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Le constat

q Pharmaciens d'officine, professionnels de premier recours,  
proximité, accessibles => intervenants en amont et aval 

SNDS
Système
National 
des Données
de Santé

Officine => 4 000 000 personnes / jour
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Le constat

q Pharmaciens d’officine peu mobilisés dans les protocoles de 
recherche (Bosson L et al., Pharmacy (Basel), 2023) 

q Motivation des étudiants et pharmaciens d’officine pour la 
recherche (Piraux A et al., BMC Prim care, 2023) 

q Groupes de recherche en pratique officinale au sein des facultés 
de pharmacie en émergence

q Freins : charge de travail, financement, intérêt dans une 
valorisation professionnelle, besoin de formation…

=> légitimation de la pharmacie officinale comme terrain de 
recherche en soins primaires
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qVolontés locales de déployer axe de recherche dédié aux soins 
primaires dans une approche :

o  territorialisée
o  pluriprofessionnelle 

qEntrée via les sciences de l'implémentation 
o dans l'optique de sécuriser les protocoles de prise en charge des 

parcours.

L’état des lieux
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L’état des lieux : quelques équipes 
« labellisées »
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L’état des lieux : des chercheurs PharmD

Arthur Piraux
Samuel Legeay
Théo Vincent
Sébastien Faure

Morgane Angibaud

Annie Standaert
Eiya Ayed
Fabrice MitoumbaAlix Daya

Aurélien Mary 

Julien Gravoulet

Amélie Cransac
Mathieu Boulin
Odile Chambin Céline Mongaret

Chantal Savanovitch
Sabrina Bedhomme

Imane Badran
Florian Slimano
Olivier Debarge

Claude Dussart
Audrey Janoly-Dumenil

Jean-Didier Bardet

Bruno Giraudeau
Laura Foucault-Fruchard

Sandrine Masseron

Jérémy Jost

Alexis Le Tohic
Hélène Van den Brink 
Cécile Laugel

Bruno Michel
Thomas Morgenroth

Lydwin Hounkanlin

Frédéric Bounoure

Philippe Cestac

Jeanne Barrère
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L’état des lieux : exemples de projets (i)
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L’état des lieux : exemples de projets (ii)
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L’état des lieux : exemples de projets (iii)
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L’état des lieux : exemples de projets (iv)
Évaluation de l’efficacité de l’application d’un protocole de prise en charge 
des signes fonctionnels urinaires de la femme en pharmacie d’officine

• RIPH2 : Étude randomisée en cluster, contrôlée (2 bras), en ouvert.
• Étude multicentrique menée dans la région des Pays de la Loire (24 centres)
• Financement : 198 k€ (ReSP-IR, 2021) + 120 k€ (ARS Pays de la Loire / URPS Pharmaciens)

• CJP : Évolution de la symptomatologie urinaire entre le jour d’inclusion (J0) et le troisième jour (J3) à l’aide d’un score issu 
du questionnaire ACSS - Acute Cystitis Symptome Score.

• Pharmacien = investigateur principal (recrutement + inclusion des patients)

• Suivi des patients (J3, J10 et M3) par les TEC du CHU d’Angers :
• Début des inclusions : juillet 2024, pour une durée initiale de 12 mois (prolongée de 4 mois)
• 144 patients inclus (sur les 480 prévus), soit 30% de l’effectif escompté

• 1ère étude RIPH2 menée intégralement par des pharmaciens d’officine en France, mais :
• Lourdeur administrative (délais réglementaires = 18 mois)
• Difficultés de paiement à l’égard des centres investigateurs (officines)
• Inadaptation des outils de collecte et de communication (CHU / ville)
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q  Enthousiasme jeunes générations pour la recherche (étudiants 
en pharmacie, masters, PhD…) => attractivité et création d’un 
vivier de futurs chercheurs 

q Réforme des études pharmaceutiques (DES de Pharmacie 
Officinale) => acculturation recherche dès la formation initiale + 
rendre visible la recherche en soins primaires très tôt dans le 
cursus.

q Recherche officinale = levier de performance et d'efficience du 
système de santé et pour fluidifier les parcours de soins

q Axe puissant : implémentation, sécurise le déploiement des 
modes de prises en charge en vie réelle 

Les opportunités / leviers
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Les besoins actuels

q Déployer des groupes de recherche en pratique officinale au 
sein des facultés de pharmacie qui restent à l'heure actuelle peu 
développés 

q Intégrer de manière plus large la recherche sur pratiques 
officinales au sein de la recherche en soins primaires qui doit être 
davantage promue au sein des universités / UFR de santé 

q Structurer des réseaux de pharmaciens investigateurs en lien 
avec les structures universitaires, à l'image de ce qui existe pour 
les médecins généralistes

q Renforcer l’attractivité des carrières d’enseignants-chercheurs 
pour pharmaciens
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Les propositions

1. Préciser le cadre législatif : légitimer la place des pharmaciens dans la 
recherche clinique interventionnelle

Pharmaciens peuvent être investigateurs principaux de RIPH3 et RIPH2

Les recherches ne peuvent être effectuées que si elles sont réalisées dans les conditions suivantes :

- sous la direction et sous la surveillance d'un médecin justifiant d'une expérience appropriée ;

Les recherches biomédicales concernant le domaine de l'odontologie ne peuvent être effectuées que sous la 
direction et la surveillance d'un chirurgien-dentiste ou d'un médecin justifiant d'une expérience 
appropriée.

Les recherches impliquant la personne humaine concernant le domaine de la maïeutique et conformes aux 
dispositions du dernier alinéa de l'article L. 1121-5 ne peuvent être effectuées que sous la direction et la 
surveillance d'un médecin ou d'une sage-femme.
Les recherches mentionnées au 2° de l'article L. 1121-1 concernant le domaine des soins infirmiers ne peuvent 
être effectuées que sous la direction et la surveillance d'un infirmier ou d'un médecin.

Article L1121-3

Pharmacien => opérations logistiques : approvisionnement, 
conditionnement étiquetage, stockage… 

https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006685835&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006685835&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/affichCodeArticle.do?cidTexte=LEGITEXT000006072665&idArticle=LEGIARTI000006685835&dateTexte=&categorieLien=cid
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/article_lc/LEGIARTI000032722865
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/article_lc/LEGIARTI000032722865
https://www.legifrance.gouv.fr/codes/article_lc/LEGIARTI000032722865
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2.Créer le statut de postes d’enseignants-chercheurs (AHU, MCU, PU) 
en pratique officinale avec une activité clinique (salariée ou 
libérale) => CHERCHEURS

3.Ouvrir le statut MSU pour les pharmaciens maîtres de stage 
=> INVESTIGATEURS d’études multicentriques

4.Permettre l’exercice de pharmaciens au sein de structures d’exercice 
coordonné (MSP, CPTS…). 
=> COORDONNATEURS locaux de projets/accompagnement 
professionnels

Les propositions
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ØDe réelles motivations, perspectives, opportunités collectives pour la RSP
ü Recrutement de patients ;
ü Études observationnelles ;
ü Études interventionnelles à faible risque ;
ü Pharmacoépidémiologie ;
ü Recueil de données de vie réelle.

ØDes barrières à lever pour permettre déploiement plus large :
ü  Législatives – réglementaires (statuts RH)
ü  Économiques (modèle adapté, priorisation / fléchage crédits de recherche)
ü  Formation initiale et continue
ü  Intégration dans les réseaux existants (nationaux, régionaux, locaux…)

Take home messages


