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1. Des outils1. Des outils
1.1 Manuel de gestion de l1.1 Manuel de gestion de l’’approvisionnement approvisionnement 
dans les structures sanitaires de premier dans les structures sanitaires de premier 
niveau niveau ((UsaidUsaid/OGAC, JSI//OGAC, JSI/DeliverDeliver, MSH/RPM Plus, IDA, , MSH/RPM Plus, IDA, 
EPN, OMS, Unicef), traduction EPN, OMS, Unicef), traduction ReMeDReMeD

1.2 Guide en organisation de la hospitali1.2 Guide en organisation de la hospitalièère : re : 
Optimiser les activitOptimiser les activitéés de la pharmacie, s de la pharmacie, 
ReMeDReMeD/MAE/MAE

2. Une m2. Une mééthode pthode péédagogique dagogique 
pour mieux dispenser les ARVpour mieux dispenser les ARV



1.1 Manuel de gestion de l1.1 Manuel de gestion de l’’approvisionnement approvisionnement 
dans les structures sanitaires de premier dans les structures sanitaires de premier 

niveau niveau 
((UsaidUsaid/OGAC, JSI//OGAC, JSI/DeliverDeliver, MSH/RPM Plus, IDA, EPN, OMS, Unicef), MSH/RPM Plus, IDA, EPN, OMS, Unicef)

Les activités 
décrites sont des 
procédures de 
gestion pour 
renforcer les 
capacités des 
« gestionnaires 
du médicament »
dans les 
dispensaires et 
centres de santé





Comment changer dComment changer d’é’échelle dans le traitement des chelle dans le traitement des 
malades du VIH/Sidamalades du VIH/Sida

Pour passe les commandes dans le cadre de Pour passe les commandes dans le cadre de 
ll’’augmentation progressivement du augmentation progressivement du nbre nbre de maladesde malades

1.1. DDééterminez le pourcentage dterminez le pourcentage d’’augmentation du nombre de augmentation du nombre de 
patients patients àà inclure le mois suivant. inclure le mois suivant. 

2.2. DDééterminez la frterminez la frééquence des livraisons.quence des livraisons.
3.3. DDééterminez la quantitterminez la quantitéé totale dtotale déélivrlivréée (sortie) le mois pre (sortie) le mois prééccéédent.dent.
4. D4. Dééterminez le pourcentage dterminez le pourcentage d’’augmentation du nombre de augmentation du nombre de 

patients patients àà inclure le mois suivant.inclure le mois suivant.
5.5. DDééterminez le facteur de rterminez le facteur de rééapprovisionnement.approvisionnement.
6.6. Inscrivez le seuil de commande de chaque produit sur la fiche deInscrivez le seuil de commande de chaque produit sur la fiche de

stock.stock.
7.7. Calculez la quantitCalculez la quantitéé de stock actuellement nde stock actuellement néécessaire. cessaire. 
8.8. Commandez les produits nCommandez les produits néécessaires.cessaires.

a.a. Passez votre commande par Passez votre commande par éécrit.crit.
b.b. Envoyez ou remettez votre commande au fournisseur.Envoyez ou remettez votre commande au fournisseur.

9.9. ContrContrôôlez les mouvements de stock et le nombre de patients.lez les mouvements de stock et le nombre de patients.



Outil de supervision pour les visites postOutil de supervision pour les visites post--
formation, gestion de lformation, gestion de l’’approvisionnement dans approvisionnement dans 

les structures sanitaires de premier niveaules structures sanitaires de premier niveau
((UsaidUsaid/OGAC, JSI//OGAC, JSI/DeliverDeliver, MSH/RPM Plus, IDA, EPN, OMS, Unicef), MSH/RPM Plus, IDA, EPN, OMS, Unicef)

La formation initiale doit La formation initiale doit êêtre suivie de visites de tre suivie de visites de 
supervisionsupervision pour spour s’’assurer que les participants assurer que les participants 
mettent en pratique ce qumettent en pratique ce qu’’ils ont appris au cours ils ont appris au cours 
de la formation initiale.de la formation initiale.
Pendant la visite, les participants bPendant la visite, les participants béénnééficient ficient 
dd’’un soutien dans lun soutien dans l’’amaméélioration de leur pratique lioration de leur pratique 
de gestion de lde gestion de l’’approvisionnement.approvisionnement.



Les objectifs de base de cette Les objectifs de base de cette 
visite de supervision visite de supervision 

Voir lVoir l’’amaméénagement du local de stockage de nagement du local de stockage de 
ll’é’établissement tablissement 
Voir les progrVoir les progrèès accomplis depuis la formation s accomplis depuis la formation 
initialeinitiale
Voir de quelle maniVoir de quelle manièère le participant gre le participant gèère re 
chacune des composantes chacune des composantes 
DDééterminer si le participant a besoin de formation terminer si le participant a besoin de formation 
ou dou d’’aide supplaide suppléémentairementaire
Aider le participant Aider le participant àà poursuivre lpoursuivre l’’amaméélioration de lioration de 
ll’’approvisionnementapprovisionnement



1.2 O1.2 Optimiser les activitptimiser les activitéés s 
de la pharmaciede la pharmacie

CCollection de Guide en organisationollection de Guide en organisation
hospitalihospitalièère dans les PEDre dans les PED

Travail collectif coordonnTravail collectif coordonnéé par par ReMeDReMeD



Les objectifsLes objectifs
ddéécrire une dcrire une déémarche concrmarche concrèète pour te pour 
amamééliorer lliorer l’’organisation de la pharmacie organisation de la pharmacie àà
ll’’hhôôpital pital 

proposer aux acteurs des mproposer aux acteurs des mééthodes pour thodes pour 
mettre en place une politique mettre en place une politique 
pharmaceutique adaptpharmaceutique adaptééee aux besoins de aux besoins de 
chaque hchaque hôôpital afin qupital afin qu’’il ril rééponde ponde àà sa sa 
mission de soinsmission de soins



Il sIl s’’adresseadresse
aux professionnels des haux professionnels des hôôpitaux des pays en pitaux des pays en 
ddééveloppement ayant une responsabilitveloppement ayant une responsabilitéé dans dans 
la gestion des mla gestion des méédicaments et des dispositifs dicaments et des dispositifs 
mméédicaux, qudicaux, qu’’ils soient pharmaciens, ils soient pharmaciens, 
soignants, administratifs, soignants, administratifs, 

àà tous ceux qui sont en situation dtous ceux qui sont en situation d’’appui et de appui et de 
conseil auprconseil auprèès de ces professionnels : s de ces professionnels : 
direction de la pharmacie, direction de la direction de la pharmacie, direction de la 
santsantéé, programme nationaux Sida/palu/TB, , programme nationaux Sida/palu/TB, 
programme de vaccination, (ONG), programme de vaccination, (ONG), 
coopcoopéération internationale, etc.ration internationale, etc.



11èère partie : re partie : approche gapproche géénnéérale des rale des 
problproblèèmes limes liéés au fonctionnement et s au fonctionnement et 

àà ll’’organisation de la pharmacieorganisation de la pharmacie

prpréésentation des dysfonctionnements les sentation des dysfonctionnements les 
plus frplus frééquemment observquemment observéés menant s menant àà des des 
gaspillages ou gaspillages ou àà des services de soins de des services de soins de 
mméédiocre qualitdiocre qualitéé, , 
le cadre gle cadre géénnééral dans lequel ral dans lequel éévolue la volue la 
pratique de la pharmacie hospitalipratique de la pharmacie hospitalièère re 
ses missionsses missions



22èème partie me partie consacrconsacréée e àà ll’’action et vise action et vise àà
rréépondre aux questions suivantes :pondre aux questions suivantes :

quelle organisation mettre en place pour mener une quelle organisation mettre en place pour mener une 
politique pharmaceutique au sein de lpolitique pharmaceutique au sein de l’’hhôôpital ?pital ?
comment amcomment amééliorer lliorer l’’organisation des activitorganisation des activitéés s 
dd’’approvisionnement, de fabrication hospitaliapprovisionnement, de fabrication hospitalièère, de re, de 
ststéérilisation, de distribution aux services et de rilisation, de distribution aux services et de 
dispensation aux malades ?dispensation aux malades ?
comment comment éévaluer la situation ?valuer la situation ?

IllustrIllustréée par des exemples issus de par des exemples issus d’’expexpéériences des riences des 
pays en dpays en dééveloppement, elle propose les moyens veloppement, elle propose les moyens àà
mobiliser et les procmobiliser et les procéédures dures àà suivre ainsi que des suivre ainsi que des 
mmééthodes de formation et dthodes de formation et d’é’évaluation.valuation.



Quelques thQuelques thèèmes dmes dééveloppveloppééss
Le comitLe comitéé du mdu méédicamentdicament
LL’’approvisionnement et le stockageapprovisionnement et le stockage
La production de mLa production de méédicaments pour usage dicaments pour usage 
hospitalierhospitalier
La dLa déésinfection et la stsinfection et la stéérilisation des rilisation des 
dispositifs mdispositifs méédicauxdicaux
La distribution aux services et la La distribution aux services et la 
dispensationdispensation
La gestion financiLa gestion financièèrere



Gestion et dispensation des ARVGestion et dispensation des ARV
Estimation des besoins enEstimation des besoins en ArvArv dans le cadre ddans le cadre d’’intintéégration gration 
dans le temps de nouveaux malades mis sous traitementdans le temps de nouveaux malades mis sous traitement



Dispensation des ARVDispensation des ARV

De nombreux De nombreux 
exemples tirexemples tiréés s àà
partir des partir des 
activitactivitéés de s de 
pharmacies pharmacies 
hospitalihospitalièères des res des 
payspays



Indicateurs pour lIndicateurs pour l’é’évaluation des valuation des 
activitactivitéés de la pharmacie hospitalis de la pharmacie hospitalièèrere

Des indicateurs permettent dDes indicateurs permettent d’é’évaluer le degrvaluer le degréé de rde rééalisation alisation 
dd’’un objectif afin de pouvoir ensuite run objectif afin de pouvoir ensuite rééajuster les activitajuster les activitéés.s.

DiffDifféérents types drents types d’’indicateurs sont utilisindicateurs sont utiliséés selon la dimension s selon la dimension 
explorexploréée :e :
les les indicateurs de structure indicateurs de structure qui mesurent la quantitqui mesurent la quantitéé et la et la 
qualitqualitéé des ressources dont dispose la pharmacie ;des ressources dont dispose la pharmacie ;
les les indicateurs de processus indicateurs de processus qui mesurent l'activitqui mesurent l'activitéé du du 
service pharmacie sur les diffservice pharmacie sur les difféérents points abordrents points abordéés dans les s dans les 
prprééccéédents chapitres : organisation de la pharmacie, comitdents chapitres : organisation de la pharmacie, comitéé
du mdu méédicament, approvisionnement et stockage, dicament, approvisionnement et stockage, 
prprééparation, dispensation et gestion.paration, dispensation et gestion.
les les indicateurs de rindicateurs de réésultats sultats qui mesurent les rqui mesurent les réésultats sultats 
d'une bonne gestion des ressources et d'une bonne activitd'une bonne gestion des ressources et d'une bonne activitéé
du service pharmacie (disponibilitdu service pharmacie (disponibilitéé, accessibilit, accessibilitéé du du 
mméédicament et bon usage).dicament et bon usage).



Un glossaire, Un glossaire, 
Des fiches techniques Des fiches techniques 
Des sources Des sources 
dd’’information sur les information sur les 
mméédicaments et les dicaments et les 
traitementtraitement
Une bibliographieUne bibliographie

Bonne lectureBonne lecture……

…… vos remarques nous vos remarques nous 
intintééressent  ressent  ……



2. Une m2. Une mééthode pthode péédagogique dagogique 
pour mieux dispenser les ARVpour mieux dispenser les ARV



FORMATION A LA DISPENSATION RATIONNELLE  FORMATION A LA DISPENSATION RATIONNELLE  
ET LA PRISE EN CHARGE DES MALADES VIHET LA PRISE EN CHARGE DES MALADES VIH /Sida/Sida

BUT ET OBJECTIFS DE LA FORMATIONBUT ET OBJECTIFS DE LA FORMATION
Le pharmacien est appelLe pharmacien est appeléé àà sséécuriser le curiser le 
traitementtraitement antirantiréétroviraltroviral avant de le dispenser au avant de le dispenser au 
malade. Il a pour obligation en outre, de malade. Il a pour obligation en outre, de 
contrcontrôôler, de surveiller et de promouvoir ler, de surveiller et de promouvoir 
ll’’observance des traitements en partenariat avec observance des traitements en partenariat avec 
le mle méédecin traitant. decin traitant. 
La formation est destinLa formation est destinéée soit e soit àà des formateurs des formateurs 
avavéérréés ou bien s ou bien àà de futurs formateurs.de futurs formateurs.



Objectifs spObjectifs spéécifiques de la cifiques de la 
formationformation

Afin de remplir le but citAfin de remplir le but citéé cici--dessus, les objectifs dessus, les objectifs 
spspéécifiques suivants ont cifiques suivants ont ééttéé retenusretenus ::
analyser lanalyser l’’ordonnanceordonnance ;;
prprééparer lparer l’’ordonnanceordonnance ;;
informer le malade sur ses minformer le malade sur ses méédicaments en dicaments en 
donnant des instructions, prdonnant des instructions, préécautions et des cautions et des 
mises en gardemises en garde ;;
surveiller le traitementsurveiller le traitement ;;
éévaluer lvaluer l’’observance du traitementobservance du traitement ;;
communiquer avec le mcommuniquer avec le méédecin traitant en vu de decin traitant en vu de 
la sauvegarde de la santla sauvegarde de la santéé du patient.du patient.



METHODE PEDAGOGIQUEMETHODE PEDAGOGIQUE
Il sIl s’’agit dagit d’’une mune mééthode interactive sur un mode thode interactive sur un mode 
logique, dlogique, dééductif et permettant de procductif et permettant de procééder de der de 
fafaççon syston systéématique quelque soit le problmatique quelque soit le problèème me àà
rréésoudre. soudre. 
La mLa mééthode permet lthode permet l’’acquisition dacquisition d’’attitudes et de attitudes et de 
comportements en maticomportements en matièère de dispensation re de dispensation 
rationnelle desrationnelle des antirantiréétrovirauxtroviraux et des et des 
mméédicaments pour le traitement des maladies dicaments pour le traitement des maladies 
opportunistes et en communication avec le opportunistes et en communication avec le 
patient et le mpatient et le méédecin.decin.



But de l’apprentissage par But de l’apprentissage par 
problèmeproblème

Promouvoir chez les pharmaciens des Promouvoir chez les pharmaciens des 
attitudes et des comportements attitudes et des comportements 
relationnels avec les malades d’une part et relationnels avec les malades d’une part et 
le prescripteur d’autre part, afin de mieux le prescripteur d’autre part, afin de mieux 
assurer la protection et la sauvegarde de assurer la protection et la sauvegarde de 
la santé des patients.la santé des patients.



accueil

Informer le patient sur ses médicaments

L’Opinion 
Pharmaceutique

Analyser l’ordonnance

Valider et 
Préparer 

l’ordonnance

S’intégrer dans la prise en 
charge du malade

Étape: 1

Étape: 2

Étape: 3

Étape: 4

Règle opératoire pour résoudre le problème Règle opératoire pour résoudre le problème 
(Algorithme des opérations par étapes)(Algorithme des opérations par étapes)

accueil



Logiciel
Al  Farabi

Espace Pharmacie

Client

Pharmacien 

Apprenant pour 
scorer (2)

Apprenant pour 
scorer (1)

Espace ESOA

Facilitateur

Unité d’apprentissage par problème = La Station en Pharmacie



Les Les éétapestapes suivantes sont retenues suivantes sont retenues 
pour les apprentissagespour les apprentissages

la premila premièère re éétape : les participants sont tape : les participants sont 
apprenants de la mapprenants de la mééthode de dispensation thode de dispensation 
rationnelle des ARV  et des mrationnelle des ARV  et des méédicaments pour dicaments pour 
le traitement des maladies opportunistesle traitement des maladies opportunistes (auto(auto--
formation assistformation assistéée par une tuteur)e par une tuteur) ::
la deuxila deuxièème me éétape : les participants sont tour tape : les participants sont tour àà
tour apprenant ou simulateur de la maladie pour tour apprenant ou simulateur de la maladie pour 
apprendre apprendre àà communiquer communiquer àà travers des jeux de travers des jeux de 
rrôôle mais aussi en vue de lle mais aussi en vue de l’’organisation de organisation de 
ll’’examen structurexamen structuréé par objectif dpar objectif d’’apprentissage apprentissage 
(ESOA) (ESOA) éévaluant les compvaluant les compéétences acquises par tences acquises par 
ll’’apprenant.apprenant.



Comment optimiser les compComment optimiser les compéétences et tences et 
les savoirles savoir--faire des pharmaciens ?faire des pharmaciens ?

Organiser le savoirOrganiser le savoir--faire selon une faire selon une 
mmééthode logique, dthode logique, dééductive et ductive et 
systsystéématique pour garantir une rmatique pour garantir une réégularitgularitéé
des services rendus aux patientsdes services rendus aux patients
Promouvoir un savoirPromouvoir un savoir--êêtre grtre grââce ce àà une une 
mamaîîtrise de ltrise de l’’art de la communication avec art de la communication avec 
les patients et les mles patients et les méédecins.   decins.   


