’ont pas besoin d’être abonnés 
à la revue Le Moniteur des Pharmacies. 
 
Un forum existe également sur le site internet du Moniteur des Pharmacies, où les abonnés 
peuvent participer à une discussion ou lancer un sujet qui leur tient à cœur, sur l’actualité de 
l’exercice officinal. (192) 
 
L’accès aux archives depuis le site internet permet également aux abonnés d’avoir accès à tous 
les anciens numéros parus du Moniteur des Pharmacies. (193)  
 
Le DPC comme vu précédemment, s’effectue également sur le site internet du Moniteur des 
Pharmacies. 
 
Le développement d’Internet est donc bien présent dans cette revue, et permet l’information 
plus rapide, et plus pratique aux abonnés qui souhaitent y avoir accès. 
!

 
 
190. La Rédaction. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 5. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/ressources/html/pharma.html. 
191. La Rédaction. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 5. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/actu/newsletters/s-inscrire-aux-newsletters.html. 
192. La Rédaction. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2016 [cited 2016 Janvier 5. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/revues/le-moniteur-des-pharmacies/forum.html. 
193. La Rédaction. Le Moniteur des Pharmacies. [Online].; 2016 [cited 2016 Janvier 5. Available from: 

http://www.lemoniteurdespharmacies.fr/recherche-
site.html?q=&searchsite=www.lemoniteurdespharmacies.fr%2Frevues%2Fle-moniteur-des-
pharmacies%2Farticle%2F. 

!



! !

!

!

! !

57!

3.2 Prescrire 
 

3.2.1 Evolution des ventes 
 
Ci-dessous un graphique représentant l’évolution de la diffusion payante de Prescrire depuis 
1990, et jusqu’en 2014. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nous pouvons donc observer que l’évolution de la diffusion payante de cette revue est positive 
jusqu’en 2012. En 1990, Prescrire comptait environ 20 000 abonnés, alors que fin août 2014, 
elle en comptait 32 412. (193) Cependant, une légère baisse des abonnés est à noter entre 2013 et 
2014. En effet, comme dit précédemment, le nombre d’abonnés fin août 2014 était de 32 412, 
alors que fin août 2013, il était de 33 532.  
 
Pour la Rédaction, cette légère baisse du nombre d’abonnés s’explique par un « environnement 
économique général dégradé, (une) médiocre visibilité pour les soignants quant à l’évolution du 
système de santé en France, (une) confusion autour de la formation des soignants et du 
« développement professionnel continu » (DPC) etc. » (193)  
 
Cependant, une nette augmentation des abonnements est à noter dans l’année 2010-2011 : de 
septembre 2010 à septembre 2011, nous pouvons constater 5 540 abonnés de plus. « Suite au 
désastre Mediator®, Prescrire a bénéficié d’une exposition médiatique très importante, aux 
conséquences multiples. Une de ces conséquences a été le choix pour un grand nombre de 
soignants de s’abonner à une revue de formation solide et indépendante. D’où une croissance 
très importante de la diffusion de la revue Prescrire. » (194)  
 
 
193. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire : bilan de l'exercice 2013-2014. Prescrire. 2015 

Mars: p. 164-165. 
194. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire : bilan de l'exercice 2010-2011. Prescrire. 2012 

Mars: p. 164-165. 
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Malgré tout, la diffusion payante de la revue Prescrire suit la même tendance que la presse 
écrite de façon générale, c’est à dire qu’elle diminue à partir de 2011-2012. Cela reste tout de 
même un légère diminution. De 2012 à 2014, la diminution du nombre d’abonnement 
correspond à environ 3,4%. (193,195) 
 

3.2.2 Annexes créées 
 
Tout d’abord, Prescrire développe tous les ans le guide « Eviter les effets indésirables par 
interactions médicamenteuses », en supplément de numéro de décembre. Il est inclus dans 
l’abonnement à la revue. Ce guide est disponible en version papier et en version numérique. 
Comme son nom l’indique, ce guide retrace la grande majorité des interactions 
médicamenteuses, abordées par types de patients atteints par telle ou telle affection. Ce guide 
est très utile pour la pratique officinale de tous les jours du pharmaciens. (196) 
 
Prescrire a également regroupé tous ses anciens numéros parus sur un DVD appelé la 
« Bibliothèque électronique Prescrire », disponible avec l’abonnement L’Intégrale Prescrire 
(Abonnement à Prescrire + la bibliothèque électronique). Sur ce DVD, un moteur de recherche 
permet de retrouver avec facilité un numéro ou un article anciennement paru, y compris les 
numéros spéciaux. (197) 
 
Une autre annexe créée s’intitule « Les petits manuels Prescrire ». Il s’agit du « Petit manuel de 
Pharmacovigilance et Pharmacologie clinique », ainsi que le « Petit manuel des Troubles 
d’Origine Médicamenteuse ». Ils ne sont pas réédités chaque année, par exemple la dernière 
édition du « Petit manuel de la Pharmacovigilance et de la Pharmacologie clinique » date de 
2011, et celle du « Petit manuel des Troubles d’Origine Médicamenteuse » date de 2011. (198)  
 
Enfin, la revue a développé « Les Thématiques Prescrire », parcours de formation visant à 
actualiser et approfondir les connaissances des lecteurs. Ce sont trois sessions de quatre mois 
par an. Un support documentaire est fourni, avec des textes issus de la revue Prescrire, le 
lecteur doit ensuite remplir un questionnaire validant, contenant cent questions avec un coupon-
réponse. Il faut obtenir au moins 80 points sur 100 pour obtenir l’attestation de formation de 7 
heures par session. (199)  
 

3.2.3 Mise en place du Développement Professionnel Continu 
 
Les deux programmes de la revue Prescrire pour le DPC sont « Médicaments en questions » et 
« Question de pratiques ». 
 
 
193. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire : bilan de l'exercice 2013-2014. Prescrire. 2015 

Mars: p. 164-165. 
194. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire : bilan de l'exercice 2010-2011. Prescrire. 2012 

Mars: p. 164-165. 
195. La Rédaction. Les finances de l'Association Mieux Prescrire : bilan de l'exercice 2011 - 2012. Prescrire. 2013 

Mars: p. 164-165. 
196. La Rédaction. Prescrire 2014-2015. 2014. Livert d'information. 
197. La Rédaction. Prescrire 2014-2015. 2014 Septembre. Livret d'information. 
198. La Rédaction. Prescrire 2014-2015. 2014 Septembre. Livret d'information. 
199. La Rédaction. Prescrire 2014-2015. 2014 Septembre. Livret d'information. 
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Le programme « Médicaments en questions » a pour but de mieux prendre en compte les effets 
indésirables de médicaments lors de la dispensation. Le lecteur devra renseigner un formulaire 
d’analyse de la pratique pour chaque situation suivante : « face à un patient ayant un trouble lié 
à un médicament ou susceptible de l’être » ou « face à un patient exposé à un ou des 
médicament(s) à écarter des soins, analysé(s) comme tel(s) par Prescrire ». La deuxième partie 
de cette formation consiste à lire Prescrire et participer au Test de lecture, puis échanger avec 
les autres professionnels de santé grâce à l’Atelier, un forum en ligne, à 5 reprises au moins. 
Enfin, il faudra notifier au moins un effet indésirable lié à un médicament au centre régional de 
pharmacovigilance. (200) 
 
Le deuxième programme, « Question de Pratiques » consiste dans un premier temps, à recueillir 
les données relatives à l’observation de sa pratique pour trois patients, selon des critères de 
qualité définis auparavant, sur des thèmes proposés (pour 2015, les thèmes étaient diabète de 
type 2 et patients hypertendus). Grâce au dossier documentaire constitué de synthèses 
méthodiques de Prescrire, le pharmacien inscrit pourra comparer sa pratique à un référentiel, 
puis répondre à un questionnaire de 20 questions (il faut au moins 16 sur 20). Enfin, le 
pharmacien devra consulter, échanger, discuter, au moins à 5 reprises sur l’Atelier. (201) 
 
Ces deux formations permettent aux lecteurs pharmaciens (mais également médecins et 
infirmières) de valider leur DPC grâce à leur revue mensuelle. Pour Prescrire également, nous 
retrouvons l’importance de former les professionnels de santé. 
 

3.2.4 Version numérique 
 
Prescrire a également un site internet, avec beaucoup d’informations pour le lecteur. Tout 
d’abord, le lecteur peut y trouver toutes les informations concernant la Rédaction, la 
publication, les financements etc. Il y a une partie publique, et une partie réservée aux abonnés. 
Tout comme Le Moniteur des Pharmacies, dans la partie réservée aux abonnés, ces derniers 
peuvent consulter les derniers numéros parus de la revue. Les fiches « Infos-patients 
Prescrire », ainsi que les « Premiers choix Prescrire », qui sont insérés dans la revue papier, 
sont disponibles séparément. Il n’y a pas besoin de relire toute la revue si l’intérêt porte sur 
cette fiche. (202)  
 
Prescrire, contrairement au Moniteur des Pharmacies n’est pas présent sur les réseaux sociaux. 
 
La revue a cependant un forum sur son site (l’Atelier) qui permet une discussion entre 
différents professionnels de santé. (202) 
 
Le site internet de Prescrire permet (surtout aux abonnés) d’avoir accès à un certain nombre 
d’articles, d’information sur les nouvelles thérapeutiques, les médicaments retirés, les 
interactions médicamenteuses… Cependant, l’outil Internet reste moins développé par Prescrire 
que par le Moniteur des Pharmacies. 
 
 
 
200. La Rédaction. Prescrire 2014-2015. 2014 Septembre. Livret d'information. 
201. La Rédaction. Prescrire 2014-2015. 2014 Septembre. Livret d'information. 
202. La Rédaction. Prescrire. [Online].; 2016 [cited 2016 Janvier 7. Available from: 

http://www.prescrire.org/Fr/Summary.aspx. 
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3.3 Le Quotidien du Pharmacien 
 

3.3.1 Evolution des ventes 
 
Pour ce journal, aucun information n’a été trouvée pour l’évolution de ces ventes, et la 
Rédaction n’a pas souhaité dévoilé ces informations. 
 
 

3.3.2 Annexes créées 
 
Aucune annexe n’a été créée pour ce journal, bi-hebdomadaire. Le but de ce journal est une 
information rapide et accessible pour les pharmaciens, contenue dans quelques pages deux fois 
par semaine. 
 

3.3.3 Mise en place du Développement Professionnel Continu 
 
Le Quotidien du Pharmacien n’a pas mis en place le Développement Professionnel Continu 
pour les pharmaciens d’officine, cela reste un journal bi-hebdomadaire, sans annexe et sans 
DPC. 
 

3.3.4 Version numérique 
 
 
Le Quotidien du Pharmacien a un site internet où les internautes peuvent y découvrir des 
actualités du monde de la santé, ainsi que les différents articles des derniers numéros du 
bihebdomadaire parus, par rubrique. La plupart des articles sont réservés aux abonnés du 
journal. Il existe également une rubrique « Opinion » sur le site du Quotidien du Pharmacien, 
où les internautes abonnés peuvent participer à des débats, ou à des sondages, ou encore publier 
un « courrier des lecteurs », pouvant être publiés dans un prochain numéro dans cette rubrique. 
(203) 
 
De plus, le Quotidien du Pharmacien est présent sur les réseaux sociaux (Facebook et Twitter), 
et il existe une application pour cette revue pour les smartphones. Sur les réseaux sociaux, la 
revue publie les actualités en rapport avec la santé se déroulant dans la journée, cela permet 
encore une fois une information rapide et pratique pour les lecteurs. Il n’y a pas besoin d’être 
abonné pour pouvoir accéder à ces informations. Souvent, cela reste le « partage » d’articles 
traitant d’un sujet d’actualité, l’article n’est lui-même pas écrit par la Rédaction du Quotidien 
du Pharmacien. (203) 
 
Enfin, la revue envoie à ses abonnés des Newsletters : une qui est quotidienne, et une autre qui 
est reçue le lundi et le jeudi, jours de parution du Quotidien du Pharmacien (avec les Unes du 
journal, pour y avoir accès numériquement). (203) 
 
 

203. La Rédaction. Le Quotidien du Pharmacien. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 7. Available from: 
http://www.lequotidiendupharmacien.fr/opinions. 
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3.4 Le Pharmacien de France 
 

3.4.1 Evolution des ventes 
 
La diffusion totale de la publication du Pharmacien de France a diminué de 13,03% entre 2013-
2014 et 2014-2015. (204) Cependant, la diffusion en France payée, a elle augmenté de 3,70%. En 
effet, pour cette revue, la diffusion totale correspond quasiment au double de la diffusion payée 
en France. La différence vient de la diffusion à l’étranger, mais également de la diffusion non 
payée. Sur la déclaration sur l’honneur du Pharmacien de France, disponible sur le site de 
l’OJD (Office de Justification de la Diffusion), nous observons qu’en moyenne, la diffusion à 
l’étranger représente 31 numéros (sur une moyenne de 12 896) par mois en 2014-2015, ce n’est 
donc pas la raison d’une telle différence. (205)  
 
Cette dernière vient donc plutôt de la diffusion non payée : en moyenne 6 253 numéros par 
mois en 2014-2015, avec des valeurs aux alentours de 1 000 – 2 000 numéros par mois, mais 
avec des pics, par exemple 18 434 numéros en septembre 2014, 17 369 numéros en mars 2015 
ou encore 17 406 numéros en avril 2015. (205)  
 
La diffusion non payée contient trois catégories : les services réguliers nominatifs demandés, 
les services réguliers administratifs, et la diffusion promotionnelle.  
Les services réguliers nominatifs demandés sont des « exemplaires adressés nominativement à 
des personnes physiques ou morales qui en ont fait individuellement la demande par écrit et qui 
sont servis pendant une durée qui ne peut être inférieure à : 3 numéros consécutifs pour les 
mensuels. » (206)  
Les services réguliers administratifs sont des « exemplaires remis gratuitement aux 
collaborateurs de l’entreprise, aux correspondants de la publication, aux dirigeants ou aux 
personnels des ministères, préfectures, sous-préfectures, tribunaux, mairies, services des 
transports, police, postes, douanes. » (206)  
 
 
Enfin, la diffusion promotionnelle sont des « exemplaires adressés gratuitement, 
individuellement ou non, à titre de propagande ou de promotion de ventes, à des destinataires 
qui n’en ont pas fait la demande. Ces services ne peuvent pas dépasser une durée de 3 mois 
consécutifs. » (206) 
 
Donc au niveau de la diffusion totale, la revue Le Pharmacien de France suit la tendance de la 
presse écrite de façon générale, même si sa diffusion en France payée augmente de 3,70% en 
2014-2015. 
 
 

203. La Rédaction. Le Quotidien du Pharmacien. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 7. Available from: 
http://www.lequotidiendupharmacien.fr/opinions. 

204. Office de Justification de la Diffusion. OJD. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 7. Available from: 
http://www.ojd.com/Support/le-pharmacien-de-france. 

205. Office de Justification de la Diffusion. Déclaration sur l'honneur 2014-2015 Le Pharmacien de France [PDF].; 2014-2015. 
206. Office de Justification de la Diffusion. Règlement d'application - Bureau OJD - Presse Payante Professionnelle [PDF].; 

2015. 
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3.4.2 Annexe créée et mise en place du développement professionnel 
continu 

 
L’annexe créée par le Pharmacien de France est également la mise en place du Développement 
Professionnel Continu : le DPC à la page. Tous les mois, en plus du numéro mensuel du 
Pharmacien de France, les abonnés reçoivent le cahier de formation « DPC à la page ». Il y a 
trois thèmes par an et trois cahiers par thème.  
 
Par exemple, pour l’année 2015, les thèmes étaient : thème 1 Le cancer autrement (février : 
stomatites ; mars : syndrome mains-pieds ; avril : asthénie), thème 2 Questions d’hommes 
(mai : hypertrophie bénigne de la prostate ; juin-juillet : dysfonction érectile, août-septembre : 
alopécie androgénique), thème 3 Les maux de bébé (octobre : bronchiolite, novembre : reflux 
gastro-oesophagien du tout-petit, décembre : dermatite atopique). (207) Le lecteur valide le DPC 
avec un des trois thèmes.  
 
La validation du DPC par ce cahier formation du Pharmacien de France consiste en 3 étapes : 
Etape 1 : remplir un questionnaire d’analyse des pratiques professionnelles envoyé par UTIP ; 
Etape 2 : Etudier les trois cahiers DPC sur le thème choisi, puis valider les tests de lecture à la 
fin de chaque cahier ; Etape 3 : remplir, avant la date limite de validation du programme, le 
second questionnaire d’évaluation des pratiques envoyé par l’UTIP et rédiger un court 
commentaire « expliquant en quoi le module de formation étudié a changé vos pratiques 
professionnelles au quotidien ». (207) 
 
Les cahiers ont toujours la même présentation. Il commence par un article sur la thérapeutique 
ou la pharmacologie  sur le thème proposé. Par exemple : « Gare au pied ! » dans le cahier 2/3 
sur le diabète. (208)  
Ensuite, un encadré « Repères » est présent, avec des valeurs clés, ou des schémas synthétiques, 
toujours par rapport au sujet évidemment. Par exemple, dans le cahier formation sur le diabète 
(2/3 Le pied du diabétique), l’encadré « Repères » comporte trois chiffres : « 10 000, c’est le 
nombre d’amputations chaque année en France consécutive à des plaies du pied diabétique », 
« <10%, c’est le taux de survie à 10 ans des personnes amputées », « 30 secondes : Dans le 
monde, un patient diabétique est amputé des membres inférieurs toutes les 30 secondes 
(2005) ». (209) 
 
Un article sur les actualités scientifiques par rapport au thème est ensuite écrit. Dans le cahier 
formation sur le diabète et sur le pied du diabétique, cet article s’intitule : « Quelle place pour le 
miel ? » (210) Dans le cahier sur le diabète 1/3, dans cette rubrique il y a deux articles : 
« Aspartame : vraiment inoffensif ? » et « Causes du diabète ? Le microbiote aussi… ». (211) (212)  
 
 
 
 
206. Office de Justification de la Diffusion. Règlement d'application - Bureau OJD - Presse Payante Professionnelle [PDF].; 

2015. 
207. La Rédaction. Le Pharmacien de France. [Online].; 2015 [cited 2016 Janvier 8. Available from: 

http://media.lepharmaciendefrance.fr/doc/PHARMADPC_modedemploi2015-BD.pdf. 
208. Elise Brunet. Gare au pied ! - Thérapeutique et pharmcologie - Le diabète autrement 2/3 - Le pied du diabétique. DPC à la 

page - Le Pharmacien de France. 2014 Juin: p. 2. 
209. Elise Brunet. Repères - Le diabète autrement, Le pied du diabétique 2/3. DPC à la page - Le Pharmacien de France. 2014 

Juin: p. 2. 
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La suite du cahier formation se décompose ensuite en deux cas d’analyse d’ordonnance. C’est 
une analyse assez simple, il n’y a pas tous les critères d’une analyse d’ordonnance (validation 
juridique, validation pharmaceutique (posologies, contre-indications, interactions 
médicamenteuses, indications…)), cela est certainement simplifié pour cibler le réel problème 
de l’ordonnance présentée. En bas de l’analyse se trouve un encadré avec les commentaires, 
ainsi qu’un encadré « A savoir » et un « A éviter ». (213)  
 
Un article « Focus sur » est à la suite des deux cas d’analyse d’ordonnance. Par exemple, dans 
le cahier 1/3 sur le diabète, l’article s’intitule : « Régime amaigrissant, jeûne et diabète : que 
faire ? ». (214)  
 
Sur l’avant-dernière page se trouve un encadré « A retenir », qui est tout simplement un résumé 
du cahier de formation. Sur la page suivante, une fiche conseil est présente, avec la plupart du 
temps, un arbre décisionnel permettant de traiter le plus de cas possible, tout en restant succinct. 
(215)  
 
Enfin, sur la dernière page, le lecteur y trouve le test de lecture. Il peut le faire pour lui-même, 
pour s’auto-évaluer, ou s’il est inscrit à la formation, il doit soit remplir le questionnaire en 
ligne, soit le renvoyer par la poste pour valider son DPC. (216) 
 
Toutes les sources ayant été utilisées pour écrire ce cahier DPC à la page sont citées à la fin du 
test de lecture (Haute Autorité de Santé, Société Française et Francophone des Plaies et 
Cicatrisation…) 
 

3.4.3 Version numérique 
 
Le site internet du Pharmacien de France est constitué dans le même esprit que ceux du 
Moniteur des Pharmacies, de Prescrire et du Quotidien du Pharmacien. Les internautes abonnés 
peuvent avoir accès aux archives, avec les anciens numéros parus, aux actualités de la 
publication, mais aussi des actualités en lien avec la santé. Le site est classé en fonction des 
différentes rubriques de la publication (Actualités, Enquêtes, En pratique, Bancs d’essai). 
 
 
 
 
 
210. Elise Brunet. Acutalités scientifiques - Quelle place pour le miel ? - Le diabète autrement 2/3 - Le pied du diabétique. 

DPC à la page - Le Pharmacien de France. 2014 Juin. 
211. Elise Brunet. Actualités scientifiques - Aspartame: vraiment inoffensif ? - Le diabète autrement 1/3 - L'alimentation du 

diabétique. DPC à la page - Le Pharmacien de France. 2014 Mai: p. 3. 
212. Elise Brunet. Acutalités pharmaceutiques - Causes du diabète ? Le microbiote aussi. - Le diabète autrement 1/3 - 

L'alimentation du diabètique. DPC à la page - Le Pharmacien de France. 2014 Mai: p. 3. 
213. Elise Brunet. Cas n°01 Attention aux excipients ! - Le diabète autrement 1/3 - L'alimentation du diabétique. DPC à la page 

- Le Pharmacien de France. 2014 Mai: p. 4. 
214. Elise Brunet. Focus sur - Régime amaigrissant, jeûne et diabète : que faire ? - Le diabète autrement 1/3 - L'alimentation du 

diabètique. DPC à la page - Le Pharmacien de France. 2014 Mai: p. 6. 
215. Elise Brunet. A retenir - Fiche Conseil : Ma glycémie est instable - Le diabète autrement 1/3 - L'alimentation du 

diabétique. DPC à la page - Le Pharmacien de France. 2014 Mai: p. 6-7. 
216. Elise Brunet. Test de lecture - Qu'avez-vous retenu ? - Le diabète autrement 1/3 - L'alimentation du diabétique. DPC à la 

page - Le Pharmacien de France. 2014 Mai: p. 8. 
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Le Pharmacien de France est également sur les réseaux sociaux, Facebook et Twitter, où la 
Rédaction publie des articles de différents journaux, sites internet, avec un sujet en rapport avec 
la santé, ou des articles écrits eux-mêmes par le Pharmacien de France. L’internaute a donc 
accès a l’information rapidement et facilement. Il n’y a pas besoin d’être abonné pour y avoir 
accès. (217) !
 

3.5 Analyse comparative de ces évolutions 
!

REVUES 
Le Moniteur 

des 
Pharmacies 

Prescrire 
Le Quotidien 

du 
Pharmacien 

Le 
Pharmacien 
de France 

PU
B

LI
C

A
TI

O
N

 

Version 
numérique Oui Oui Oui Oui 

Site Internet Oui Oui Oui Oui 

Réseaux 
sociaux Oui Non Oui Oui 

FO
R

M
A

TI
O

N
 

Formation Oui Oui Non Oui 

Forme E-learning 
Papier et 

questionnaire 
en ligne 

 

Cahier en 
papier et 

questionnaire 
en ligne 

Durée 

A la 
convenance 

du 
pharmacien 

abonné 

4 mois  3 mois 

ANNEXES CRÉÉES 

PharmaVet, 
Pharmacien 
Manager, 
Porphyre, 

DPC 

DPC Non DPC 
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3.6 Conclusion 
 
Tout d’abord, nous pouvons observer qu’il y a un certain effet « Médiator », surtout pour la 
revue Prescrire. En effet, cette revue a été mise en avant dans ce scandale, car la Rédaction de 
Prescrire a été la première, par rapport aux autres revues, à signaler les effets indésirables et les 
dangers du Médiator. 
 
Après ce scandale, nous avons pu observer une augmentation du nombre d’abonnement à 
Prescrire, ce qui prouve la place importante de la presse écrite dans l’activité des pharmaciens. 
Ces derniers ont besoin d’avoir cette presse spécialisée pour pouvoir mettre à jour leurs 
connaissances, être au courant des actualités du métier et de la santé de façon générale. 
 
Ensuite, la presse scientifique a su se développer pour rester attractive pour les professionnels 
de santé. Internet prend de plus en plus de place et est souvent privilégié, par rapport à la presse 
écrite. Les revues scientifiques analysées ont su s’adapter, notamment créer un site internet,  
mettre à la disposition des abonnés la version numérique, ainsi que d’être présents sur les 
réseaux sociaux (actualités rapidement traités, questions de formation en ligne etc). 
 
Surtout, trois des quatre revues analysées ont mis en place le Développement Professionnel 
Continu, pour permettre aux pharmaciens abonnés de valider cette formation continue 
obligatoire, grâce à leur revue pharmaceutique. Cela permet à la presse écrite pharmaceutique 
de garder une place importante dans le métier des professionnels de santé. 
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4 Place des revues scientifiques dans l’activité officinale versus les 
revues non scientifiques : enquête auprès des pharmaciens 
d’officine 

!

4.1 Introduction 
!

Cette enquête auprès des pharmaciens a permis notamment de sélectionner le panel de revues 
étudié précédemment. En effet, les quatre premières revues les plus lues selon l’enquête, en 
excluant la Lettre de l’Ordre des Pharmaciens et le Journal de l’Ordre des Pharmaciens sont : 
Le Quotidien du Pharmacien, Le Moniteur des Pharmacies, Le Pharmacien de France et 
Prescrire. La lettre de l’Ordre des Pharmaciens et le Journal de l’Ordre des Pharmaciens n’ont 
pas été analysés comme les quatre autres revues car tous les pharmaciens ont l’obligation de 
s’inscrire à l’Ordre des Pharmaciens et reçoivent donc ces deux publications de manière 
automatique. 
!

4.2 Matériel et méthode 
 
Cette enquête n’a été envoyée qu’à des pharmaciens de l’académie de Grenoble dont les 
coordonnées étaient connues (maîtres de stage de 6ème année de pharmacie d’officine, ainsi que 
des pharmaciens de Haute-Savoie et Savoie), ce qui créé un biais de sélection, nous le 
détaillerons plus tard. Au total, 212 mails ont été envoyées, et le nombre de réponses collectées 
s’élèvent à 102, soit 48%. Le format Google Doc a été utilisé, il permet de cliquer sur le lien 
cité dans le mail, et de répondre aux questions rapidement, et sans trop de contrariété pour la 
personne répondant à l’enquête. 
 
Les questions posées ont été les suivantes : 
 

1. Nombre de pharmaciens titulaires dans la pharmacie ? 
 

2. Catégorie de la pharmacie ? 
a. Pharmacie rurale 
b. Pharmacie de quartier 
c. Pharmacie de centre-ville 
d. Pharmacie de centre-commercial 

 
3. Nombre de pharmaciens assistants dans la pharmacie ? 

 
4. Nombre de préparateurs dans la pharmacie ? 

 
5. Quel est le pourcentage de médicaments dans le chiffre d’affaire de la pharmacie ? 

a. 100% - 80% 
b. 80% - 60% 
c. 60% - 40% 
d. Moins de 40% 
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6. Quelle revue lisez vous régulièrement ? 
a. Le Moniteur des Pharmacies 
b. Le Pharmacien de France 
c. Le Quotidien du Pharmacien 
d. Prescrire 
e. Revue Pharma 
f. La Lettre de l’Ordre des Pharmaciens 
g. Le Journal de l’Ordre des Pharmaciens 
h. Le Pharmacien Hospitalier et Clinicien 
i. Le Monde 
j. Le Point 
k. Le Figaro 
l. Nouvel Observateur 
m. Libération 
n. Les Echos 
o. L’Express 
p. Autre : 

 
7. Pour quelles raisons avez-vous choisi de lire cette (ces) revue(s) plutôt qu’une autre ? 

a. Formation continue 
b. Pas de publicité 
c. Asyndicale 
d. Les thèmes publiés vous intéressent 
e. Autre : 

 
8. Sur une échelle de 1 à 5, où se placerait l’intérêt que vous portez à ces différents 

thèmes ? (1 : peu d’intérêt, 5 : beaucoup d’intérêt) 
a. Vous avez la parole / Forum 
b. Actualités (Actualités du monde pharmaceutique, et plus largement, le monde la 

santé) 
c. Médicaments (Articles sur un médicament particulier, mis en avant et détaillé) 
d. Entreprise (Articles sur le thème de l’entreprise, management et gestion) 
e. Enquête (Articles sur une enquête réalisée sur le monde de la santé) 
f. Nouveaux produits (Articles sur les nouveaux produits récemment sortis sur le 

marché (médicaments, DM…) à l’officine comme à l’hôpital 
g. Fiche conseil (Articles ciblés sur une pathologie et quel conseil associer) 
h. Histoire de la pharmacie (Article sur un thème, étudié dans l’histoire de la 

pharmacie) 
i. Pharmacovigilance 
j. Stratégies thérapeutiques et de dépistage 
k. Santé publique / Epidémiologie 

 
9. Quelles seraient les rubriques d’une presse pharmaceutique idéale pour vous ? 

 
10. Tenez-vous compte de l’orientation politique présumée des revues que vous choisissez 

de lire ? 
a. Oui 
b. Non 
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11. Recherchez-vous une revue avec des sujets détaillés, ou avec des sujets où l’information 
est concentrée pour y avoir accès plus rapidement ? 

a. Sujets très détaillés 
b. Sujets où l’information est concentrée 

 
12. Lorsque vous lisez un article, recherchez-vous les compétences identifiables des 

journalistes ayant écrit l’article ? 
a. Oui 
b. Non 

 
13. Vous basez-vous sur l’objectivité des sujets pour choisir les revues que vous lisez ? 

a. Oui 
b. Non 

 
14. A quel moment lisez-vous les revues scientifiques ? 

a. A l’officine 
b. Chez vous 

 
 

4.3 Résultats 
!

4.3.1 Typologie des pharmacies ayant répondu 
 
Avant d’analyser dans le détail les résultats de l’enquête, il est nécessaire d’identifier la 
typologie des pharmaciens, et donc des pharmacies, ayant répondu à l’enquête. 
 
Tout d’abord, voici le résultat de la première question sur le nombre de pharmaciens titulaires 
dans l’officine. 
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Nous constatons que pour la moitié des sondés, la pharmacie ne comporte qu’un titulaire, et à 
31%, deux titulaires, ce sont des petites pharmacies pour la majorité. 15% comporte tout de 
même trois pharmaciens titulaires. 
 
 
Le résultat pour les catégories de pharmacies des sondés est le suivant : 
 

 

 
 
 
 
 
 
La minorité des pharmaciens sondés se situent dans des pharmacies de centre commercial. En 
revanche, les pharmaciens sondés travaillant dans des pharmacies de quartier, de centre-ville ou 
encore des pharmacies rurales sont assez bien répartis, comme nous pouvons le voir sur ce 
graphique. 
 
 
 
Dans une étude réalisée par KPMG en 2015 sur l’analyse des situations économiques des 
pharmacies, KPMG a considéré 517 pharmacies comme étant représentatives. (218) Leur 
répartition était de 41,2  % rurales, 54,7% urbaines et 4,1% en centre commercial. Dans l’étude 
conduite ici sur la presse spécialisée, nous avons 38% de pharmacies rurales, 56 % urbaines (en 
additionnant les pharmacies de centre-ville et de quartier) et enfin, 6% en centre-commercial. 
L’analyse conduite ici se fonde sur une répartition tout à fait similaire : les conclusions sont 
donc légitimes sur le critère Répartition géographique. 
 
 
218. KPMG. Moyennes professionnelles 2015. 2015.. 
!
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Dans le même étude, KPMG dénombre les pharmaciens titulaires, sur le même échantillon et 
aboutit à la répartition suivante. 
 
 
 

 
 
 
Le chiffre retenu par KPMG est de 1,2 titulaire par pharmacie, ce nombre est de 27 443/21 915 
= 1,26 au niveau national : il est ici de 1,8. Notre étude intègre plus de titulaires, ce qui 
correspond aussi au souhait de l’enquête d’analyser l’impact des revues spécialisés sur les 
pharmaciens. (218) 
 
 
 
 
 
218. KPMG. Moyennes professionnelles 2015. 2015.. 
!

 
 

(218) 

(218) 
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Le nombre de pharmaciens assistants dans les pharmacies sondées sont en grande majorité au 
nombre d’un ou deux (92% des pharmacies). 
 
 

 
 
 
 
Le nombre de préparateurs varie selon les pharmacies sondées, 28% se composent de deux 
préparateurs en pharmacie dans l’équipe.  
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La moitié des pharmacies sondées ont un pourcentage de médicaments du chiffre d’affaire entre 
80 et 60%, et un peu plus du quart un pourcentage entre 60 et 40%. 
 
Le tableau suivant donne des statistiques nationales. 
 

Structure des ventes des pharmacies en 2000, 2006 et 2012 
 

Produits pharmaceutiques  
Part du chiffre d’affaires (en %)  

en 2000  en 2006  en 2012  

Médicaments remboursables  85,0  79,3  75,8  

Médicaments non remboursables  8,2  11,3  11,6  

Parapharmacie  3,3  3,8  6,0  
Hygiène et beauté 2,5 2,6 4,4 
Diététique 0,8 1,2 1,6 
Autres 3,5 5,6 6,6 

dont articles médicaux et orthopédiques 1,0 2,1 3,7 

Total  100,0  100,0  100,0  
Source : Insee, EAE 2000 et 2006 et Esane 2012. (219) 

 
 
219. INSEE. INSEE, Les pharmacies depuis 2000. [Online].; 2014 [cited 2016 Mars 2. Available from: 

http://www.insee.fr/fr/themes/document.asp?ref_id=ip1525#inter3. 
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L’échantillon des réponses issues de l’enquête est bien cohérent du niveau national sur le critère 
Chiffres d’Affaire liés aux Médicaments. 
 
En synthèse, toutes les analyses et conclusions qui pourront être tirées dans la présente étude le 
seront sur une base de pharmacies en tout point cohérente de celle au niveau national. C’était 
bien évidemment l’objet des premières questions de l’enquête afin de s’assurer que les analyses 
n’étaient pas issues d’un échantillon non représentatif de pharmacies. Seul le nombre moyen de 
titulaires par pharmacie est plus élevé ici mais dans la mesure où l’objet de l’étude porte sur les 
pharmaciens et leur rapport aux revues professionnelles, ce paramètre revient à considérer 43% 
de pharmacies supplémentaires dans l’échantillon (nous avons 1,8 titulaire/pharmacie pour une 
moyenne nationale à 1,26). 
 

4.3.2 Lecture des revues 
!

 

 
 
 
Quelles revues lisent les pharmaciens ?  L’objet de la figure est de répondre à cette question en 
élargissant la typologie des revues en incluant des journaux nationaux, des hebdomadaires, 
voire de laisser ajouter des publications par les pharmacies interrogées. 
 
Nous pouvons observer, comme précisé dans l’introduction, que les quatre revues les plus lues 
par les pharmaciens sondés, sont Le Moniteur des Pharmacies, Le Pharmacien de France, Le 
Quotidien du Pharmacien, et Prescrire, en dehors de la Lettre de l’Ordre des Pharmaciens et le 
Journal de l’Ordre des Pharmaciens. Ce sont donc les quatre revues qui ont été sélectionnées 
pour être analysées ici.  



! !

!

!

! !

74!

 
Pour les revues non scientifiques, nous observons que Le Monde se détache avec 14 personnes 
sondées lisant cette revue, puis avec 6 personnes, nous retrouvons Le Point, Le Figaro, 
L’Express, et enfin Libération, Mediapart et le Dauphiné libéré avec 4 personnes sondées lisant 
ces revues. 
 
On peut noter d’ailleurs qu’il y a autant de lecteurs du Monde que de Prescrire (avec un peu 
plus de lecteurs) et de Revue Pharma. 
 
Cependant, la grande majorité des pharmaciens sondés lisent presque exclusivement des revues 
scientifiques. 
 

 
 
 

Ce graphique représente les raisons pour lesquelles les pharmaciens sondés ont choisi de lire 
ces revues, plus que d’autres. La raison principale est la formation continue, c’est donc 
vraiment un axe de développement important pour la presse écrite scientifique. La deuxième 
raison est que les thèmes publiés intéressent le public sondé, preuve que la presse scientifique 
publie encore des articles avec des thèmes en adéquation avec la profession de pharmacien 
d’officine. 
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Les trois quarts des pharmaciens sondés affirment ne pas tenir compte de l’orientation politique 
présumée des revues qu’ils choisissent de lire, que cela soit pour une revue scientifique 
(syndicale ou non), ou pour une revue non scientifique. 
 

 
 

 
Cette question a été posée pour savoir si les pharmaciens sondés préféraient prendre le temps de 
lire un article très détaillé avec beaucoup d’informations, ou s’ils préféraient avoir l’information 
concentrée pour l’avoir rapidement, quitte à faire plus de recherches approfondies par la suite si 
le sujet les intéresse.  
 
En l’occurrence, les pharmaciens interrogés pour cette enquête ont répondu pour 73% d’entre 
eux qu’ils souhaitaient plutôt avoir l’information concentrée. Cela est sûrement dû à un manque 
de temps, puisque comme va le montrer le prochain graphique, la moitié des pharmaciens 
sondés lisent la presse scientifiques à l’officine. 
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Comme dit précédemment, la moitié des pharmaciens sondés lisent la presse scientifique, ou 
même non-scientifique uniquement à l’officine, mais 21% la lisent à l’officine ainsi que chez 
eux. 26% lisent la presse chez eux, mais toujours 26% la lisent à l’officine, ainsi que chez eux. 
5% des pharmaciens sondés lisent la presse dans les transports.  
 
Cela correspond bien avec les résultats du graphique précédent, à l’officine, les titulaires et les 
assistants n’ont pas beaucoup le temps de lire, ou sont toujours dérangés par quelque chose, la 
concentration sur un article est compliquée. Ainsi, le fait d’avoir l’information concentrée 
permet d’actualiser ses connaissances, tout en ayant la possibilité d’approfondir ces 
informations ultérieurement. 
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Ce graphique montre qu’un peu plus de la moitié des pharmaciens sondés recherche les 
compétences identifiables des journalistes ayant écrit l’article, c’est-à-dire, vérifier que ce 
dernier est professionnel de santé par exemple, ou encore spécialiste du droit du travail si 
l’article traite de ce sujet. De façon générale, il serait intéressant pour tous les lecteurs 
d’effectuer ce travail (très rapide aujourd’hui avec internet), avant de lire un article dans la 
presse. 
 

 
 
Nous pouvons observer que 76% des pharmaciens sondés tiennent compte de l’objectivité des 
sujets décrits pour faire le choix de la revue qu’ils lisent. Seulement 24% n’en tiennent pas 
compte. 
 
Une des questions était : Quelles seraient les rubriques d’une presse pharmaceutique idéale pour 
vous ?  
 
La réalisation d’un graphique ne serait pas intéressante pour cette question, mais voici quelques 
idées proposées par les pharmaciens sondés :  
 

1. des fiches conseils avec application de cas vécus à l’officine,  
2. des questions traitées plus en profondeur,  
3. des nouvelles recommandations médicales,  
4. de l’information sur le médicament et autres thérapies (phytothérapie, aromathérapie, 

homéopathie),  
5. des sujets sur l’intérêt thérapeutique (Amélioration du Service Médical Rendu),  
6. des rappels sur du dépistage,  
7. plus d’articles de pharmacie clinique,  
8. une rubrique de stratégie de management : comment réagir face à un cas concret,  
9. une rubrique sur les nouveaux rôles du pharmacien, sur l’évolution du métier,  
10. plus d’ouvertures sur les autres professions de santé,  
11. des informations sur les fabricants (fusion,  actualités…),  
12. une rubrique sur la pharmacie d’un autre pays,  
13. des sujets surtout axés sur le métier et moins sur l’actualité,  
14. un accès rapide à l’information par internet et les réseaux sociaux, 
15. sens de l’humour bienvenu. 
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Les autres réponses des pharmaciens interrogés sont des rubriques déjà présentes dans les 
différentes revues analysées (nouveautés des médicaments, du marketing, de la réglementation, 
des nouvelles stratégies thérapeutiques etc…). 
 
Néanmoins, on peut classifier les réponses ci-dessus en les regroupant : les 8 premières idées ou 
suggestions portent sur la formation continue des pharmaciens, les 5 suivantes sur le métier de 
pharmacien, puis vient l’accès via internet, sans vouloir oublier la touche d’humour (!). 
 

 
 

Ce graphique représente l’intérêt important que présentent les différentes rubriques pour le 
lecteur interrogé. Nous pouvons observer que la rubrique portant le plus d’intérêt pour ces 
lecteurs est la rubrique sur les fiches conseils (19%), vient ensuite avec 15% la rubrique 
Médicaments et la rubrique Nouveaux produits, puis la rubrique Actualités avec 12%. La 
rubrique Entreprise est la plus importante pour 11% des pharmaciens sondés, puis la rubrique 
Pharmacovigilance avec 8%, la rubrique Santé publique / Epidémiologie avec 7%, et enfin les 
rubriques Enquête, Vous avez la parole / Forum et Histoire de la Pharmacie avec 
respectivement 2%, 1% et 1%. 
 
Les rubriques présentant beaucoup d’intérêt pour les pharmaciens interrogés sont donc ciblées 
sur les conseils, le médicament, les nouveaux produits, les actualités du métier officinal, ainsi 
que l’entreprise. De nouveau, comme pour les suggestions, on retrouve une forte demande sur 
des sujets liés, d’une part, à la formation continue et, d’autre part, au métier de pharmacien. 
 
Cela démontre toute l’importance de la presse pharmaceutique dans l’activité officinale. 
Aujourd’hui, il s’agit de la presse écrite traditionnelle (imprimée), il est très probable que 
l’évolution se fera vers le numérique (qui reste une presse écrite spécialisée !). 
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Sur ce graphique, nous observons les rubriques présentant le moins d’intérêt pour les 
pharmaciens interrogés. En tête avec 41%, la rubrique Vous avez la parole / Forum qui 
intéresserait le moins de pharmaciens dans la population sondée. Vient ensuite la rubrique 
Histoire de la pharmacie avec 26%, puis la rubrique Enquête et Pharmacovigilance avec 10%, 
la rubrique Entreprise et Santé publique / Epidémiologie avec 5% chacune, la rubrique Fiches 
conseils avec 3%, et enfin les rubriques Actualités, Nouveaux produits et Médicaments avec 
0%. Ces résultats confirment bien la tendance observée dans le graphique précédent. 
 
L’intérêt très faible porté à la Rubrique « Vous avez la parole/Forum » peut s’analyser comme 
étant le reflet du rôle du pharmacien dans le système de santé : il est un professionnel devant se 
forger un avis, une conviction sur un cas clinique spécifique présent devant lui. Le recours à un 
forum dans une revue n’apparaît pas comme étant la solution la plus rapide ni la plus 
efficace…. 

4.4 Discussion sur la validité des données statistiques 
!

Cette enquête n’a pas été faite au niveau national : certes, nous avons vu que l’échantillon 
retenu est conforme à la répartition française. 212 mails ont été envoyés, alors qu’il y avait 54 
751 pharmaciens d’officine en France (titulaires et adjoints) en 2014. (220)  
Nous pouvons aussi noter que des cabinets de conseil nationaux, tel KPMG, fondent leurs 
analyses sur typiquement 500 officines : avec 102 pour la présente étude, le nombre est certes 
plus faible mais dans une proportion tout à fait acceptable pour tirer des tendances. (218) 
 
218. KPMG. Moyennes professionnelles 2015. 2015.. 
220. Ordre National des Pharmaciens. Les Pharmaciens - Panorama au 1er Janvier 2015. [Online].; 2015 [cited 2016 Février 

18. Available from: http://www.ordre.pharmacien.fr/Communications/Communiques-de-presse/La-demographie-
pharmaceutique-au-1er-janvier-2015. 
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Nous pourrions arguer du fait qu’il existe tout d’abord un biais de sélection : les mails n’ont été 
envoyés qu’aux maîtres de stage d’officine de l’Académie de Grenoble, ainsi qu’à quelques 
pharmaciens de Savoie et Haute-Savoie. Peut-on considérer qu’un effet régional est possible ? 
Peut-être si l’on analyse les chiffres d’affaires des pharmacies qui sont liés à la population 
présente, à sa densité, à son âge, etc…mais s’agissant de la lecture de la presse scientifique, le 
biais de sélection est moins critique ou réel. 
 
De plus, le nombre de réponse s’élève à 102, sur 212 mails envoyés, ce qui représente 48% de 
réponses reçues, c’est-à-dire, la moitié. 102 réponses permettent de tirer des tendances. 
 

4.5 Conclusion 
 
Cette enquête permet de se faire une idée du point de vue des 102 pharmaciens interrogés ayant 
répondu au questionnaire. Nous avons pu vérifier comme exposé ci-dessus, que l’échantillon 
est néanmoins représentatif sur plusieurs paramètres de ce que devrait être un échantillon 
national. 
 
Les résultats de cette enquête démontrent que les pharmaciens continuent à lire la presse écrite, 
dans le cadre de leur métier de pharmacien officinal en tout cas (moins de lecture régulière pour 
la presse écrite non scientifique, comme observé sur le graphique « Lecture régulière »). Ces 
pharmaciens interrogés sont d’ailleurs très intéressés par les rubriques concernant les 
médicaments, les conseils à l’officine, les nouveaux produits sortis sur le marché, les actualités 
liées à leur profession officinale, ainsi que la gestion de l’entreprise qu’est la pharmacie 
d’officine. 
 
Cependant, nous avons pu observer dans les commentaires de la question sur les rubriques 
idéales d’une revue, que de plus en plus de pharmaciens utilisent internet et les réseaux sociaux 
pour avoir accès à l’information plus rapidement. Ce qui, nous pouvons le noter, n’empêche pas 
de continuer à lire une presse écrite scientifique pour l’approfondissement du sujet. Et comme 
déjà mentionné, la version numérique d’une revue professionnelle reste de la presse écrite, c’est 
le support qui change. Sur le fond, que ce soit une version papier ou numérique, les 
pharmaciens plébiscitent l’accès à de la formation continue et à l’évolution de leur métier. 
 
Formation continue 
Dans un monde en pleine évolution où quiconque à un accès immédiat à toutes sortes 
d’informations, notamment médicales (qui est le cas nous intéressant ici), il est essentiel pour 
des professionnels de santé en contact direct avec des patients qui peuvent parfois –voire 
souvent- se forger une conviction sur des arguments glanés sur Internet, d’avoir des analyses 
scientifiques construites afin de répondre de manière structurée. 
 
Métier 
L’évolution, là aussi très rapide, des systèmes de gestion de la santé, oblige les pharmaciens à 
être vigilants à : 
 

• tout nouveau texte réglementaire sur le fonctionnement de leurs officines, 
• toute nouvelle contrainte dans la gestion de leur entreprise, 
• toute nouvelle disposition qui permettrait un autre accès aux médicaments, 
• etc… 
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5 Traitement dans la presse (scientifique et non scientifique) d’un 
exemple emblématique : Diane 35, et d’un exemple « classique » : la 
BronchoPneumopathie Chronique Obstructive 

!

5.1 Diane 35 
!

5.1.1 « Le « scandale » Diane 35, anti acnéique détourné en pilule » 
– Le Monde 

 
Cet article date du 28 janvier 2013, il a été écrit par Sandrine Cabut et Pascale Santi. (221) 
Premières observations, Sandrine Cabut a eu son diplôme de docteur en médecine en 1992, et 
s’est tournée vers le journalisme médical depuis 2001. (222)

!

!

Ce diplôme signifie que l’auteure a les connaissances nécessaires pour écrire sur ce sujet, mais 
également qu’elle sait chercher des sources fiables pour trouver des informations adéquates. La 
deuxième auteure est Pascale Santi : elle n’est pas diplômée de médecine, mais est spécialisée 
dans les questions médicales depuis une dizaine d’années, surtout en ce qui concerne les 
médecines alternatives. 
En lisant cet article, nous pouvons observer que les faits historiques sont bien relatés, et les 
auteures sont bien renseignées. Prescrire, revue scientifique, est cité dans cet article : « La revue 
Prescrire a alerté dès 1982 sur "les risques de voir ce médicament antiacnéique devenir un 
contraceptif largement prescrit", indiquait le Journal du dimanche, le 6 janvier. » (221)  
 
Les sources sont citées, même si elles ne le sont pas toujours avec précision : « selon des 
données danoises publiées en 2009 ». (221) De plus, les dates sont précises, si le lecteur a envie 
de rechercher plus profondément, ou même de vérifier la source, il peut facilement retrouver le 
texte des commissions de l’ANSM (« Séance du 12 mai 2011 », ou « commission d’AMM du 7 
juillet 2011 »). (221)  
 
Les auteures utilisent même un exemple international, avec l’exemple de la « mise en garde en 
2005 au Canada », où elles citent là encore des dates précises. (221) 
 
Cet article a été écrit le 28 janvier 2013, jour de la déclaration de Dominique Maraninchi, 
directeur général de l’ANSM sur le fait qu’il faille « arrêter » d’utiliser Diane 35 comme 
contraceptif. (221) Le journal Le Monde est donc très rapide en matière d’information, pour cet 
article en tout cas. 

5.1.2 « Diane 35 : le nouveau Médiator » - Le Point 
 
Cet article du journal Le Point a été écrit le 29 janvier 2013, le lendemain de la déclaration de 
Dominique Maraninchi. (223) L’auteure de cet article est Sophie Bartczak, elle est diplômée de 
l’école de commerce de Clermont-Ferrand, elle n’a aucun diplôme en santé.  
 
221. Sandrine Cabut , Pascale Santi. Le "scandale" de Diane 35, anti acnéique détourné en pilule. Le Monde Santé. 

2013 Janvier 28. 
222. LinkedIn. LinkedIn. [Online].; 2016 [cited 2016 Mars 2. Available from: 

https://www.linkedin.com/in/sandrine-cabut-b092b93b. 
223. Sophie Bartczak. Diane 35 : le nouveau Médiator. Le Point Santé. 2013 Janvier 29. 
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Mme Bartczak a débuté le journalisme en 2009 en écrivant des articles sur la nutrition, et 
depuis elle écrit des articles portant surtout sur les médecines alternatives, la phytothérapie, 
l’aromathérapie etc, mais sans formation précise dans ce domaine. (224)  
 
Cet article est beaucoup plus alarmiste que celui du journal Le Monde. Premièrement, il n’y a 
qu’une seule personne interviewée jusqu’aux derniers paragraphes (où Dominique Maraninchi 
est interviewé à son tour), c’est Maître Courtois, l’avocat qui défend les victimes des 
contraceptifs oraux. Il annonce d’ailleurs plus de 200 procès de prévu : « Mais depuis l'annonce 
des décès liés à Diane 35, nous avons reçu une avalanche de témoignages, portant déjà à 200 le 
nombre de victimes pour ce seul médicament, et chaque jour, une trentaine de nouveaux cas 
nous parviennent ! » (223)  
 
Cette phrase est assez alarmiste, les lecteurs peuvent vite s’imaginer qu’il existe en réalité des 
centaines de cas, alors que ce que Maître Courtois dit, c’est qu’ils ont reçu des centaines de 
témoignages, il faut encore faire un tri dans ces derniers pour savoir si Diane 35 est bel et bien 
impliqué dans ces cas.  
 
« D'après l'avocat, les accidents sont complètement sous-notifiés, voire camouflés, par les 
gynécologues ou des médecins qui peuvent se sentir en partie coupables. » (223) « Au bout du 
compte, cette affaire concentre tous les ingrédients du parfait scandale sanitaire : un 
médicament dangereux, des centaines de victimes ignorées, des médecins désemparés, une 
agence de santé sans autorité et de juteux profits, le laboratoire jouant sur tous les tableaux : 
confortables marges des traitements dermatologiques, vaste marché des contraceptifs et durée 
du traitement qui se compte en années... » (223) Cet article est certes bien renseigné sur les faits 
(exposés surtout dans les derniers paragraphes, notons que le directeur de l’ANSM est 
interviewé), mais a un ton général très alarmiste, en lien peut-être avec la formation de l’auteure 
(école de commerce), ce qui peut influencer le lecteur.  

5.1.3 « Diane 35, pilules de 3e génération : un an plus tard, les 
leçons du scandale » - Le HuffPost 

 
Cet article a été écrit le 14 décembre 2013, un an après le « scandale » de Diane 35 par Sandra 
Lorenzo. (225) Cet auteur a un Master en journalisme de l’IJBA (Institut du Journalisme 
Bordeaux Aquitaine). (226) Cette journaliste n’est pas du tout spécialisée dans la santé, elle a 
précédemment travaillé pour Glamour Magazine, La Montagne, ou encore Grazia. Ses 
spécialisations sont : « Culture Web, Mode, Littérature, Food ». (226) 
 
Dans cet article, le docteur Isabelle Bonpain, gynécologue, et Marie-Pierre Martinet, présidente 
du planning familial ont été interviewées, ce qui apporte du crédit à l’article, par rapport à la 
spécialisation de la journaliste. (225) 
Cet article décrit les faits historiques de ce « scandale » à travers un rappel chronologique mois 
par mois, de « l’année mouvementée de la pilule », (225) avec comme citation le Ministère des 
Affaires Sociales et de la Santé, l’ANSM, ou encore Prescrire. (225) Cet article apporte même 
des conclusions plutôt rassurantes, et très peu, voire pas du tout de chiffre alarmiste.  
 
224. Sophie Bartczak. LinkedIn. [Online].; 2016 [cited 2016 Mars 2. Available from: 

https://www.linkedin.com/in/sophie-bartczak-8372ba41. 
225. Sandra Lorenzo. Diane 35, pilules de 3e génération : un an plus tard, les leçons du scandale. Le HuffPost. 

2013 Décembre 14. 
226. Sandra Lorenzo. LinkedIn. [Online].; 2016 [cited 2016 Mars 2. Available from: 

https://www.linkedin.com/in/sandra-lorenzo-a259602a. 
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« En cette fin d'année, le docteur Bonpain semble sereine, "les choses se sont bien calmées". On 
est loin du flot ininterrompu de coups de fils inquiets que subissait la spécialiste au début de 
l'année précédente. "Depuis la fin des fêtes, le téléphone n'arrête pas de sonner!" déplorait en 
janvier dernier cette gynécologue du Nord. Un an plus tard, le constat est sans appel, 
"Aujourd'hui, si mes patientes sont bien moins inquiètes, au cours de l'année, plus de la moitié 
d'entre elles ont changé de contraception" constate la gynécologue. » (225) 
 
Il n’y a pas beaucoup d’explications scientifiques dans cet article, juste un rappel historique des 
faits, correctement fait. 
 

5.1.4 « Diane 35 et Médiator, deux scandales qui se ressemblent… 
trop ! » - Les Echos 

 
Cet article a été écrit le 6 février 2013. Le nom de l’auteur de cet article n’est pas cité, nous ne 
pouvons donc pas effectuer de recherches sur ses compétences vis-à-vis du sujet, ce qui aurait 
été intéressant de faire. (227)  
 
L’auteur de cet article soulève le côté alarmiste de ce « scandale », vis-à-vis de l’engouement 
des médias sur ce sujet par exemple : « En quelques semaines, cette mise en cause, qui relève 
plus du fait divers dramatique que d’une affaire d’État, a réussi à faire la Une des médias en 
continu ». (227) Cet article décrit également légèrement le ressenti des autres pays par rapport à 
ce « scandale sanitaire » : « À l’étranger, ce n’est plus de la perplexité, c’est 
l’incompréhension ». (227) 
 
La mise en parallèle avec le scandale du Médiator est réalisée, mais en mettant en avant les 
points « troublants » de ces deux scandales. 
 
Par exemple, Dr Philippe Even (pneumologue) et Dr Bernard Debré (urologue), deux acteurs 
ayant réagi également lors du scandale du Médiator, et qui, à la suite de cet évènement, avait 
remis un rapport demandé par Nicolas Sarkozy sur les défaillances du système du médicament 
en France. (228) 
 
Au passage, le journal Les Echos critique la revue Prescrire, jugée trop présente et 
« virtuellement en passe de dicter à l’ANSM sa politique de pharmacovigilance ». (227)  
 
L’épidémiologiste Catherine Hill « qui extrapole 35 décès par an et 2 800 thromboses ou 
embolies chaque année » est également vivement critiquée par l’auteur de cet article, car il juge 
que ces résultats « dramatisent et crédibilisent fort à propos la défaillance de la 
pharmacovigilance, l’incompétence des gynécologues et des médecins généralistes qui 
n’auraient rien vu ni rien signalé ». (227)  
 
Le journal Les Echos s’interroge sur « les ressorts et les intérêts en jeu » qui apparaîtraient 
comme de « l’enfumage » de l’opinion publique. (227) Nous observons dans cet article, l’extrême 
inverse des articles analysés précédemment. 
 
225. Sandra Lorenzo. Diane 35, pilules de 3e génération : un an plus tard, les leçons du scandale. Le HuffPost. 

2013 Décembre 14. 
227. La Rédaction. Diane 35 et Médiator, deux scandales qui se ressemblent. trop ! Les Echos. 2013 Février 6. 
228. La Rédaction. Affaire du Mediator : Bernard Debré et Philippe Even remettent un rapport au vitriol sur le 

système du médicament. Le Monde. 2011 Mars 16. 
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L’auteur n’est pas d’accord avec le « scandale » de Diane 35, pour lui « c’est bien à une prise 
de pouvoir que l’on assiste, à la fois sur le plan politique et idéologique ». (227)  
 
Evidemment, chaque lecteur a son point de vue, certains peuvent se rapprocher de celui de 
l’auteur de cet article, d’autres pas du tout. Cet article dénonce tout de même un 
« acharnement » sur les médecins, l’ANSM, les laboratoires pharmaceutiques et le système de 
pharmacovigilance en France. (227) 
 

5.1.5 « Diane 35 : quatre décès liés à la pilule anti-acné » - 
Terrafemina 

 
Cet article a été écrit le 28 janvier 2013 par Marine Deffrennes. (229) Cette auteure a un Master 
de journalisme de l’Ecole de la Communication et du Journalisme de Paris, et est spécialisée, 
comme indiqué sur son profil d’un réseau social professionnel, dans « culture et société, 
lifestyle pour jeunes et futures mamans ».(230) Cela n’a donc rien à voir avec la santé. 
 
Cependant, l’auteure précise bien l’utilisation de Diane 35 dans un autre contexte que celui 
préconisé (sans utiliser les termes « techniques » comme « hors AMM », ou « indication »). 
Elle cite également l’HAS (Haute Autorité de Santé), en utilisant ses statistiques, qu’elle 
détaille dans l’article pour exposer les risques de thromboses veineuses.(230)  
 
Elle insiste également sur le fait qu’une centaine de plaintes a, depuis été déposée contre le 
laboratoire et l’ANSM.(230) 
 

5.1.6 « Diane pécheresse » - Le Moniteur des Pharmacies 
 
Cet éditorial rédigé par Laurent Lefort (Docteur en pharmacie et Rédacteur en chef du Moniteur 
des Pharmacies) résume l’ambiance dans les médias au moment du « scandale » de Diane 
35.(230) Pour le Rédacteur en chef du Moniteur des Pharmacies, « la presse grand public 
cherchait frénétiquement son nouveau Médiator ces dernières semaines ».(231)  
 
L’article est plus pharmaceutique que les articles des autres journaux non scientifiques analysés 
précédemment, ici l’auteur cite avec ironie, une solution de remplacement pour Diane 35, à 
l’époque à laquelle l’AMM avait été suspendue, en énumérant des noms de médicaments, pas 
moins dangereux pour lui (Roaccutane, Androcur).(231)  

Cependant, l’auteur admet tout à fait qu’il y avait un souci dans l’utilisation de Diane 35. En 
effet, ce médicament avait l’AMM dans le traitement de l’acné, et était utilisé dans la majorité 
des cas comme pilule contraceptive. « Risible, le RCP de Diane 35 l’était, comme le souligne le 
site Pharmacorama.com. Risible avec son indication bien propre sur elle (« traitement de l’acné 
chez la femme ») et sa posologie nettement plus tendancieuse »(231)   

227. La Rédaction. Diane 35 et Médiator, deux scandales qui se ressemblent. trop ! Les Echos. 2013 Février 6. 
229. Marine Deffrennes. Diane 35 : quatre décès liés à la pilule anti-acné. Terrafemina. 2013 Janvier 28. 
231. Laurent Lefort. Editorial - Diane pécheresse. Le Moniteur des Pharmacies. 2013 Février 2; 2968(1): p. 3. 
230. Marine Deffrennes. LinkedIn. [Online].; 2016 [cited 2016 Mars 10. Available from: https://www.linkedin.com/in/marine-

deffrennes-
05001b1a?authType=NAME_SEARCH&authToken=3dmM&locale=fr_FR&srchid=4516254151457608314059&srchin
dex=1&srchtotal=1&trk=vsrp_people_res_name&trkInfo=VSRPsearchId%3A4516254151457608314059%2CVSRPtarg
etId%3A65731452%2CVSRPcmpt%3Aprimary%2CVSRPnm%3Atrue%2CauthType%3ANAME_SEARCH. 



! !

!

!

! !

85!

5.1.7 « Ethinylestradiol + cyprotérone de retour en France dans 
l’acné et l’hirsutisme, malgré les dérives de prescription » - 
Prescrire 

Tout d’abord, la différence se situe dans le titre, ce n’est pas écrit « Diane 35 », mais le nom de 
la molécule « Ethinylestradiol + cyprotérone ». Prescrire est une revue connue pour être assez 
intransigeante vis à vis des médicaments. Certains professionnels de santé lui reprochent de 
sanctionner trop de médicaments.(232)  
 
Dans cet article, la revue Prescrire retrace les faits du scandale de Diane 35 depuis 2013. La 
Rédaction explique et cite les conclusions du PRAC (Comité de Pharmacovigilance de l’EMA 
(Agence Européenne du Médicament)) de mi 2013. L’article utilise des termes techniques et 
précis (« indication », « hors AMM », « hirsutisme », « incidence », « modifications des RCP » 
(Résumé Caractéristiques Produits), « alopécie androgénique »).(232)  
 
A la fin de l’article, la Rédaction a rédigé un paragraphe « En pratique ». Prescrire conclut sur 
le fait que l’ANSM a eu raison de suspendre les AMM : « L’ANSM a eu raison de suspendre 
les AMM, car pour un faible effet sur l’acné, la disponibilité de cette association avait abouti à 
une large utilisation chez les jeunes filles, les exposant inutilement, et en grand nombre, à des 
thromboses veineuses graves ».(232) 

Le point de vue de la revue peut bien sûr être discutable, comme pour tous les articles, mais les 
termes sont précis et spécifiques. 

 

5.1.8 Conclusion sur l’exemple de Diane 35 
 
La grande majorité de ces articles est sortie le 28 janvier 2013, le lendemain de la déclaration 
de l’ANSM sur les quatre décès imputés à Diane 35 depuis 25 ans. Cette déclaration est parue 
le lendemain de la publication d’un article du journal Le Figaro le 26 janvier 2013, qui s’était 
procuré un document confidentiel provenant de l’ANSM datant du 25 janvier 2013.(233)  
 
Cet article du Figaro a été écrit par Anne Jouan, journaliste, dont nous pouvons lire quelques 
critiques, notamment sur le fait qu’elle « s’acharne à coup de grandes révélations contre les 
laboratoires (enfin presque tous) et Servier en particulier. L’affaire du Médiator est du pain béni 
pour une journaliste qui reste dans l’anonymat. »(234)  
 
Le fait que la grande majorité des articles soit sortie le lendemain de la déclaration de l’ANSM 
a peut être créé un peu d’anxiété chez les lecteurs de ces journaux, notamment chez les lectrices 
prenant Diane 35.  
 
De plus, ces articles ne sont pas très précis au niveau scientifique, d’où l’importance surtout 
dans les scandales, d’avoir une presse spécialisée pour les professionnels de santé. Cela permet 
à ces derniers de se renseigner plus précisément pour pouvoir se forger leur avis et répondre 
aux questions des patients. 
 
232. La Rédaction. Ethinylestradiol + cyprotérone de retour en France dans l'acné et l'hirsutisme, malgré les 

dérives de prescription. Prescrire. 2014 Mars: p. 180. 
233. La Rédaction. Le Figaro, Anne Jouan et le Médiator. Voix Off. 2013 Juillet 3. 
234. Anne Jouan. Sept décès en France liés à la pilule Diane 35. Le Figaro. 2013 Janvier 26. 
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5.2 La BronchoPneumopathie Chronique Obstructive (BPCO)  
!

5.2.1 « BronchoPneumopathie Chronique Obstructive » - Le Figaro 
!

Cet article se présente comme une fiche conseil avec différentes parties : « Qu’est-ce que 
c’est ? », « Que se passe-t-il ? », « Quels sont les symptômes ? », « Quelles sont les différents 
types de BPCO ? », « Quelle évolution ? », « Quel bilan ? », « Quel traitement ? », « Quelle 
spécialité concernée ? ».(235) 
 
L’auteur de cet article n’est pas indiqué, nous ne pouvons donc pas savoir s’il s’agit d’un 
spécialiste ou non. Cependant, cet article est très bien rédigé, clair, et très précis. L’auteur 
utilise des termes scientifiques, tout en les expliquant pour les patients, par exemple : « cyanose 
(coloration bleue des extrémités et des lèvres) ou un hippocratisme digital (ongles bombés et 
aspect élargi des dernières phalanges) ».(235)  
 
Les traitements sont également détaillés (« La prise de broncho-dilatateurs bêta-2 mimétiques 
sous forme inhalée est le principal traitement symptomatique »(235)), toujours avec des termes 
précis et spécifiques.  
 
Cet article est la preuve que nous pouvons trouver, dans une presse non scientifique, des sujets 
traités précisément, avec les termes adaptés. Cependant, la lecture de cet article très complet 
avec ces termes spécifiques resterait peut être compliqué pour un lecteur non spécialisé. En 
revanche, cela montre que les patients peuvent être très bien renseignés par la presse, ou par 
internet quand ils arrivent au comptoir.  
!

5.2.2 « BPCO : quésaco ? » - L’Express 
!

Cet article est court et résume surtout l’épidémiologie de la BPCO.(236) « Derrière ce sigle se 
cache une pathologie qui concerne pourtant 3,5 millions de personnes. »(236) L’auteur est 
également inconnu, donc ce n’est pas possible de savoir s’il est spécialisé ou non dans la santé. 
 
L’explication de la pathologie BPCO est courte et simple, sans utilisation de termes 
spécifiques : « Cette affection lente et progressive des poumons, caractérisée par une 
diminution irréversible de la capacité respiratoire, est souvent liée au tabac. »(236)  
 

5.2.3 « BPCO : traitement par le sport » - Le Journal des femmes 
!

Cet article traite du bénéfice de l’activité physique dans le traitement de la BPCO. Il a été écrit 
avec la collaboration du Docteur Pierrick Hordé.(237)  
 
 
 
 
235. La Rédaction. Le Figaro. [Online].; 2015 [cited 2016 Mars 10. Available from: 

http://sante.lefigaro.fr/sante/maladie/broncho-pneumopathie-chronique-obstructive/quelle-specialite-
concernee. 

236. La Rédaction. BPCO : quésaco ? L'Express. 2014 Janvier 8. 
237. La Rédaction , Dr Pierrick Hordé. BPCO : traitement par le sport. Le Journal des Femmes. 2016 Mars. 
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Tout d’abord, la BPCO est définie avec des termes simples et compréhensibles pour des 
lecteurs non spécialistes : « Les premiers symptômes de la bronchite chronique sont des signes 
banaux : un essoufflement survenant au cours d’un effort, une toux grasse accompagnée de 
crachats, appelée hypersécrétion muqueuse. »(237)  
 
La suite de l’article évoque une étude de l’INSERM (Institut National de la Santé Et de la 
Recherche Médicale), ainsi qu’une autre étude non nommée pour prouver les bienfaits du sport 
dans le traitement de la BPCO.(237) Cet article n’est pas très précis et l’auteur n’utilise pas de 
termes très spécifiques, pour une meilleure compréhension du lecteur. 

5.2.4 « Bilan pneumologie » - Prescrire 
 
Dans cet article rédigé par la Rédaction de la revue Prescrire, nous pouvons lire qu’un 
médicament est peut être en cause dans la tuberculose et les pneumonies.(238) En effet, l’auteur 
résume ici les résultats de deux méta-analyses qui concluent que « le risque de tuberculose et de 
pneumonie semble augmenté chez les patients atteints de bronchopneumopathie obstructive 
(BPCO) exposés à un corticoïde inhalé. » (238)  

Prescrire insiste sur le fait qu’il existe d’autres classes thérapeutiques que les corticoïdes inhalés 
pour traiter les exacerbations de BPCO : « Or le rôle thérapeutique des corticoïdes en inhalation 
n’est pas majeur dans la BPCO, surtout utile en cas d’exacerbations pour les espacer ».(238) La 
Rédaction renvoie le lecteur aux numéros dans lequel les thérapeutiques d’une exacerbation de 
BPCO sont expliquées : « n° 381 p. 512 et n° 383 p. 665 ».(238) 

 

5.2.5 « BronchoPneumopathie Chronique Obstructive : De 
nouvelles recommandations pour prévenir les exacerbations » 
- Le Moniteur des Pharmacies 

 
Ce court article a été rédigé par Anne Drouadaine, docteur en pharmacie.(239) Il résume les 
nouvelles recommandations pour les exacerbations de BPCO, définies par « deux sociétés 
savantes nord-américaines ».(239)  
 
Nous pouvons observer que cet article est réservé aux pharmaciens, car beaucoup de molécules 
et de modes d’action sont cités (« anticholinergique d’action courte (ipratropium) », « béta-2-
mimétique d’action courte (salbutamol, terbutaline) », « bronchodilatateur anticholinergique 
d’action longue (tiotropium) », « béta-2-mimétique d’action longue (salmétéroln 
formotérol) »).(239)  
 
Cet article est réservé à des pharmaciens, et reste plus précis qu’un article d’une presse non 
scientifique. 
 
 
 
 
237. La Rédaction , Dr Pierrick Hordé. BPCO : traitement par le sport. Le Journal des Femmes. 2016 Mars. 
239. Anne Drouadaine. Bronchopneumopathie chronique obstructive : De nouvelles recommandations pour 

prévenir les exacerbations. Le Moniteur des Pharmacies. 2014 Novembre 1: p. 17. 
238. La Rédaction. Stratégies - Pneumologie - Et si c'était à cause d'un médicament ? Prescrire. 2016 Janvier: p. 
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5.2.6 Conclusion sur le BronchoPneumopathie Chronique 
Obstructive 

!

La conclusion sur ces différents articles sur une pathologie « classique », est que certains 
articles sont très précis, même venant d’une presse non scientifique, mais qu’ils ne représentent 
pas une majorité.  
 
Les patients ont de plus en plus accès aux informations, ce n’est pas forcément quelque chose 
de négatif. Cependant, il faut faire attention aux sources auxquelles ils ont eu accès. 
 
Pour les professionnels de santé, cela est donc important qu’ils aient accès à une presse 
spécialisée, utilisant des termes spécifiques et étant précis sur les pathologies analysées. De 
plus, l’actualité de la profession de pharmacien d’officine n’est présente que dans cette presse 
scientifique pharmaceutique. 
 
Par exemple, il y a peu d’article sur la pathologie elle-même de la BPCO dans la presse non 
scientifique, alors que des cahiers formations existent par exemple dans le Moniteur des 
Pharmacies, et l’asthme a été abordé dans les formations continues du Moniteur, mais aussi du 
Pharmacien de France. La place de la presse écrite dans l’activité officinale est donc très 
importante pour les pharmaciens d’officine. 
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ANNEXE 1 
 

Liste des revues pharmaceutiques 
  
 

H Le Quotidien du Pharmacien  
H Le Pharmacien de France  
H Prescrire  
H Le Moniteur  

o Porphyre 
o PharmaVet  
o Pharmacien Manager  

H Pharma  
H Pharmaceutiques  
H Industrie Pharma Magazine  
H Chimie Pharma Hebdo  
H Santé Log Officine  
H Le Pharmacien Hospitalier et Clinicien  
H Annales Pharmaceutiques Françaises 
H Actualités pharmaceutiques 
H La Presse Médicale  
H Droit Déontologie et soins 
H Cahiers de nutrition et de diététique 
H Revue d’épidémiologie et de santé publique 
H Journal de mycologie médicale  
H Journal of Clinical Oncology 
H Revue de Pneumologie Clinique 
H Revue du Droit du Travail  
H European journal of water quality [Texte imprimé]  = Journal européen d’hydrologie  
H Info pharma magazine  
H Impact pharmacien  
H Droit pharmaceutique  
H Revue d’histoire de la pharmacie  

 
Libre accès : 

H OMICS : En ligne 
o Avancées Pharmaco-épidémiologique et Pharmacovigilance  
o Biochimie et Pharmacologie 
o Conception des médicaments  
o Pharmacologie Cardiovasculaire 
o Pharmacologie clinique et Biopharmaceutique  
o Revue de l’Alcoolisme et Dépendance à la Drogue  
o Revue de la Bioanalyse et Biomédecine  
o Revue de la Bioéquivalence et Biodisponibilité  
o Revue des Médicaments en développement  
o Revue du Métabolisme des Médicaments et Toxicologie  
o Plantes Médicinales et Aromatiques 
o Revue de la Pharmacie moléculaire et Recherche sur les Processus biologiques  
o Pharmaceutica Analytica Acta  
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o Réglementation Pharmaceutique
o Revue de la Pharmacovigilance
o Revue des Vaccins et Vaccination

H La lettre de l’Ordre des Pharmaciens/ Bulletin de l’Ordre des Pharmaciens, Les Nouvelles 
Pharmaceutiques, La lettre 

H Le journal de l’Ordre des Pharmaciens 
H  

Liste des périodiques de la BU de Lyon : 

Droit, Economie et Santé : 
- Bulletin Juridique de la Santé Publique  
- Le Bulletin de l’Ordre des Médecins  
- DREES – Direction de la Recherche des Etudes de l’ Evaluation et des Statistiques 
- Espace Social Européen  
- Essaydali de Tunisie  
- Revue de Presse des hôpitaux 
- Journal d’ Economie Médicale  
- Journal de Pharmacie de Belgique  
- Journal Suisse de Pharmacie  
- Médecine et Droit  
- Recueil – Le Dalloz  
- La Revue de Droit Sanitaire et Social  
- Revue du Marché Commun et de l’Union Européenne  
- The Medical Letter (Version Française)  
- UCBL-CLUB  
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Marie CAPLOT 

LA PLACE DE LA PRESSE ECRITE DANS L’ACTIVITE OFFICINALE 

RESUME :

Quatre revues de la presse écrite pharmaceutique ont été analysées pour étudier la place de la 
presse écrite dans l’activité officinale (Le Moniteur des Pharmacies, Prescrire, Le Quotidien du 
Pharmacien, Le Pharmacien de France). 
En synthèse, la place de la presse écrite a une grande importance dans l’activité officinale. En 
effet, les professionnels de santé, ici les pharmaciens d’officine, ont l’obligation d’une 
formation continue, de toujours remettre en cause leurs connaissances pour pouvoir toujours les 
améliorer. 
L’intérêt de cette presse écrite spécialisée est de pouvoir sans cesse être au courant des 
actualités liées au monde de la santé, et plus précisément les actualités liées au métier de 
pharmacien d’officine (législation, nouvelles recommandations, retrait du marché, nouvelles 
molécules apparues sur le marché). 
La présence de cahiers de formation, par exemple, permet aux pharmaciens d’officine de rester 
formés tout au long de leur carrière, que ce soit pour permettre de réviser certaines pathologies, 
d’en découvrir d’autres moins connues, de réviser les différentes indications des médicaments 
et les recommandations en thérapeutiques. 
De plus, grâce à des rubriques de pharmacovigilance, les pharmaciens sont au courant des effets 
indésirables fréquents des médicaments, ou des raisons pour lesquelles certains médicaments 
sont retirés du marché. 
La presse écrite dans l’activité officinale a encore un grand rôle à jouer dans la formation des 
pharmaciens d’officine, et plus largement des professionnels de santé, que ce soit sous forme 
papier ou sous forme numérique : c’est surtout le fond scientifique qu’il est important de 
retenir. 

LES MOTS CLES : Presse écrite, Développement Professionnel Continu, 
Formation continue, Pharmaciens d’officine 

FILIERE : Pharmacie 

[Données à caractère personnel]




