
Appendix B  

Curricular Core Map 

Part 2 

 Scientific foundation in the biomedical sciences, 

 pharmaceutical sciences, social/behavioral/administrative  

sciences, and clinical sciences 
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    d. Pharmacoepidemiology

i. Application of principles of epidemiology to the 

study of drug use and outcomes in large 

populations

Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Studies that provide an estimate of the 

probability of beneficial effects in populations, or 

the probability of adverse effects in populations, 

and other parameters relating to drug use 

benefit

Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Methods for continual monitoring for 

unwanted effects and other safety-related 

aspects of drugs

Y Y Y Y Y Y Y Y

    e. Pharmacy Law and Regulatory Affairs

i. Legal basis of pharmacy practice Y Y Y Y Y Y

ii. Pharmacist’s responsibilities and limits under 

the law
Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Pharmacist’s role in reducing liability by 

reducing drug-related misadventure
Y Y Y

iv. Civil versus criminal liability Y

v. Business contract law Y Y

    f. History of Pharmacy

i. Overview of the evolution of pharmacy as a 

distinct profession
Y Y Y Y Y

ii. Moving from focus on the drug to focus on the 

patient and the drug, including clinical 

pharmaceutical care and other aspects of patient-

provided pharmacist care

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Major milestones and contributors in the 

evolution of pharmacy
Y Y Y Y Y Y Y

    g. Ethics

i. Principles of professional behavior Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Ethical issues related to the development, 

promotion, sales, prescription, and use of drugs
Y Y Y Y Y

iii. Dealing with ethical dilemmas Y Y Y Y Y

iv. Conflict of interest Y Y Y

v. Ethical issues in delivery of patient-centered 

care and clinical research
Y Y Y Y Y

vi. Principles of end-of-life care Y Y Y Y

vii. Ethical issues in teamwork Y Y Y Y

    h. Professional Communication

i. Effective verbal and written interpersonal 

communication
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Health literacy Y Y Y Y Y Y

iii. Communicating with diverse patients, 

families, pharmacists, and other health 

professionals in a variety of settings, both 

individually and as a member of a team

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iv. Interviewing techniques Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Active listening and empathy Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vi. Assertiveness and problem-solving techniques Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vii. Cultural influences on communication of 

health information
Y Y Y Y

viii. Group presentation skills Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ix. Strategies for handling difficult situations Y Y Y Y Y

x. Documentation of pharmacist 

recommendations and consultations
Y Y Y Y Y Y Y

xi. Principles of behavior modification Y Y

xii. Communicating research and clinical findings 

to interprofessional and interdisciplinary 

audiences

Y Y Y Y Y Y Y

    i. Social and Behavioral Aspects of Practice

i. Pharmacy as a patient-centered profession Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Patient and other health care provider 

perceptions of pharmacists’ capabilities
Y Y Y Y Y Y

iii. Role of the pharmacist related to patient care Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iv. Role of the pharmacist related to interaction 

with other health care professionals
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Development of leadership skills Y Y Y

vi. Importance of involvement in pharmacy 

organizational, regulatory, state, and federal 

issues

Y Y Y Y

    j. Informatics

i. Basic terminology (data, information, 

knowledge, hardware, software, networks, 

information systems, information systems 

Y Y Y Y Y

ii. Reasons for systematic processing of data, 

information and knowledge in health care
Y

iii. Use of data in continuous quality 

improvement initiatives
Y

iv. The benefits and current constraints in using 

information and communication technology in 

health care

Y

IV. Clinical Sciences

    a. Pharmacy Practice and Pharmacist-Provided Care

i. Overview of the pharmacy profession Y Y Y Y Y

ii. Issues of contemporary practice Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Emerging and unique roles for the pharmacist 

on the health care team
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iv. Concepts of pharmacist-provided patient care 

and medication therapy management services
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Principles of pharmacist-managed, patient-

centered pharmacy services
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vi. Methods of outcome monitoring and 

assessment techniques
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vii. Problem identification (e.g., duplication, 

dosage, drug interactions, adverse drug 

reactions and interactions, frequency, dosage 

form, indication mismatches) and resolution

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

viii. Role of pharmacy care plans in patient care Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ix. Interprofessional team decision making and 

care provision
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

x. Monitoring for positive and negative drug 

therapy outcomes
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xi. Evidence-based practice and decisions Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xii. Identifying pharmacotherapeutic knowledge 

gaps in the professional literature
Y Y Y Y Y Y Y Y

xiii. Principles of clinical management of drug 

toxicity and overdosage
Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xiv. Home diagnostic devices Y Y

xv. Durable medical equipment Y Y

    b. Medication Dispensing and Distribution Systems

i. Preparation and dispensing of prescriptions Y Y

ii. Development and maintenance of patient 

medication profiles
Y Y Y Y

iii. Identification and prevention of medication 

errors
Y Y Y

iv. Identification and prevention of drug toxicity Y Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Issues of distribution systems associated with 

all types of practice settings
Y Y

vi. Role of automation and technology in 

workload efficiency and patient safety
Y Y

vii. Assurance of safety in the medication-use 

process
Y Y Y Y

viii. Medication error reduction programs Y Y Y Y

ix. Continuous quality improvement programs Y Y Y

    c. Pharmacotherapy

i. Principles of clinical practice guidelines for 

various disease states and their interpretation in 

the clinical setting

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Integration of core scientific and systems-

based knowledge in patient care decisions
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Reinforcement of basic science principles 

relative to drug treatment protocols and clinical 

practice guidelines

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iv. Evaluation of clinical trials that validate 

treatment usefulness
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Application of evidence-based decision making 

to patient care

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vi. Drug monitoring for positive and negative 

outcomes
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vii. Diagnostic tests in the diagnosis, staging, 

and monitoring of various disease states
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

viii. Concepts of pain management and palliative 

care
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ix. Promotion of wellness and non-pharmacologic 

therapies
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

x. Disease prevention and monitoring Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xi. Nonprescription drug therapies Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xii. Dietary supplements Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xiii. Design of patient-centered, culturally 

relevant treatment plans

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xiv. Drug-induced disease Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

xv. Medication reconciliation for patients moving 

from one care setting to another
Y Y Y Y Y Y Y

    d. Pharmacist-Provided Care for Special Populations

i. Pathophysiologic and pharmacotherapy 

alterations specific for special population 

patients (e.g., pediatric, geriatric, pregnant, 

cystic fibrosis, sickle cell anemia, celiac disease, 

genetic disorders, and others) for prescription 

and nonprescription medications

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Dosage calculation and adjustments in special-

population patients
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Drug monitoring for positive/negative 

outcomes in special-population patients
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

    e. Drug Information

i. Fundamentals of the practice of drug 

information

Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Application of drug information skills for 

delivery of pharmaceutical care

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Technology of drug information retrieval for 

quality assurance
Y Y Y Y Y Y

iv. The ability to judge the reliability of various 

sources of information
Y Y Y Y Y Y Y Y Y

    f. Medication Safety

i. Causes of medication errors/systems 

approaches
Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Human factors in errors Y Y Y Y Y Y Y

iii. Strategies for reducing errors Y Y Y Y Y Y Y

iv. Pharmacy leadership in medication safety Y Y Y Y

v. Current National Patient Safety Goals as they 

relate to medication use
Y Y Y

vi. Organizations devoted to assurance and 

advancement of quality health care (e.g., Joint 

Commission)

Y Y Y Y Y

vii. Quality and improvement strategies, such as 

failure mode and effects analysis, root cause 

analysis, and lean principles

Y Y Y Y

    g. Literature Evaluation and Research Design

i. Fundamentals of research design and 

methodology
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

ii. Principles of evaluation of the primary 

literature

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iii. Practical implications of the primary literature Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

iv. Principles of research design and analysis in 

practicing evidence-based pharmacy
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Levels of clinical evidence Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vi. Regulatory and ethical principles for research Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

    h. Patient Assessment Laboratory

i. Obtaining a comprehensive patient history Y Y Y Y Y Y

ii. Familiarity with basic assessment techniques 

(inspection, palpation, percussion, auscultation), 

terminology, and the modifications caused by 

common disease states and drug therapy

Y Y Y Y

iii. Triage and referral skills Y

iv. Knowledge of therapeutic drug concentrations 

and their interpretation
Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

v. Knowledge of the basis for common clinical 

laboratory values and diagnostic tests and the 

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

vi. False positive and false negative results Y Y Y Y Y Y Y Y

vii. OTC point-of-care testing devices (e.g., 

glucometers, pregnancy tests, home testing for 

HbA1c, drug screening)

Y Y Y

viii. Principles of electrocardiography and 

common EKG abnormalities
Y Y Y Y Y

ix. Advanced cardiac life support Y Y Y

    i. Elective Courses

i. Multiple opportunities should be provided 

throughout the curriculum for students to take 

course work designed to develop areas of 

personal interest, to expand their understanding 

of professional opportunities, and to achieve the 

outcomes of the curriculum.

Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y Y

First Professional Year Second Professional Year Third Professional Year Electives


