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Ces résultats sur la perception des professionnels de santé concernant les pénuries de                
médicaments vécues avec Sandoz Canada et d’autres fabricants en 2012 montrent que des actions 
sont nécessaires de la part des parties prenantes. 

RÉSULTATS INTRODUCTION 

En 2011, Sandoz Canada recevait une lettre 
d’avertissement de la Food and Drug Administration.  

Afin de se conformer aux différents problèmes     
soulevés, Sandoz a suspendu et réduit la production 
d’un nombre significatif de produits.  

Ceci créa une pénurie majeure de médicaments 
dans les hôpitaux canadiens. 

OBJECTIF 

Évaluer la perception de l’impact des pénuries de 
médicaments en 2012 chez les professionnels de 
santé et les patients.  

MÉTHODE 

C’est une étude observationnelle réalisée au moyen 
d’un sondage en ligne dans cinq hôpitaux             
universitaires de février à juin 2012. 

Un questionnaire de 54 questions a été développé 
ciblant un minimum de 30 répondants par titre  
d’emploi. 

Tableau 1. Perception des professionnels de santé sur les pénuries de médicaments en 2012 

Un total de 746 répondants a participé à l’étude. Un 
total de 175 médecins, 55 résidents en médecine, 
222 infirmières, 162 pharmaciens et 108                
assistants-technique en pharmacie ont participé.  

Le tableau I présente la proportion de répondants en 
accords avec les énoncés liés aux pénuries de  
médicaments 

RÉSULTATS 

Variables Réponses (%) 

(n = 746) 

Le fabricant pharmaceutique doit être dans l'obligation d'informer Santé Canada de tout risque de rupture ou de 

toute décision d'arrêt de commercialisation sur un formulaire type  
93% 

La pénurie de médicaments m'a forcé à changer au moins un aspect de ma pratique clinique (p.ex façon de 

prescrire, façon de préparer, façon d'administrer un médicament)  
85% 

La pénurie de médicaments met en évidence la vulnérabilité du marché canadien quant à la disponibilité des 
médicaments en établissement de santé  

80% 

La pénurie de médicaments met en évidence l'absence de réglementation relative aux ruptures                         

d'approvisionnement  
75% 

On devrait exiger la présence d’au moins deux fabricants canadiens différents pour chaque médicament critique 

utilisé à l’hôpital  
71% 

La pénurie de médicaments a augmenté ma charge de travail quotidienne pendant une période de temps      

donnée 
62% 

Le fabricant pharmaceutique doit  être dans l'obligation de trouver lui-même une source alternative                    

d'approvisionnement lorsqu'elle fait défaut et ne peut fournir les quantités soumises dans les contrats d'achats 
62% 

Le fabricant pharmaceutique doit  être dans l'obligation de trouver lui-même une source alternative                    

d'approvisionnement lorsqu'elle fait défaut et ne peut fournir les quantités soumises dans les contrats d'achats 
62% 

La pénurie de médicaments survient généralement chez les fabricants génériques plutôt que les fabricants       

novateurs  
48% 

La pénurie de médicaments a contribué à la survenue d'incidents ou d'accidents médicamenteux au sein de 

mon établissement  
11% 

La pénurie de médicaments a nécessité la prolongation de la durée d'hospitalisation de la clientèle  5% 

La pénurie de médicaments a contribué au report d'activités chirurgicales électives au sein de mon                 5% 

La pénurie de médicaments a entraîné un décès dans la clientèle  1% 
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