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RESUME

Le pksent nemoire analyse les modles d’accessibilit de la population de la pharmacie
Les Pybnes aux médicaments antipaludiques. L¥ude descriptive et transversale s’est drouke du
04 mai au 13 juin 2015 soit une duke de 41 jours. Les donrées utiliges proviennent de la
collecte d’informations au sein de la pharmacie Les Pybnes. Pour tester les hypotteses et
atteindre les objectifs, nous avons utili€ la statistique descriptive. Il ressort des travaux et
analyses effectés que les nédicaments antipaludiques offerts par la pharmacie Les Pybnes sont
a68% conformes aceux recommander par le PNLP ; les nédicaments antipaludiques demancks
par la population de la pharmacie Les Pybnes sont disponiblesa 100%; 1I’autonédication est le
modtle d’accessibili€ féquemment utilig€ par la population de la pharmacie Les Pybnes avec 221
sur 378 soit 58, 47% de médicaments antipaludiques demandks; les dispensateurs de la
pharmacie Les Pybnes respectent les directives de substitution et la dgpense moyenne en
medicament antipaludique effectiée au sein de la pharmacie Les Pybnes est sugrieure au SMIG

journalier.

Mots clés : Accessibilit, médicaments antipaludiques, pharmacie, population de la pharmacie

Les Pybnes, conformié, disponibilig, substitution.

ABSTRACT

This brief analyzes the accessibility of the population models pharmacy The Pylons
to antimalarial drugs. The descriptive and cross-sectional study was conducted from May 4 to
June 13, 2015 is a period of 41 days. The data used are from the collection of information in
the pharmacy The Pylons. To test the hypotheses and objectives, we used descriptive
statistics. It appears from the work and analyzes carried out antimalarial drugs offered by
pharmaceutical The Pylons are 68% in line with those recommended by the PNLP;
antimalarial drugs requested by the population of the pharmacy The Pylons are available to
100%; self-medication is the accessibility model frequently used by the population of the
pharmacy The Pylons with 221 of 378 or 58, 47% of required antimalarial medicines;
providers of pharmacy The Pylons respect the substitution guidelines and the average
expenditure in antimalarial drug made in the pharmacy The Pylons is above the daily
minimum wage.

Keywords: Accessibility, antimalarial drugs, pharmacy, population pharmacy of Pybnes,

compliance, availability, substitution.
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INTRODUCTION
Dans le monde, environ 3002500 millions de personnes souffrent du paludisme au cours

d'une anree, entranant 1,5a2,7 millions de &&s par an (MS, 2011). Selon I’OMS, de paludisme
continue & peser de maniére inacceptable sur la santé et le développement économique de
plus de 100 pays a travers le monde. Toutes les 30 secondes, un enfant meurt du paludisme »
(MS, 2011, p. 5). Le MS (2014) estime que dans de nombreux pays, les dpenses consackes au
paludisme peuvent atteindre 40 % de celles du secteur de la sant et que 20 a 50% des
admissions hospitaléres lui sont imputables.

Dans la kgion africaine de I'OMS, le paludisme constitue, un important probbme de san¢
publique, avec 80a90 % des des. Il devient un obstacle majeur au ddveloppementéconomique
etal’anglioration du niveau de vie et de santde la population (MS, 2011).

Malgg I’existence de moyens de pgvention et de traitement, environ un million de
personnes dé@dent des suites de cette maladie chaque anrée et chaque jour, plus de 3.000 cas de
des d’enfants dans le monde sont dus au paludisme (MS, 2011). La femme enceinte et
I'enfant de moins de 5 ans sont particulerement vulrérables, ce qui justifie la cause majeure de
mortali€ pinatale, de Faible Poids de Naissance (FPN) et d'arémie maternelle dus au
paludisme (MS, 2011).

En effet, au Binin, le paludisme est la premere cause d’hospitalisation avec 28,9% des
cas enregistés en 2012 (MS, 2013). Par ailleurs, le paludisme constitue également en 2013 la
premtre cause d’hospitalisation avec 29,2%. De plus, les enfants de moins de 5 ans reus en
hospitalisation dans les formations sanitaires repgsentent 45,1% des cas d’hospitalisation au
cours de I’anrée 2013. Toujours en 2013, le paludisme est également la premere cause
d’hospitalisation avec 44,9% chez les enfants de moins de 5 ans (MS, 2014).

Faceace tableau diaux affres du paludisme, un programme aé€ renforc depuis 2009 par
la Banque Mondiale pour la lutte contre le paludisme en Afrique. Ainsi des mesures
correctives sont en cours d’exécution avec le partenariat mondial "Faire Reculer le Paludisme"
(FRP). Cette convention aé€signée par les Chefs d’Etats de I’Organisation de 1’Uni€ Africaine
(OUA)a Abuja en avril 2000 et implique le Fond Mondial (FM), la Banque Mondiale (BM),
I'Organisation Mondiale de la Sant€ (OMS), le Fond des Nations Unies pour I’Enfance
(UNICEF) et le Programme des Nations Unies pour le Développement (PNUD).

Le gouvernement du Banin s’est engagiarenforcer les efforts de lutte contre le paludismea

travers les plans straggiques 2001-2005 et 2006-2010. L’objectif viga travers cette nouvelle
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politique est de kduire de 75%, par rapporta 2000, la morbidi€ et la mortali€ imputables au
paludismeal’horizon 2015 et le maintenir jusqu’en 2018 (MS, 2011).

De tout ce qui péede, nous avons choisi de travailler sur le sujet xAnalyse de
l'accessibilité de la population de la pharmacie Les Pyldnes aux médicaments
antipaludiques». Ce travail s’inscrit dans le cadre de la #daction de notre mémoire de fin de
formation en vue de I’obtention des ckdits assocts au dipbme de Licence Professionnelle en
Economie et Gestion des Structures Sanitaires (EGSS)a la Faculé des Sciences Economiques
et de Gestion (FASEG) de I’Universit d’Abomey-Calavi (UAC). Ce travail est effectié lors
d’un stage acadmique de trois moisala pharmacie Les Pybnes.

Ce nmémoire est organi€ en trois chapitres. Le premier est consac€au cadre institutionnel
de 1%¥ude. Le deuxeme aborde le cadre théorique et méthodologique de l¥ude. Le troistme est

consackala p¥sentation etal’analyse des ¥sultats.
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CHAPITRE | : CADRE INSTITUTIONNEL DE L’ETUDE
La pharmacie est 1éablissement affectala dispensation au dtail des medicaments, produits

et objets Bsenés aux pharmaciens, seul habili€a exécuter les ordonnances, les péparations
magistrales ou officinales (CCI, 2011).Ce chapitre est divi€ en deux sections. La premere est
consackea la pesentation de la pharmacie Les Pyfhes et la seconde aborde le ceroulement du

stage.

Sectionl : Présentation de la pharmacie Les Pylones

Cette section comprend deux paragraphes. Le premier aborde la situation ggographique
et la description de la pharmacie les Pybnes et le second expose les ressources et le

fonctionnement de la pharmacie.

Paragraphel : La situation géographique et la description de la pharmacie Les pylénes

Ce paragraphe aborde dans un premier sous-paragraphe la situation geographique de la

pharmacie Les Pybnes et dans un second sous-paragraphe sa description.

A. Situation géographique de la pharmacie Les Pylones

La pharmacie Les Pybnes est située dans le 13°™ arrondissement de Cotonou, au quartier
Agla-kanglowe,a 500mretres de la voie inter-Etat Cotonou-Lon®. Elle est sitiée au rez-de-chausge
d’un immeubleatroisétages, dont le troisemeéage est en construction. C’est une structure agie
dans laquelle sont dispengs des produits pharmaceutiques : les médicaments, les consommables
médicaux puis les produits parapharmaceutiquesasavoir les savons, les laits, les parfums, les
produits cosngtiques, les farines et les yaourts. C’est également un endroit ai toute personne

peut demander conseil au pharmacien.

B. Description de la pharmacie Les Pylones

La fxade de la pharmacie est carrebe en blanc. La pharmacie a une portea deux baies
vitées et proége par des grilles en fer de couleur marron. Cette porte est sitiee a gauche. La
pharmacie est matrialise en haut par une croix lumineuse qui repgsente I’embbme de la

pharmacie encore appeE le caducée.

Le personnel est constitiéde deux pharmaciens assistants, six auxiliaires, cing stagiaires,

un agent d’entretien et un agent de $curit. La pharmacie travailleégalement avec du personnel
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extrieur dont les informaticiens et un comptable. Dans ’officine, on discerne plusieurs salles:
la salle de vente, le bureau de la Directrice, la salle de conditionnement et de d¥allage et enfin

le magasin de stockage des medicaments.

La salle de vente est destiréeala cdlivrance des medicaments et comprend : le hall d’entée
qui est Esenéala €ception des clients ; le comptoir aise croulent leséchanges entre le personnel
de D’officine et les demandeurs puis les rayons qui sont tout un ensemble de meuble
compartimeng dans lesquels sont rangs les produits pharmaceutiques et parapharmaceutiques
par voie d’administration et par ordre alphabétique. Le bureau de la Directrice est son lieu de
travail. La salle de conditionnement et de ctballage est la salle ailes médicaments €ceptionrés
sont dbalks etétiquets avant d&re rangs dans les rayons. Le magasin de stockage est une salle

de gserve des médicaments.

Paragraphe 2 : Ressources et fonctionnement de la pharmacie Les Pylones

Ce paragraphe aborde, d’une part, les ressources de la pharmacie Les Pybnes et, d’autre

part, le fonctionnement de la pharmacie Les Pybnes.

A. Les ressources de la pharmacie Les Pylones

La pharmacie Les Pybnes dispose des ressources pour son fonctionnement. On distingue les

ressources matrielles, les ressources humaines et les ressources financires.

1. Les ressources matérielles de la Pharmacie Les Pyl6nes

Les ressources matrielles de la pharmacie Les Pybnes comprennent le titiment de la
pharmacie. Ce ktiment est corgu de mangre a garantir un ac@s ai€ pour les personnes qui
travaillent ainsi que les k¥€ficiaires des prestations qui y sont offertes. Cette pharmacie dispose
deséquipements récessaires a sa mission. Ces équipements permettent d’améliorer les conditions
de travail du personnel et les conditions de stockage des produits. Ces diffrents équipements
sont regroupes dans le tableau rf1(voir annexel).

2. Les ressources humaines de la pharmacie Les Pylones

La pharmacie Les Pybnes dispose dans son organigramme de : la Directrice qui assure
la supervision de tout ce qui se passe dans la pharmacie, la bonne gestion du stock en produits
pharmaceutiques et parapharmaceutiques puis la gestion du personnel et la bonne marche de

la pharmacie. La grante assure le bon fonctionnement de la pharmacie surtout en 1’absence de
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la Directrice. Les deux pharmaciens assistants veillental’aspect €glementaire du point de vue
pharmaceutique des services offerts par la pharmacie. Les six auxiliaires et les cing stagiaires
sont organigs en troiséquipes qui se relayent du lundi au dimanche de 7hal5h, de 15ha22h et
de 22ha7h. lls sont chargs de la dispensation des nédicaments, de la saisie des Bordereaux de
Livraison (BL), de la commande, du rangement des produits et du nettoyage des rayons.
L’agent de curi€est charg de la surveillance de 1’officine et I’agent d’entretien est chargtde la

propret de I’officine. Tout ceci se ¥sume par 1’organigramme de 1’annexe 2.

3. Les ressources financiéres de la pharmacie Les Pylénes

Les ressources financeres de la pharmacie Les Pybnes sont sous la supervision de la
Directrice. Le comptable,atravers la gestion des ressources financeres s’assure que le cahier
de charge des recettes journaléres et versement soientajour avec un rapprochement journalier
entre la recette et le stock vendu. Les quittances de versement sont transmisesala Directrice et
toutes operations financeres sont effectiées sous sa supervision et son approbation. Evolution du
chiffre d’affaires de la pharmacie Les Pybnes de 200922013 est pesengdans le tableau rf1.

Tableau n°1: Evolution du chiffre d’affaires de la pharmacie Les Pylénes de 2009 a
2013

Annes Chiffres d’affaires en F CFA Taux de croissance
2009 149.956.605 -

2010 164.018.055 9,38%

2011 199.993.930 21,93%

2012 235.638.835 17,82%

2013 238.549.144 1,24%

Source : Realig par les auteurs a partir des informations reues aupgs de la Directrice de la

pharmacie.

A travers le tableau 2, le chiffre d’affaire de la pharmacie Les Pybnes a augment de
149.956.605 F CFAa238.549.144 F CFA de 200942013. Ce chiffre d’affaire a connu une
augmentation du taux de croissance soit 9,38%a 21,93% de 2010a2011. Par contre une chute
du taux de croissance de 201122013 soit 21,93%al,24%.
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B. Le fonctionnement de la pharmacie Les Pylones

La pharmacie Les Pybres est une entreprise qui cherche a assurer la disponibilié
permanente des médicaments essentiels et autres. Son fonctionnement n’est pas seulement de
vendre les médicaments mais de faire le suivi tout en organisant la gestion des

approvisionnements, d’assurer 1I’offre des médicaments et une bonne gestion financere.

1. L’approvisionnement de la pharmacie Les Pylones

L’approvisionnement de la pharmacie Les Pybnes se fait par des grossistes partiteurs
qui sont au nombre de six sur le territoire bhinois & savoir : la Centrale d’Achat des
Medicaments Essentiels et des Consommables Medicaux (CAME), le Groupement d’Achats des
Pharmaciens d’Officine du Bénin (GAPOB), le Milicament Pharmaceutique (MEDIPHARM),
la Promotion Pharmaceutiqgue (PROMO-PHARMA), UBIPHARM et 1’Union Béninoise des
Pharmaciens (UBPHAR). La commande chez ces grossistes se fait en se basant sur la vente
des produits qui sont enregistés aux furs eta mesures au niveau de 1’ordinateur. Chaque
produit a un seuil minimum pédfini. En fin de soike, tous les produits dont le seuil est in€rieur
au seuil peédfini sont tiksen vue de la péparation de la commande. Cette dernire se fait par le

tfphone ou par I’internet.

2. L’offre des médicaments a la pharmacie Les Pyl6nes
Elle est égie par un certain nombre de modalits au nombre desquelles nous avons :
I’accueil du client, ’analyse de I’ordonnance, la dlivrance du produit et les conseils adquats

pour une meilleure utilisation du produit.

3. La gestion financiére de la pharmacie Les Pyl6nes

Il est d’'une importance capitale que la monnaie soit disponible dans une officine de
pharmacie. Pour faciliter la vente, le pharmacien donne un fond de caisse a chaque caissier.
Les grossistes ¥partiteurs sont payés par chéque tous les quinze jours apes la livraison et le

personnel de la pharmacie est payé tous les cing de chaque mois.

Section 2 : Déroulement du stage a la pharmacie Les Pylénes
Cette section pésente le déroulement du stage au sein de la pharmacie Les Pybnes. De

méme elle pesente les difficults rencontées et les approches de solution aux difficuls rencontiées
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Paragraphe 1 : Taches exécutées

Nous avons commenc notre stage le mardi 24 mars 2015ala pharmacie Les Pybnes.
Au cours de notre stage, nous avons accomplis certaines &ches : 1’accueil des clients, la
commande, la Eception et le dgpouillement, la saisie des Bordereaux de Livraison (BL),

I’entretien des rayons et la caisse.

A. Taches exécutées dans le service de I’accueil et la vente

L’accueil s’effectue au comptoir. Notre fiche consiste a recevoir des ordonnances eta
dispenser les médicaments. Pour accomplir cette che, une formation nous a é donrée. Cette
formation s’organisait par quinzaine tous les vendredis de 15heuresa 17heures au sein de la
pharmacie. Elle est dirigge par les pharmaciens assistants ou les dé¥gues medicaux sous la
supervision de la Directrice et de la Gérante. Ladite formation nous a permis de connditre les
rayons, de prendre connaissance des produits de chaque rayon, de connaitre le mode d’emploi
des produits de la pharmacie et surtout de savoir lire les ordonnances. Elle nous a aussi donré
I’occasion de connaitre la posologie des médicaments antipaludiques et les mddicaments qu’on
peut associeraces derniers pour un traitement efficace du paludisme quel que soit 13ge, le sexe
et 1%at du demandeur. De plus, elle nous a permis de mettre le client en confiance sur

I’efficaci€des produits.

B. Taches exécutées au service de la commande

La commande consiste a demander aux grossistes les produits dont le stock est
insuffisant. Cette commande se fait par le phone ou par I’internet. Notre fche ici est de noter
les nédicaments dont la quanti en stock est faible dans les bons de commande et puis
procéderala commande aupis du grossiste appropré. Le produitacommander ddpend de son taux

de rotation ou de sa duke découlement.

C. Taches exécutées lors de la réception et du dépouillement

Ce service est reparti en deux divisions: la #éception et le dgpouillement. La #éception
consisteafaire une dicharge sur le Bordereau de Livraison (BL) en marquant la date, I’heure
d’arriver du colis, le nom, le pénom et la signature du ¥ceptionnaire. Le dpouillement
consiste a daller les produits livés tout en \éifiant la conformit et la quantie des produits
commands. Si la date de premption de chaque produit est acceptable, un auxiliaire ou un

stagiaire se charge de saisir les produits. En cas d’irégulari€ sur le Bordereau de Livraison
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(BL) ou par rapport aux produits, I'un des auxiliaires proede a une #clamation du produit

concerre,

D. Taches exécutées au service de la saisie des Bordereaux de Livraison

La saisie des Bordereaux de Livraison consisteafaire la saisie des produits lives par les
grossistes tout en tenant compte du nombre de quanti€ de produit livé, du prix de cession, du
prix de vente, de la TVA et de la date de gremption. Enfin, un superieur passeala \ification de

la saisie et fait le tirage.

E. Taches exécutées au service de I’entretien des rayons

L’entretien des rayons consiste a faire le nettoyage des rayons et des produits. Il
consiste également a voir la disponibilie¢ des produits et a les ranger selon la forme
pharmaceutique et par ordre alphabétique. Au cours de I’entretien, il est primordial de \érifier

les produits dont la date de peremption est proche.

F. Taches exécutées au service de la caisse

Le travail au niveau de la caisse consisteasuivre sysématiqguement lesétapes suivantes :
\érifier et saisir les produits demands par le client, communiquer le montant total au client,
prendre 1’argent chez le client, Wrifier I’argent au niveau du dtecteur de faux billet, taper le
code vendeur , taper le montant donré par le client, le valider pour trouver la monnaie restante
du client et enfin emballer les produits avec le ticket de caisse puis remettre la monnaie au

client.

Paragraphe 2 : Les difficultés rencontrées et les approches de solution.
Dans cette partie, il est question de pesenter les difficulés renconties et ensuite propog
quelques approches de solution aux difficulés rencontees.

A. Les difficultés rencontrées

Au cours de notre stage dans la pharmacie Les Pybnes, nous avons connu quelques
difficults. Il est difficile pour nous de maditriser les rayons avec les diffrentes familles de
medicaments qu’ils composent, de maitriser les diffrentes formes gakniques et surtout
I’emplacement des médicaments malg€ que la pgsentation des rayons nous aétfaite. Il nous est
aussi difficile de lire les ordonnances et de satisfaire a temps la population qui vient s’en

procurer. Des fois, nous sommes obligs de demander aux auxiliaires ou pharmaciens
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Assistants I’emplacement des médicaments ou de nous lire les ordonnances afin qu’on puisse

satisfaire les clients.

B. Les approches de solution

Face a ces difficults rencontiées, nous avons sugge quelques approches de solution. A
I’arrivé de chaque stagiaire auxiliaire en pharmacie ou non au sein de la pharmacie, il faut
organiser uneatrois gances de formation dans le but de permettre aux stagiaires auxiliaire en
pharmacie ou non d&re un tant soit peu au méme niveau d’information que les anciens. Ceci
permettra aux stagiaires de mditriser les rayons, les diffrentes familles de médicament qu’ils
composent, les diffrentes formes gakniques et surtout I’emplacement des m&licaments dans les

rayons. La lecture des ordonnances ddpend des efforts faits par le stagiaire.

Réalisé et présenté par Mariette A. AGBOKOU & Justine BOUDOU/ FASEG-UAC Page 9



Analyse de I’accessibilitde la population de la pharmacie Les Pybnes aux 2015
nmédicaments antipaludiques

CHAPITRE Il : CADRE THEORIQUE ET METHODOLOGIE DE L’ETUDE
Le chapitre 1l est compogde deux sections. La premere section pésente le cadre

théorique et la seconde péente la méthodologie de 1é¢ude.

Section 1 : Cadre théorique de I’étude
Cette section comprend deux paragraphes. Le premier paragraphe fait ressortir la
probEmatique, les objectifs et les hypothises de 1¥%ude. Le second aborde la revue de la

litérature.

Paragraphe 1 : Problématique, objectifs et hypotheses de I’étude.

A. Problématique

Le cdveloppement socio€onomique d'un pays dgpend de plusieurs facteurs dont la sang.
Cette dernire est un secteur fondamental qui occupe une place de choix dans le ddveloppement
des nations, dans la mesure aila sang affecte directement la croissanceéconomique en agissant

sur le facteur travail (L) et le facteur capital (K) (Meskia Mavanga Ngankwey, 2009).

Le paludisme est une maladie parasitaire dueaun rématozoaire du genre Plasmodium®,
transmis par un moustique anoptele femelle (Curtis etal.,2001). Cette maladie est pesente dans
plus de cent pays du monde. On peut citer entre autres les pays de I’Afrique, de I’Asie, de
I’Ocanie, de I’Angrique centrale et du sud et dans certains pays de lile cardibes. Comme
approximativement 60% de la population mondiale vivent dans ces pays, plus de deux
milliards de sujets sont expo%s dont deux cent millions de malades et deux millions de morts

chaque anrée (Gentillini, 1993).

A propos de cette maladie, d'aucuns ignorent qu’elle fait partie des maladies qui $vient
dans la zone tropicale et subtropicale du globe terrestre, en particulier celle de I'Afrique sub-
saharienne ainsi que de quelques Bgions temp¥es méditerraréennes. Elle est la maladie la plus
meurtrere du monde plus que le VIH/SIDA (Mulumba Madishala, 2006). Etant donré que le
paludisme est de loin la plus importante maladie parasitaire tropicale dans le monde, son
poids esténorme en termes de dcées, de dipenses midicales et de jourrées de travail perdues dans
de nombreux pays en voie de dveloppement et en Afrique en particulier (Fangamou, 2011).

Compte tenu de sa situation geographique, le Bxnin est un pays caraceri® par des pathologies

!Le Plasmodium est un genre de protozoaires parasites.
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tropicales varées avec une pedominance des affections endmo<€picmiques dont la plus
importante est le paludisme avec des recrudescences saisonnires. Les femmes enceintes et les
enfants de moins de 5 ans constituent les groupes les plus vulrérables et sont expogs aux

formes graves de la maladie. Toutes les tranches d#ages sont aussi touchis par le paludisme

(MS, 2011).

Le paludisme repgsente 41, 4% des affections figuemment notifiées en consultation et
en hospitalisation. Chez les enfants de moins de 5ans en consultation, le paludisme repgsente
47,2% des affections féquemment notifées (MS, 2013). Le paludisme grave repegsente 26,7%
des principales causes de d&s pour I’ensemble des patients avec 39% chez les enfants de
moins de 5ans. Son taux d’incidence estévalléal4,6% tandis que celui de la Eali€est de 1,4%
(MS, 2013). De neme, selon MS (2014), le paludisme est la premere cause d’hospitalisation
avec 29, 2% des cas enregistis. Les arémies en sont la deuxime cause avec 10,3% de ce cas.

La lutte contre le paludisme est une priori€ dans la &forme du secteur de la san& Pour
ce faire, le B:nin a adrééau mouvement mondial Faire Reculer le Paludisme (FRP) ou Roll
Back Malaria (RBM). Il a adopg une vision de lutte contre le paludisme contenue dans les
Etudes Nationales de Perspectivesa Long Terme: Bénin 2025 (MS, 2000). Le but de la lutte
contre le paludisme au Bhin est de contribuerala éalisation des Objectifs du MilEnaire pour le
Développement (OMD) initialement pevu pour 2015. Le Programme National de Lutte contre
le Paludisme (PNLP) cédepuis 1982 est la structure nationale charge de la conception, de la
planification, de 1’organisation et du suivi€valuation des activits de lutte contre le paludisme
au Bmin (MS, 2011). Dans la méme perspective, plusieurs programmes de luttes contre le
paludisme au Beénin béficient de divers financements provenant de I’Etat et de partenaires
techniques et financiers dont notamment la Banque Mondiale, I’USAID, le Fond Mondial,
I’OMS, I’'UNICEEF et la BAD.

De plus, depuis le 04 octobre 2011, le gouvernement kninois a lan@ officiellement la
gratuig des soins de prise en charge des cas de paludisme pour les femmes enceintes et pour
les enfants de moins de 5 ans dans les lopitaux etéablissements hospitaliers publics instalks sur
toute l&tendue du territoire national (MS, 2011). Cette gratuié se concetiseatravers la mise en
ceuvre d’une straggie de prise en charge gratuite du paludisme. L’Etat en tant que garant de la
san€ de la population se substitue aux k&€ficiaires pour payeraleur place les tarifs officiels des
actes couverts (MS, 2011).
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Malge les efforts engads, il existe des faiblesses léesala coordination des actions des
interventions au niveau dpartemental,ala supervision des acteurs du niveau ogérationnel et aux
ressources humaines comptentes. Ce qui a pour congguence une gestion insuffisante des
donnges sur la lutte contre le paludisme et leur archivage ainsi qu’une participation insuffisante
du secteur privé et des miniseres sectoriels aux interventions de lutte contre le paludisme (MS,
2011).

Plusieurs causes peuventéreala base de cette faiblesse. Elles peuventétre cauges par la
non disponibili€ des médicaments antipaludiques dans les services de sang soit par la non
disponibili€ des ressources financeres pour aceéder aux soins du paludisme ou soit par la

distance vers les officines qui limite leur ac@s aux médicaments antipaludiques.

De tout ce qui pe&de, nous avons dicid de savoir quels sont les modles d’accessibilit de
la population de la pharmacie Les Pybnes aux mélicaments antipaludiques. Cetéat de chose
suscite quelques interrogations dont les suivantes: quel est le niveau de conformi€ des
médicaments antipaludiques offerts par la pharmacie Les Pybnesaceux de la liste officielle des
nmédicaments antipaludiques en vigueur au B:nin? Quelle est la disponibilie des médicaments
antipaludiques au niveau de la pharmacie Les Pybnes? Quel est le modle d’accessibili€ aux
medicaments antipaludiques le plus féguent utili® par la population de la pharmacie Les
Pybnes? Quelles sont les pratiques de substitution de médicaments antipaludiques effectiges par
le dispensateur au niveau de la pharmacie Les Pyfhes? Quelle est la dpense moyenne effectiée

par la population de la pharmacie Les Pybnes en achat de nédicaments antipaludiques?

Les ésultats de cette é&ude devraient contribuera la fourniture de perspectives adquates
aux ckcideurs, de savoir ce qui empEche les populations a avoir ac@ aux médicaments
antipaludiques. Ces #sultats permettront la prise des ccisions pour Eduire la mortalit et la

morbidi€dues au paludisme. D’a1l’in€t que nous y avons port.
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B. Objectifs et hypothése de I’étude

1. Objectifs de I’étude

L’objectif griral de la pgsente éude est d’analyser les modtles d’accessibili€ des

populations de la pharmacie Les Pybnes aux nédicaments antipaludiques.

Sggcifiquement, il s’agit de :

citerminer le niveau de conformie des nédicaments antipaludiques offerts par la
pharmacie Les Pybnes pendant la piriode d¥udea la liste officielle des médicaments
antipaludiques en vigueur au Bnin ;

estimer la disponibili€ moyenne des medicaments antipaludiques au niveau de la
pharmacie Les Pybnes pendant la période d%ude ;

dterminer la fiéquence de chaque modle d’accessibilit aux médicaments antipaludiques
au cours de la priode d¥ude dans la pharmacie Les Pybnes ;

analyser les pratiques de substitution de médicaments antipaludiques effectiées par le
dispensateur au niveau de la pharmacie Les Pybnes ;

calculer la dense moyenne en n¥dicaments antipaludiques effectiée par les

demandeurs au niveau de la pharmacie Les Pybnes pendant la période de 1¥ude.

2. Hypothése de I’étude

Les hypotheses suivantes servent de pistes pouvant conduitala recherche :

les médicaments antipaludiques offerts par la pharmacie Les Pybnes sont a 100%
conformes avec ceux de la liste officielle des nicaments antipaludiques en vigueur
au Bxin ;

les medicaments antipaludiques demands par la population de la pharmacie Les Pybnes
sont en moyenne disponibles pendant la période d’observation ;

parmi les modles d’accessibilit de la population de la pharmacie Les Pybnes aux
medicaments  antipaludiques obserws pendant la piriode de 1%éude, I’automédication
constitue le modle d’accessibilitayant la plus forte fiéquence ;

les substitutions des n#licaments antipaludiques effectiées par le dispensateur au
niveau de la pharmacie Les Pybnes sont conformes aux directives nationales de la

politique antipaludique ;
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¢ la dipense moyenne en nmedicaments antipaludiques effectiée par les demandeurs de la
pharmacie Les Pybnes pendant la piriode d¥ude est infricure au Salaire Minimum

Interprofessionnel Garanti (SMIG) journalier au Bhin.

Paragraphe 2 : Revue de la littérature
Cette revue de litérature comporte deux parties. La premere partie aborde la dfinition et

typologie de médicament. La deuxeme partie expose les dterminants de I’accessibilit.

A. La déefinition et la typologie de médicaments
1. La définition de médicaments
On entend par medicament toute substance ou composition pésente comme posgdant

des proprees curatives ou peventivesal&ard des maladies humaines ou animales, ainsi que tout
produit pouvantére administéal'homme oual'animal, en vue d&ablir un diagnostic médical ou
de restaurer, corriger ou modifier leurs fonctions organiques (PSF-CI, 2004).

Au Bénin, le nédicament est dfini officiellement par I’article 1% de I’Ordonnance75-7 du
27 janvier 1975. Peut ére appek Mdicament :« toute substance ou composition présentée
comme possédant des propriétés curatives ou préventives a l’égard des maladies humaines ou
animales, ainsi que tout produit pouvant étre administré a [’homme ou a l’animal, en vue
d’établir un diagnostic médical ou de restaurer, corriger ou modifier leurs fonctions

organiques ».

Scientifiquement, le médicament contient un ou plusieurs principes actifs et des excipients.
Un principe actif est une substance d’origine chimique ou naturelle caractrie par un
nécanisme d’action curatif ou peventif pecis dans 1’organisme. L’excipient est une substance
d’origine chimique ou naturelle qui facilite ’utilisation du nédicament mais ne pésente pas
d’effet curatif ou péventif (MASSDF, 2013).

2. La typologie de médicaments
Cette partie pksente les catgories des medicaments, les formes gakniques de nédicaments

et la famille de médicaments.

a. Les catégories de médicaments

Selon MASSDF (2013), il existe plusieurs caggories de nedicaments parmi lesquelles
figurent notamment : les sgcialits pharmaceutiques et les p@parations magistrales.
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Les specialits pharmaceutiques qui sont les meédicaments fabriqués industriellement et
exploits par les entreprises pharmaceutiques. Pour pouvoir ére clives aux patients, elles
doivent obtenir une Autorisation de Mise sur le Marcté (AMM). Une méme spgciali€ peut avoir
un nom de marque diffrent selon les pays. La Dhomination Commune Internationale (DCI)

permet de dsigner de mangre unique la substance active qu’il contient.

Les péparations magistrales, hospitaleres ou officinales, qui sont le plus souvent galiges

par une pharmacie pour les besoins spiifiques d’un ou de plusieurs patients.

b. Les formes galéniques de médicaments

La forme pharmaceutique du médicament ou la forme gaknique doit permettre a la
substance active d’atteindre 1’organe vig le plus vite et le mieux possible. C’est un ément
important du médicament, car un mode d’administration adapgest gage de meilleure efficaciéet
de moindre risque (ANSM, 2014).

La forme pharmaceutique est choisie par le médecin en fonction du site d’action, de la
duke d’action (instantarée, retarde) et du malade (adulte, enfant). Il existe un tes grand nombre
de formes pharmaceutiques. Les plus usuelles sont les formes :les formes orales administees
par la bouche; les formes injectables administées par injection; les formes
dermiques appliquées sur la peau ; les formes inhakes administées par aosols et les formes

rectales introduites par le rectum.

1. Les formes orales de médicament
Comme forme orale de medicament nous avons : le compring, la glule, les solutions

(sirop, goutte) et les suspensions buvables.

1.1. Le comprimé

Selon ANSM (2014)le compringest obtenu par compression de poudre. Pour contribuera
sa bonne conservation etésentuellement masquer un gait, le compringest le plus souvent entoug
d’une pellicule ou d’un enrobage (compring pellicuk ou enroté). Une barre de scabilit est
parfois pksente pour permettre de prendre un demi-compring. Certains comprings sont enrolés
d’un film particulier, dit gastroésistant, qui évite leur dissolution dans 1’estomac et leur
dégradation par les sucs gastriques acides. Le compring se dissout dans I’intestin. Il doit ére

avakintact.
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1.2. La gélule
Elle est constitiée de deux enveloppes de ¢latine emboites qui renferment une poudre.

Elle doit toujourséire avake avec de 1’eau car elle risque sinon de se coller dans 1’cesophage.

Certaines gflules contiennent des microgranules qui likerent progressivement la substance
active en 12 ou en 24 heures. Les microgranules sont de tes petites billes avec des pores de
dianetre variable, permettant une diffusion continue de la substance. Cette forme alikération
prolonge offre ’avantage de ne prendre le médicament qu’une ou deux fois par jour. L’autre
avantage est déviter des concentrations sanguines trop élevées dans un laps de temps (ANSM,
2014).

1.3. Les solutions (sirop, gouttes)

Les solutions sontautiliser pures ou dilwées dans un peu d’eau selon les cas. La quantita
prendre doitétre mesuke avec la cuilbre doseuse, la seringue doseuse ou la mesurette fournies,
calibées en fonction de la nature du liquide. 1l faut toujours utiliser le dispositif de mesure
pesent dans le conditionnement (ANSM, 2014).

1.4. La suspension buvable

La substance active n’est pas soluble dans I’eau. La suspension doit toujoursétre agite

avant ’emploi (ANSM, 2014).

2. Les formes dermiques

Ces formes permettent d’appliquer le médicament sur la peau. Il peut soit agir
localement, soit prétrer atravers la peau et passer dans le sang. Les principales formes pour
application cutarée sont : les pommades dont la péparation est grasse, les cemes moins grasses,
les gels non gras mais limpides, les solutions et les poudres (ANSM, 2014).

3. Les dispositifs transdermiques

Le patch ou dispositif transdermique est un syseme gice auquel la substance active
traverse lentement et Bgulérement la peau puis passe dans le sang. Les patchs peuventétre gardés
un ou plusieurs jours (ANSM, 2014).

4. Les formes injectables
Certaines substances actives ne peuvent pas ére absorbées par I’intestin. On peut citer
entre autres l’insuline, I’kparine et le vaccin. Elles doivent donc ére injecees. La voie

injectable peutégalementétre utilige quand on veut obtenir un effet intense et rapide (ANSM,
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2014). L’injection est, selon les produits, intramusculaire qui est pratigquée dans le muscle de la
fesse, de 1¥paule ; sous-cutarée qui est pratiquée sous la peau et I’intraveineuse pratiquée dans

une veine. Il existe plusieurs types de formes injectables :
e solution en ampoule ou en seringue peremplie,
e poudre (lyophilisat) en flaconadissoudre au moment de 1’emploi,

¢ solution pour perfusion lente dans une veine.

5. Les formes pour le nez, les oreilles et les yeux

Les solutions nasales sont administées avec un compte-goutte, la e penché en arrere, ou
par pression sur un flacon (ANSM, 2014). Les solutions auriculaires sont administées plus
facilement en position couctee sur le @ (ANSM, 2014). Les collyres sont utiligs pour traiter les
affections oculaires. Ils sont instilks dans une cavi€ que I’on forme en tirant vers le bas la
paupire infrieure. Le produit est ¥parti uniformément en ouvrant et en fermant les yeux. Les
collyres doiventétre manipuks avec soin et consernés dans un endroit propre. Habituellement, le

flacon ne doit pasétre conserw plus d’un mois apes une premetre utilisation (ANSM, 2014).

6. Les formes inhalées

Les formes inhabes permettent d’administrer de fines particules de médicament
directement dans les bronches (ANSM, 2014). L’a&osol muni d’une valve doseuse clivre une
dose fixe de nédicament lors d’une inspiration profonde. Certaines personnes, notamment les
enfants, ont du mal a les utiliser. Pour faciliter leur utilisation, il est parfois recommand®

d’utiliser une chambre d’inhalation. 1l s’agit d’un servoir en plastique, plae entre 1’@osol et
la bouche (ANSM, 2014).

7. Les formes rectales

Le suppositoire permet de traiter des personnes ayant des difficults a avaler les
nmedicaments ou de traiter localement certaines affections du rectum ou de 1’anus (ANSM,
2014). Le lavement doit &re administé dans le rectuma ’aide d’une canule reléeaun ecipient
plac@ Bgrement en hauteur (ANSM, 2014).

c. Les familles de médicament
Il existe plusieurs familles de médicament parmi lesquelles on peut citer :
e Les antalgiques

e Les anti-infectieux
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o les médicaments du syseme digestif

e Les anti€pileptiques et anti-convulsivants

e Lesanti-allergiques

e Les médicaments de I’appareil respiratoires

e Les nédicaments utiligs en ophtalmologie

e Les nédicaments utiligs en gyrécologie et en obsétrique
e Les antiseptiques et dsinfectants

e Les solutions de perfusion

e Les anti-arémiques et vitamines (PSF-CI, 2004)

En plus de ces familles de médicament, nous avons aussi la famille des antipaludiques.

1. Définition d’antipaludiques

Les antipaludiques sont des médicaments actifs vis&vis de l'infection de I'organisme par
quatre especes d'fematozoaires du genre Plasmodium. La quinine et I'arémisinine sont les seuls
antipaludiques naturels alors que les autres sont d'origine synthdique (Panzu Mavwanda,
2008).

2. Historique des antipaludiques

Depuis l'antiquit, les chinois utilisaient I'Arémisia annua (Armoise ou Quinghausu)
comme antipygtique mais l'arémisinine ne fut isok qu'en 1971. La chloroquine fut synthéisge
apks la 2°™ guerre mondiale. C'est en 1630 que Don Francisco Lopez apprend des indiens du
Rrou les vertus de lécorce du quinquina (Cinquona rubra), mais c'est en 1820 que Pelletier

et Caventou en isokrent I'alcaloide actif (Ia Quinine) (Curtis et al., 2001)

3. La classification des antipaludiques

3.1. Les schizonticides tissulaires

Ce sont des nédicaments qui tuent les plasmodiums au stade de la schizogonie exo-
gythrocytaire dans les tépatocytes chez I'homme. Le proguanil, la pyriméhamine, la

primaquine, la #&racycline en sont des exemples (Gentillini, 1993).
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3.2. Les schizonticides sanguins

Ils combattent le paludisme clinique en tuant les plasmodiums au stade de schizonte
gythrocytaire. C'est le cas de la Quinine, la Chloroquine, la Mifloquine, I'Arésunate, la

Sulfadoxine-Pyrimethamine et I'Halofantrine (Gentillini, 1993).

3.3. Les gamétocides

IIs tuent les garretes néles et femelles (gamiocytes) des plasmodiums. Par exemples, on
peut citer tous les 8-aminoquinoleines y compris la Primaquine. La Primaquine est aussi
active contre les formes latentes de Plasmodiumvivax et Plasmodium ovale (Hypnozaites).

Elle est donc hypnozatocide (Gentillini, 1993).

3.4. Les sporontocides

IIs tuent les spores des plasmodiums au stade de la sporogonie (Gentillini, 1993).

4. Les molécules antipaludiques

4.1. La Quinine et ses dérivés

La Quinine est un alcaloide extrait du quinquina et est consicée comme un
antipaludique majeur. Dans l'ac@s pernicieux, la Quinine reste irremplaable. Seule, elle a une
activig suffisamment rapide et constante pour lutter contre le paludisme suraigu(Curtis et al.,
2011). En ce qui concerne sa structure chimique, la Quinine a un noyau isoquinoEique, c'est un

seéo-isonere de la quinidine qui est active sur le ceeur(Curtis et al., 2001).

4.2. Les dérivés 4-aminoquinoleines

Les 4-aminoquinokines sont des divés de synthese parmi lesquels on trouve la
Chloroquine et I'Amodiaquine. lls ont I'avantage d'avoir une action rapide. Leur mécanisme
d'action est presque similairea celui de la Quinine. Leurs effets indsirables sont mod¥s avec
peu de risque méme chez la femme enceinte. L'Amodiaquine cause l'agranulocytose parfois
mortelle (Gentillini, 1993).

4.3. Les dérivés 8-aminoquinoléines

Ce groupe est essentiellement compo% de la primaquine et de la pamaquine. 1l est de

nos jours abandonréa cause de la toxicig aigiéa laquelle il conduit. La primaquine est
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particulerement active sur les formes sous croissance des plasmodiums (ganmétocytes et
hypnozaites). Ses effets indsirables sont sanguins, notamment I'témolyse intravasculaire aigté

chez les personnes atteintes de dficience en G-6-PDH (Gentillini, 1993).
5. L'Artémisinine et ses dérivés

L'Arémisinine est un sesquitergne lactone peroxyde isoE de Arémisia annua. Ses dirivés
les plus courants sont I'Aréether, I'Aréflene, I'Artmether, I'Arésunate et la Dihydroarémisinine.
L'Arémisinine et ses s ont une activit rapide mais beve. Ils agissent sur les souches de
Plasmodium falciparum multiésistantes et chloroquino-resistantes, méme en cas daces
pernicieux. Leur activié antipaludique repose sur leur structure peroxyde (trioxane) et les
effets indisirables sont peu nombreux et relativement sans danger. L'Arémisinine n'est pas une
nouvelle ctcouverte car les chinois I'ont ddautilige depuis au moins deux milknaires. Issue d'une
plante chinoise, cette substance a largement prouvéson efficaci€ en Asie. Desétudes merges sur
2 millions de cas traits dans de nombreux pays impaluds, dmontrenta la fois I'efficaci€ de
I'Arémisinine et sa facili€d'administration ; le médicament est disponible sous forme injectable
ou par voie orale en une seule dose quotidienne. Ilélimine plus rapidement les parasites pésents
dans le sang. Ce qui repgésente un atout majeur en phase épicémique car la substance casse la
transmission épicdmique. Pour augmenter son effet mais aussi retarder l'apparition des
ksistances, elle est administée en association avec une autre mokcule & savoir la SP?,
I’Amodiaquine ou la Mfloquine. C'est cette association que l'on appelle Combinaison
Thkrapeutiqueabase d’Aremisinine. La faible parasimie restante géceal'effet de I'Arémisinine
est élimirée par le deuxieme antipalucéen d'action plus prolonge. La guérison rapide est assugea
plus de 97% des cas. La notion de rapidi€ pksente toute son importance dans les ac@s de
paludisme chez I'enfant (Gentillini, 1993).

6. Autres antipaludiques et associations antipaludiques

6.1. Les aminoalcools

La MEfloquine appartientace groupe, elle est active contre les souches multigsistantes de
Plasmodium et notamment les chloroquino-sistantes (Curtis et al., 2001). Leur nécanisme
d'action est similaire a celui de la Quinine etala Chloroquine. Les effets indsirables sont la

psychose aiglé I'en@phalopathie transitoire avec des convulsions (Gentillini, 1993).

*Sulfadoxine-Pyrimethamine
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6.2. Les antifoliques

Les Sulfamides (Sulfadoxine et Sulfamethoxazole) et les Sulfones (Dapsone) ne sont
pas indigues en monothérapiea cause de leur action lente etala chimioksistance facea certaines
couches de Plasmodium falciparum. En association avec la Pyriméthamine, les Sulfamides ont
une activie schizonticide et offrent lI'avantage d'un traitement & dose unique (Curtis et al.,
2001). En ce qui concerne leur mode d'action, les Sulfones et les Sulfamids ont un mécanisme
identique qui consiste a inhiber la transformation de l'acide Para-Amino-Benzoique (PABA)
dont I'matozoaire a besoin pour sa croissance en bloquant l'activie de la dihydrofolate
synttétase (Curtis et al., 2001). Le syndrome de Stevens-Johnson est un de leurs effets
indsirables redoutables (Gentillini, 1993).

6.3. Les antifoliniques

Les diguanides (Proguanil) et les diamino pyrimidines (Pyrimghamine et
Ttriméthroprime) ont une activit schizonsticide. Ils emgchent le passage du dihydrofolate en
tetrahydrofolate en inhibant la dihydrofolate €ductase (Curtis et al., 2001).

7. Généralités sur les CTA et I'Artésunate

Lors d'une consultation technique de I'OMS sur les combinaisons thérapeutiques
antipaludiques a Gereve (Suisse) les 4 et 5 Avril 2000, il a & reconnu que le traitement du
paludisme au moyen d'associations médicamenteuses est une straggie dont I'iné& potentiel
permet d'en faire une option viable pour an#liorer l'efficacie thérapeutique et retarder

I'apparition et la €lection des parasites ksistants (OMS, 2003).

Ces combinaisons doiventétre bages sur des mokules novatrices dont le mode d'action
est diffrent de ceux qui pesentent dBj la chimioistance. Ce sont des combinaisons a base
d'Arémisinine qui ont de nets avantages en ce sens qu'elles permettent une giérison clinique et
parasitologique rapide, qu'on ne leur conndt pour l'instant aucune gsistance parasitaire, qu'elles

Eduisent la charge gamétocytaire et qu'elles sont girgalement bien tokées (OMS, 2003).
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7.1. Quelques associations antipaludiques

Comme 1’association on peut citer : Sulfadoxine-Pyriméthamine
(Fansidar) ;Sulfanéhoxazole-Trinéthoprime (Bactrim) ; Sulfadoxine-Pyrim&hamine-Mefloquine
(Fansime) ;Dapsone-Pyrinméthamine (Maloprime) ; Quinine-Tétracycline ; Quinine-
Doxycycline ;Quinine-Clindamycine. D’autre part on’ a Argunate-Amodiaquine ;
Proguanyl-Atovaquone (Malarone) ;Aréméher-Lun€fantrine (Coartem); Artsunate (3 jours)
plus amodiaquine; Artsunate (3 jours) plus SP dans les ¥gions aila SP conserve une bonne
efficaci€, SP plus Amodiaquine dans les ¥gions aila SP et I'Amodiaquine conservent une
bonne efficacie (OMS, 2003).

7.2. Les combinaisons a éviter

Pour un bon traitement du paludisme il faut éviter :1’association a base de chloroquine
(CQ® + SP et CQ + Argsunate); le traitement d'un jour par I'Arésunate + SP; 1’associationabase
de mefloquine (par exemple Mefloquine plus Argsunate) dans les zones aila transmission est
intense et le traitement d'un jour par I'Arésunate plus la M&floquine lors de la phase aiglé d'une

situation d'urgence complexe ou d'uneépicdmie de paludisme (OMS, 2003).

B. Les déterminants de I’accessibilité

L’accessibilit au médicament est un &ment dterminant et straggique de toute politique de
sang, donc de toute politique pharmaceutique nationale. Les politiques pharmaceutiques
doivent garantir et promouvoir cette accessibilit. Ainsi d’apes Meyer (1995), I’accessibilit fait
gfrence a la possibili€ pour ces individus et association de recevoir de meilleurs services au

moment voulus et dans des conditions financerement acceptables.

Selon I’approche de ’OMS (2003) I’acas aux milicaments recouvre quatre notions : une
$lection rationnelle des medicaments, des prix abordables, un financement durable et des
systmes fiables d’achat, de stockage et de distribution. Selon la nouvelle approche
managfiale : la Direction du Médicament et de la Pharmacie (DMP) a pour mission essentielle
de contribueral’acas aux médicaments.

Pour accomplir cette mission avec efficacié et efficience des outils de gestion
managriale et une dmarche qualitative ont & mis en place pour rendre le médicament :

disponible pour tous ail que I’on soit sur le territoire national (accessibili€ gographique),

* Chloroquine.
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accessibleatout moment dans les pharmacies d’officine et les diyits (Accessibili€ physique),aun
prix abordable (Accessibilie financiére) et avec une garantie d’efficaci€ et de quali€

(Accessibiliequalitative).

1. Accessibilité geographique

L’accessibilit gographique est repgsente par « la distance devantétre parcourue par les
patients pour aller au point de dispensation des nédicaments le plus proche ou le temps
récessaire pour y arriver. Cette accessibili€ est fonction du nombre et de la localisation des
pharmacies»(Dumoulin et al., 2001).

D’autre part, il est important de souligner qu’une accessibilit gographique
adiquate des centres de dispensation des nédicaments, est récessaire mais non suffisante si
elle n’est pas accompagnée de la pgsence effective des produits pharmaceutiques. Cela

introduit la notion de 1’accessibili€ physique.

2. Accessibilite physique

L’accessibili€ physique correspond a«1’absence de rupture de stock, c’estadire la
disponibilig de médicaments normalement pésents dans une pharmacie> (Dumoulin et al.,
2001). En d’autres termes, un médicament couramment prescrit doitére psenta tous moments
dans toutes les pharmacies. L’accessibili€ physique peutétre tes variable dans un neéme pays car
elle est dpendante de la qualit de gestion de l&ablissement pharmaceutique, des facteurs
extrieurs (distance du point de ravitaillement, éat des routes) et du secteur d’activie (privé ou
public). Elle ne peut ére garantie qu’au prix d’un systme de distribution optimale. Il est
important de souligner que la disponibilit physique des produits est récessaireaun bon ac@s
des populations aux médicaments. Cependant, elle n’est pas suffisante si le patient n’est
pas en mesure d’acheter le traitement. Cela nous antne donc a parler de I’accessibilie

financere.

3. Accessibilité financiere

L’accessibilit financere correspond au prix dont devra s’acquitter le patient pour
obtenir son traitement. Ce prix est en fonction de diffrents paran#tres: du cait
d’acquisition des médicaments, du cat de la distribution et du syséme de financement
(Dumoulin et al., 2001). L’accessibili¢ financere ne fait pas exception.

En effet, elle est ntessaire mais non suffisante car bien qu’un produit soit

accessible gographiquement, physiquement et enfin financtrement, il est utile que s’il est de
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qualit et donc a néme de soigner le patient. Cela nous amene a conclure avec 1’accessibili€

qualitative.

4. Accessibilité qualitative

L’accessibilit qualitative signifie que le médicament dispeng au patient est fiable sur le
plan de I’efficacit et de I’innocuit. Il ne doit paséreal’origine de 1’altration de 1%¥at de sant du
malade. Pour cela, il doit contenir le bon principe actif, le bon dosage etétre exempt de toutes
substances toxiques.

L’accessibili¢ qualitative sous-entend un syséme de gestion et de distribution des
produits efficients qui permettent de garantir la bonne conservation des nedicaments : le
respect de la chdne du froid, les conditions de stockage appropries en termes de température,
de lumére et d’humidi€ et une rotation adquate des stocks permettant d&viter 1’accumulation de

produits rines (de Sobre, 2013).

Section 2 : Cadre méthodologique de I’étude
Cette section peksente deux paragraphes.Le premier paragraphe aborde les donrees de

1%ude et le deuxeme pgsente la méthode d’analyse.

Paragraphel : les données de I’étude
A. Caractéristique de I’étude
1. Cadre de I’étude

Le cadre de 1¥ude est la pharmacie Les Pybnes. Par dfinition, la pharmacie joue un ble
majeur dans 1’accessibilit des populations aux antipaludiques. Elle n’est pas envisage comme
un simple lieu de rencontre entre 1’offre et la demande de médicaments antipaludiques. Au
regard, d’une part, de ’organisation et du fonctionnement du syséme sanitaire k#ninois et,
d’autre part, des mécanismes de financement de la sant au Benin, la pharmacie est non
seulement un lieu physique de rencontre entre I’offre et la demande de médicaments, mais
@alement, un espace de conseils medico-pharmaceutiques, de transfert d’informations sur le
médicament du pharmacien au demandeur, de«consultation», de «prescription de nédicaments»

en ¢iriral et de médicaments antipaludiques en particulier.
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2. Type et période d’étude
L%ude descriptive et transversale s’est droube du 04 Avril au 13 Juin 2015. Les
observations sont faites de 15 heures dans I’apes-midia 21 heures dans la soige, soit 6 heures

d’observation par jour.

B. Population et échantillonnage
1. Population étudiée

Deux populations sontétudies dans le cadre de ce travail. Les offreurs ou dispensateurs
constituent la population P1 et I’ensemble des individus qui vont demander des médicaments
antipaludiques au niveau de la pharmacie Les Pybnes pendant la priode d’observation
constitue la population P2. Ainsi, deux units statistiques intressent 1éude : le dispensateur ou
I’offreur et I’individu qui vient demander des médicaments antipaludiques au niveau de la
pharmacie Les Pybnes pendant la période d’observation, soit du 04 Avril au 13 Juin 2015 de 15

heures dans 1’apgs-midia21 heures dans la soike.

2. Echantillonnage

Pour ’offreur ou le dispensateur, il n’y a pas d¥hantillonsa constitueréant donré que la
pharmacie Les Pybnes constitue un monopole institutionnel. Au sein de son officine, le
pharmacien est le seul a dispenser les médicaments aux habitants d’un secteur gographique
cBtermiré. Le pharmacien responsable et ses collaborateurs (auxiliaires de pharmacie,
pharmaciens salaris et stagiaires) constituent les offreurs. Les activits de la pharmacie sont

sous la responsabili€du pharmacien qui €pond en cas de probEmes devant la loi.

Pour les demandeurs, c’est la méthode d¥échantillonnage systmatique qui est utilige
pour la constitution de l¥chantillon. En effet, on ne peut pas pgvoir, a priori, le nombre
d’individus qui vont passer aux comptoirs de la pharmacie Les Pybnes pendant la priode
d’observation pour demander des médicaments antipaludiques. Pour chaque jour, les individus
qui viennent demander des nedicaments antipaludiques de 15 heures a 21 heures ont é

sysématiquement glectionres.

3. Données de I’étude
Deux types de donrées seront collecés. On distingue les donrfes sur I’offre (la
dispensation) et les donries sur la demande (les achats). Les donrées sur 1’offre concernent la

liste des nedicaments antipaludiques demands par les acheteurs pendant la période
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d’observation ; la disponibili& des medicaments demands en compBment aux antipaludiques par
les acheteurs ; les prix des médicaments antipaludiques et des autres médicaments demands en
compEment par les acheteurs et les pratiques de substitution d’un médicament antipaludiqueaun
autre.Les donrées sur la demande concernent le modle d’accessibili€ aux médicaments
antipaludiques adopg par chaque demandeur de la pharmacie Les Pybnes pendant la priode
d’observation ; les médicaments antipaludiques demands par chaque acheteur ; la dpense
pharmaceutique effectiuée par le demandeur lors de son passage au niveau de la pharmacie et
les cemarcheséventuelles entreprises par le demandeur pour obtenir des conseils médicaux avant

de venirala pharmacie exprimer sa demande.

Paragraphe 2 : Méthode d’analyse
1. Outils de collecte des donneées

Cette éude éant une é&ude par observation, elle fait principalement recours aux
techniques d’observations, en particulier les relevés en magasin et les relevés de vente. La
technique des relevés dans les rayons est utilige pour éablir la liste des nédicaments
antipaludiques offerts par la pharmacie Les Pybnes. La technique des relevés de vente est
utilige pouréablir la liste des medicaments antipaludiques vendus par la pharmacie pendant la

priode d’observation.

Nous avons compBer les informations recueillies par les techniques d’observations par
des informations qui sont collectes par une enqée. Cette enquéte a pour cible les demandeurs
qui sont pksents aux comptoirs de la pharmacie sans ordonnance médicale. Ellea pour but de
mieux cerner le modle d’accessibilit aux médicaments antipaludiques du demandeur qui n’est

pas muni d’une ordonnance nedicale.

2. Méthodes et outils d’analyse

Pour tester les hypotreses formukes et atteindre les objectifs fixés, diffrents outils et
méthodes d’analyses ont é utiligs. La statistique descriptive telles que les féquences, les
parang#tres de position (moyenne arithnétique), et les paramétres de dispersion gcart-type) onteé
utiligs pour dirire la disponibilit, le mode d’aces la plus fiquente en achats de médicaments
antipaludiques et la dpense moyenne en micaments antipaludiques effectuée par la
population cible. Les logiciels ACESS 2010 et STATA13 ont é utiligs pour le calcul des
féquences, des moyennes et desécarts types. De fapn spicifique, les néthodes d’analyse utiliges

dans cetteétude sont pésentes par hypottese.
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Hypothése 1 : Elle stipule que«Les médicaments antipaludiques offerts par la pharmacie Les
Pybnes sonta 100% conformesa ceux de la liste officielle des médicaments antipaludiques en
vigueur au Bininx. Ici, la méthode utilige est la méithode de comparaison. 11 s’agit de calculer le
pourcentage des midicaments d’antipaludiques conformes a ceux de la liste officielle des
medicaments antipaludiques en vigueur au Bnin et ensuite comparer ce pourcentagea100%. Si
le pourcentage des médicaments antipaludiques conformes a ceux de la liste officielle des
medicaments antipaludique en vigueur au Bnin est supérieur ouégalea 100% alors 1’hypothése est
valicke. Si le pourcentage des nedicaments antipaludiques conformesaceux de la liste officielle
des médicaments antipaludiques en vigueur au Binin est infrieura 100% alors I’hypothése n’est
pas valicke.

Hypothése 2 : «Les nédicaments antipaludiques demands par la population de la pharmacie

Les Pybnes sont en moyenne disponibles pendant la période d’observation»

Pour tester cette hypottese, le calcul de la féquence relative des nedicaments
antipaludiques disponible aétfaitabase du logiciel STATA 13. Ce qui permettra d’appscier le
niveau de la disponibili€des médicaments au sein de la pharmacie. Si la féguence relative des
medicaments antipaludiques disponible au sein de la pharmacie Les Pybnes est sugrieure ou
&alea 50% alors I’hypothse est valide. Si la fidquence relative des médicaments antipaludiques
disponible au sein de la pharmacie Les Pybnes est infrieura50% 1’hypothese n’est pas valide.

Hypothése 3 :«Parmi les modles d’accessibilit de la population de la pharmacie Les Pybnes
aux medicaments antipaludiques obserws pendant la piriode de l¥ude, 1’automédication
constitue le mode d’accessibilit ayant la plus forte fidquence». Il s’agit de calculer la féquence
relative de chaque modtle d’accessibili€ aux antipaludiques par les demandeurs de la
pharmacie Les Pybnes et faire une comparaison. Le modile ayant la plus forte féquence relative

est celui utiligpar la population de la pharmacie Les Pybnes.

Hypothese 4 : « La substitution des nédicaments antipaludiques effectiée par le dispensateur
au niveau de la pharmacie Les Pybnes est conforme aux directives de substitution nationales
de la politique antipaludique» Le suivi de la pratique des dispensateurs aéé fait afin de le
comparer aux directives de substitution nationales de la politique antipaludique.Si la

substitution faite par les dispensateurs respecte les conditions pharmaceutiques et
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thérapeutiques du médicament antipaludique asubstituer alors I’hypotlese est validte. Dans le cas
contraire I’hypotlese n’est pas valide.

Hypothése 5 : « la ddpense moyenne en médicament antipaludique effectuée par la population de
la pharmacie Les Pybres pendant la piriode d¥ude est infricure au Salaire Minimum
Interprofessionnel Garanti (SMIG) journalier au Bxnin» A ce niveau la dpense moyenne en
traitement en aée calcukal’aide du logiciel STATA 13 et comparer par rapport au SMIG
journalier. Si la dpense moyenne en traitement est infrieure ou égale au SMIG journalier,
I’hypothése est valide. Si  la dpense moyenne est supérieure au SMIG journalier 1’hypothese

n’est pas validk.
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CHAPITRE 11l : PRESENTATION ET ANALYSE DES RESULTATS
Ce chapitre pesente deux sections. La premir section aborde la pésentation des

Esultats. La seconde section expose I’analyse des gsultats.

Section 1 : Présentation des résultats

Paragraphel: Conformité, disponibilité et pratique de substitution
A. Conformité

Ce sous paragraphe pésente les donrées relatives a la conformi€ des médicaments
antipaludiques offerts par la pharmacie Les Pybnesaceux de la liste officielle des nédicaments
antipaludiques en vigueur au Binin. La liste officielle des médicaments antipaludiques en
vigueur au Bxin est celle du Programme National de Lutte contre le Paludisme (PNLP) car
c’est la structure nationale qui est chargge de la lutte contre le paludisme au Bénin. Selon cette
structure, 1’ Arémether-Lumefantrine est la mokcule retenue pour le traitement du paludisme
simple et en cas de non disponibili€ de cette mokcule, 1’Artsunate d’Amodiaquine est
recommancée tandis que pour le paludisme grave, la Quinineest utilige en perfusion
Intraveineuse ; en cas de contre-indicationsala Quinine, il sera utili€ 1’ Artsunate ou Artenéther
en suppositoire® ou en parenéral® (MS, 2011).
Ainsi, les midicaments antipaludiques vendus au sein de la pharmacie Les pybnes sont Esurrés

dans le tableau rf2.

*Un suppositoire est une forme galénique de médicament destinée a étre introduite dans le rectum par I'anus.
*Parentéral est I’administration d’un médicament qui se fait par une voie autre que digestive.
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Tableau n°2: Distribution des médicaments antipaludiques vendus au sein de la
pharmacie Les pylones.

Les mokcules d’antipaludique Effectifs | Pourcentages (%)
Areémether+Lunéfantrine 56 52,33
Dihydroarémisinine+pigraquinedephosphate 10 9,34
Sel de quinine 07 6,54
Sulfadoxine de Pyrimethamine 07 6,54
Arésunate 05 4,67
Dihydroarémisinine+pigraquinedePhosphate+Pyrinmétamine 04 3,73
Argsunate +Amodiaquine 04 3,73
Argsunate + mefloquine 03 2,80
Arémether 01 0,93
Nathoquine+arémisinine 01 0,93
Arémisinine+Pigrquine 01 0,93
Chlohydratedeproguanil+PhosphatedeChloroquine 01 0,93
Amodiaquine 01 0,93
Chlohydratedeproguanil 01 0,93
Total 107 100

Source : Raligpar les auteurs, 2015

Par rapporta la conformig, sur 107 medicaments antipaludiques offerts par la pharmacie
Les Pybnes, 68% des nedicaments antipaludiques sont recommancees par le PNLP soit 4,67%
d’Argsunate, 52,33% d’Aremether+Lunéfantrine, 6,54% de sel de Quinine et de 3,73%
d’Artsunatet+Armodiaquine. Par contre 32% des meédicaments antipaludiques ne sont pas
recommanckes par le PNLP. Ces statistiques sont pisents dans annexe 4 intitub conformit des

mokcules antipaludique de la pharmacie Les Pybnes par rapportacelle du PNLP.

B. Disponibilité

Les médicaments antipaludiques sont spcialement corgus pour lutter contre le paludisme.
Pour cela, la disponibilitdes médicaments antipaludiques est primordiale au sein des officines.
Le tableau rf3 pksente la disponibilie des medicaments antipaludiques de la pharmacie Les
Pybnes.
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Tableau n°3: La disponibilité des meédicaments antipaludiques au sein de la pharmacie
Les Pyl6nes

Fequence absolue Fequence relative en %

Disponibilit 378 100

Source : Réaligpar les auteurs, 2015

L’observation du tableau 4 montre qu’il y a 378 médicaments antipaludiques demands
par la population de la pharmacie Les Pybnes au cours de notre période déude. Ces
nmédicaments antipaludique sont tous disponibles .Par congguent les medicaments

antipaludiques demandss par la population de la pharmacie Les Pybnes sont 100% disponibles.

C. Pratique de substitution des médicaments antipaludiques de la pharmacie Les
Pylones.

Au sein de la pharmacie Les Pybnes, la substitution des médicaments antipaludiques se
fait par la communication entre le pharmacien et le patient. Le pharmacien assistant propose
aux demandeurs un redicament ayant les némes principes actifs, la méme forme gaknique et la
méme dose que le produit demanct. En ce qui concerne les ordonnances le pharmacien
Assistant &rit les médicaments proposs derrere I’ordonnance et renvoie le demandeur vers son
medecin.

Paragraphe 2 : Modéle d’accessibilité et dépense en médicament antipaludique
A. Modéle d’accessibilité

Le tableau rf4 pesente la distribution des modides d’accessibilits aux medicaments

antipaludiques de la population de la pharmacie Les Pybnes.

Tableau n°4: Les modeéles d’accessibilités des medicaments antipaludiques de la
pharmacie Les Pyl6nes

Modtles d’accessibilits Féquences absolues Féguences relatives en %
Autonedication 221 58,47
Supervision pharmaceutique 101 26,72
Supervision nedicale 56 14,81

Source : Raligpar les auteurs, 2015
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Au vu du modle d’accessibili€de la population de la pharmacie Les Pybnes 58,47% de la
population de la pharmacie Les Pybnes sont ceux qui ont demandt de médicaments
antipaludiques par automédication®, 26,72 sont ceux qui ont demandt de médicaments
antipaludiques par supervision pharmaceutique et 14,81% sont ceux quiont demancé de

medicaments antipaludiques par supervision nedicale.

B. Dépense en antipaludique
Ce sous paragraphe est subdivig en deux : le premier pesente la ddpense moyenne en
medicament antipaludique et le deuxeme pksente la dipense moyenne du traitement du

paludisme.

1. Dépense moyenne en médicament antipaludique
Le tableau rf5 pisente la dpense moyenne en nedicaments antipaludiques effectuée par la
population de la pharmacie Les Pybnes.

Tableau n°5: La dépense en médicaments antipaludiques

Dépense en FCFA

Moyenne Minimale Maximale

1.972,196 200 7.240

Source : Réaligpar les auteurs, 2015

Le tableau rf5 nous Bde que pour I’achat d’un médicament antipaludique au sein de la
pharmacie Les Pybnes le demandeur doit ddpenser au minimum 200F CFA et au maximum
7.240 F CFA. Il ddpense en moyenne 1.972,196F CFA.

2. Dépense du traitement du paludisme
Le tableau rf6 peésente la dipense moyenne en médicament antipaludique pour le

traitement du paludisme.

Tableau n°6: Dépense pour le traitement du paludisme

Dépense en FCFA

Moyenne Minimale Maximale

3.397,28 200 14.765

Source : Raligpar les auteurs, 2015

® Avoir accés au médicament sans prescription médicale ni conseil.
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Le tableau 1’6 nous &ée que pour qu’un patient puisse traiter le paludisme au sein de la
pharmacie Les Pybnes, il doit ddpenser au minimum 200F CFA et au maximum 14.765 F CFA.
De plus en moyenne il dpense 3.397,28 F CFA.

Section 2 : Analyse des résultats
Cette section pesente deux paragraphes. Le premier paragraphe pésente 1’analyse de la
conformig, de la disponibili€ et de la pratique de substitution. Le deuxiéme paragraphe peésente

I’analyse du modle d’accessibilitet de la dpense en médicament antipaludique.

Paragraphe 1 : Analyse de la conformité, de la disponibilité et de la pratique de
substitution.

Ce paragraphe pgsente trois sous paragraphes. Le premier sous paragraphe pesente
I’analyse de la conformi€ Le deuxeme sous paragraphe pgsente 1’analyse de la disponibili€. Le

troisEme sous paragraphe p¥sente 1’analyse de la pratique de substitution.

A. Analyse de la conformite

Les nmédicaments antipaludiques vendus au sein de la pharmacie Les Pybnes ne sont pasa
100% conformes a ceux de la liste nationale des medicaments antipaludiques en vigueur au
Bnin.Cette non-conformi€ des médicaments antipaludiques serait due au fait que les officines
distribuent tréoriquement les médicaments antipaludiques Efrends sur la Liste Nationale des
Medicaments Essentiels (LNME). Les nédicaments qui ne sont recommand pas le PNLP qui
sont vendu au sein de la pharmacie Les Pybnes sont en observation par la pharmacovigilance
qui est un syseme qui contdle la quali€ et la prise en charge du paludisme sur le territoire

national. D’a1l’hypothise n’est pas valicke.

B. Analyse de la disponibilité

Les esultats du tableau rf3 montrent que les médicaments antipaludiques demands par la
population de la pharmacie Les Pybnes sonta 100% disponibles. Par congquent, tous les
nmédicaments antipaludiques demands par la population de la pharmacie Les Pybnes au cours de
notre piriode d’observation sont en moyenne disponibles. D’a1 I’hypothese est valicke. Cette
disponibilie est due au suivi du stock et a ’approvisionnement effectif des médicaments

antipaludiques au sein de la pharmacie Les Pybnes.
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C. Analyse de la pratique de substitution

La substitution permet notamment de proposer aux demandeurs des nédicaments
grériquesa la place des spialits ou les médicaments de spgcialie moins cher que ceux demander
par les patients, pour pourvoir améliorer le ratio calt/efficaci€. Deux médicaments sont
interchangeables quand leurs équivalences pharmaceutiques et thérapeutiques ont é prounes.
Pour que deux produits soient pharmaceutiquement équivalents, ils doivent avoir la néme
quanti€ du ou des néme(s) principe(s) actif(s), sous la méme forme gakique. lls doivent
éplement satisfaireades Units Pharmaceutiques PSF-CI’, respecé les BPP%et de plus respecter
les normes identiques ou comparables et ére destiresa une administration par la méme voie.
Pour que deux produits soient thérapeutiquementéuivalents, il faut apes administration de la
méme dose molaire, que leurs effets, tant en ce qui concerne 1’efficacit que la curi€, soient
essentiellement les mémes (Alfidja-Cisse et Levrat, 2003).

L’analyse de la pratique de substitution montre que la substitution des médicaments
antipaludiques effectiée par le dispensateur au niveau de la pharmacie Les Pybnes est conforme

aux directives nationales de la politique antipaludique. D’ail’hypothese est valice.

Paragraphe 2 : Analyse du modéle d’accessibilité et de la dépense en médicament
antipaludique

Ce paragraphe comporte deux sous paragraphes. Le premier sous paragraphe pgsente
I’analyse du modtle d’accessibilit. Le deuxeme sous paragraphes pisente 1’analyse de la dpense

en médicament antipaludique.

A. Analyse du modéle d’accessibilité

La Bduction du taux du paludisme dpend du modle d’accessibili€ de la population aux
medicaments antipaludiques. L’analyse des sultats du modle d’accessibili€ de la population de
la pharmacie Les Pybnes explique que I’automédication est le modle d’accessibili€¢ayant la plus
forte féquence relative. Cette pratique peutére due au caltédlevé des frais de consultation ou par
la distance qui €pare les services de sangde la population. Ces dernires péfrent donc se rendre
dans les officines pour demander conseils ou procder par I’autonédication. Cela peut entrainer
un caide\é du traitement du paludisme chez les patients en sens que le patient peut prendre un
médicament antipaludique qui ne gponda son mal car certaines maladies p#sentes les némes

sympbmes que le paludisme. De plus le patient peut prendre un nédicament antipaludique

’ Pharmaciens Sans Frontiéres Comité Internationale.
®Bonne Pratique Phamarceutique.
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recommance pour la pevention du paludismeala place du médicament antipaludique recommand®
pour le traitement du paludisme. Ce qui pourrait engendrer la gsistance du vecteur responsable
du paludisme, ce qui justifie le taux élev® du paludisme au Bnin.  Par congquent,
I’automédication est le modle d’accessibili€ le plus féquent dans la pharmacie Les Pybnes. D’a1

I’hypotlese est validk.

B. Analyse de la dépense en médicament antipaludique

Selon D’article 1 du cécret f2014-292 du 24 Avril 2014 portant reBvement du Salaire
Minimum Interprofessionnel Garanti (SMIG) au knin, le SMIG est rele\éde 26,48% soit de
31625 F CFAa40.000F CFA. Par cduction le SMIG s@&vea40.000F CFA. Comme la dpense
en medicament antipaludique éant journalere et que le SMIG est mensuelle nous allons
comparer la dgpense moyenne en médicament antipaludique au SMIG journalier. Ce SMIG
journalier est obtenu en divisant le SMIG mensuelle par 30 jours. Par congquent le SMIG
journalier s®vea 1.333,33 F CFA. L’analyse des gsultats de la dpense moyenne journalére en
nmédicaments antipaludiques effectuée par les demandeurs de la pharmacie Les Pybnes pendant
la piriode d¥ude est supieure au Salaire Minimum Interprofessionnel Garanti (SMIG)
journalier au Benin. Pour acheter un médicament antipaludique le salaréau SMIG doit consacrer
1,48 jour de travail. Pour le traitement du paludisme il lui faut 2,55 jours de travail. A ce
niveau de dpense moyenne certains nménages ne pourrons pas aca@der aux meédicaments
antipaludiques a cause de leur pourvoir d’achat. Ce qui pourrait les conduire vers les marctes
illicites afin de s’approvisionner en médicaments antipaludiques moins cher et inefficace. D’a1

I’hypothese n’est pas valide.
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CONCLUSION ET RECOMMANDATIONS
En dipit des proges enregistés dans le secteur de la sangen ce qui concerne la eduction de

la mortali€ et de la morbidi€ du paludisme, ces dernéres peinesa diminuer. Face a cet &at de
chose, il nous a paru important d’analyser 1’accessibilit de la population de la pharmacie Les
Pybnes aux médicaments antipaludiques. Cette pgsente éude a consisté en une analyse
descriptive. Cette analyse nous a permis de constater que sur cing hypothéses, deux ne sont pas
validies. 11 s’agit de celle relativeala conformi€ des nédicaments antipaludiques offerts par la
pharmacie Les Pybnesa ceux de la liste officielle en vigueur au B:nin d’une part, et d’autre
part, a celle de la ddense moyenne en medicament antipaludique. Au vu de notre analyse
descriptive, nous avons consta€ que tous les médicaments antipaludiques demandés par la
population de la pharmacie Les Pybnes sont en moyenne disponibles et que 1’automédication
est le modle d’accessibilit le plus fidquent utili® par la population de la pharmacie Les Pybnes
en achats de médicaments antipaludiques. De méme, cette analyse descriptive nous &ée que les
dispensateurs de la pharmacie Les Pybnes respectent les directives nationales de la politique
antipaludique en cas de substitution et que la dpense moyenne en meédicaments antipaludiques
est sugdrieure au SMIG journalier du Bénin. Ainsi, les hypotheses 12, 3 et 4 sont valices. Il est
donc récessaire que, doknavant les projets de financement du paludisme soient tourrés non
seulement autour du modle d’accessibilitde la population aux nédicaments antipaludiques en

tenant compte du SMIG journalier.

Au cours de notre stageala pharmacie Les Pybnes, et suite aux gsultats obtenus pendant
notre éude, nous avons propo% des solutions aux difficulés rencontés. Ces solutions vont a

I’endroit de la population, des pharmaciens et de 1’Etat.

Pouréreal’abri des affres du paludisme, toute personne souffrante du paludisme doit se
rendre dans les centres de sant pour se faire consulter afin de prendre une prescription
nedicale ; se faire conseiller par un pharmacien et éviter de prendre les nédicaments
antipaludiques non efficaces ou les médicaments antipaludiques de Traitement Intermittent et
Péventif (TIP).

En ce qui concerne les pharmaciens, il faut que les nédicaments antipaludiques vendus
au sein de la pharmacie soient conformesala liste des médicaments antipaludiques du PNLP et
que ces nédicaments soient disponibles afin de permettre a la population qui en demande

d’avoir acas. Dans le cas a1 le médicament antipaludique demand par le client n’est pas
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disponible, il faut que les pharmaciens puissent faire une substitution a ce dernier tout en
suivant les directives nationales de la politique antipaludique.

Enfin, une action ambitieuse du gouvernement kninois est donc plus que jamais
récessaire de financer les CTA afin de permettreala population d’avoir acas quelques soit le
niveau de leur revenu. Par ailleurs, il est vivement recommanda I’Etat bninois d’exorérer la
population des cals lés au paludisme en vue de les Bduire les s Iés au paludisme. Le
gouvernement doitégalement renforcer financerement le PNLP afin de lui permettre de éaliser

son objectifal’horizon 2018.
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ANNEXES
Annexe 1: Les différents types d’équipements
Nombre
Types d’équipement Matériels de
matériel
Equipement de maintien de la chaine de | Climatiseur 1
froid Réfrigrateur adapg 1
Equipement de sauvegarde Caisses 2
Groupeélectrogne 1
Equipements d’alimentationsélectriques
Stabilisateurélectrique 1
Equipements en immobilier Magasin 1
Ordinateurs 4
Imprimante 1
Onduleurs 5
Equipements  d’informatiques et  de | Détecteurs de faux billets 2
communication Téphone fixe 1
Tékphones potables 4
Modem internet 1
Sonneries 2
Tables 2
Equipements en mobiliers Bureau 1
Chaises 2
Equipements de surveillance Camera cachés 12
Equipements d¥clairages Lampesélectriques 1
Lampes torches 4
Source : Raligpar les auteursapartir des informations regues aupes du personnel de la
pharmacie Les Pybnes
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Annexe 2 : Organigramme de la pharmacie Les Pylones
La Directrice

/ La gérante
Les Pharmaciens
Assistants

N

Les Auxiliaires

L’agent d’entretien L’agent de sécurité

Source : Ealigpar les auteursapartir des informations regues aupes du personnel de la
pharmacie Les Pybnes

Annexe 3 : La liste des médicaments antipaludiques de la pharmacie Les Pyldnes ayant
servie a I’analyse de la conformité des médicaments antipaludiques de la pharmacie Les
Pyl6nes a ceux de la liste officielle des médicaments antipaludiquesen vigueur au Bénin.

A- Les antipaludiques contenants Artémether-Luméfantrine

Nun®éros | Spkcialits Dosages Prix en F
B/Q CFA

01 Amether Denk supp 40/- B/6 cap 2455

02 Arh-L sp 360/2160 f1/120 ml 1775

03 Artefan cp 20/120 B/24 cp 2415

04 Artefan disp 20/120 B/6 cp 700

05 Artefan cp 40/240 B/6 cp 1460

06 Artefan cp 40/240 B/12 cp 2415

07 Artefan cp 60/360 B/6 cp 2160

08 Artefan cp 80/480 B/6 cp 2415

09 Artefan sp 180/1080 1/60 ml 2220

10 Artemether Lumefantrine cp 20/120 B/24 cp 2315

11 Artemether inj 80/- B/6 amp 4270

12 Artesiane inj 20/ - B/3 amp 2640

13 Artesiane inj 40/- B/10 amp 6305

14 Artesiane inj 80/ - B/5 amp 5335

15 Artesiane supp 40/ - B/6 cap 2940
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16 Aurtiz forte cp 40/240 B/12 cp 2920
17 Artiz sp 360/2160 1 /120 ml 2920
18 Artluf-forte cp 80/480 B/6 cp 3505
19 Artom sp 180/1080 1/60 ml 1780
20 Artrim-Gh cp 40/240 B/12 cp 3505
21 Artrim  sp 15/90 1 /60 ml 2920
22 Artrine cp 20/120 B/24 cp 2315
23 Artrine cp 40/240 B/12 cp 2310
24 Artrine cp 80/480 B/6 cp 1810
25 Bimalaril cp 80/480 B/6 cp 2665
26 Bimalaril N. Susp 20/120 fl /30 ml 1330
27 Bimalaril E. Susp 40/240 f1/30 ml 2230
28 Bimalaril A. Susp 60/360 f1/30 ml 2570
29 Cachart forte cp 80/480 B/6 cp 2570
30 Cether-L cp 80/480 B/6 cp 2450
31 Coartem Disp 20/120 B/6 cp 1170
32 Coartem cp 20/120 B/24 cp 4085
33 Coartem cp 80/480 B/6 cp 3165
34 Co-Artesiane sp 180/1080 1/60 ml 3385
35 Co-Artesiane sp 360/2160 f1/120 ml 5780
36 Cofantrine Disp 20/120 B/6 cp 935
37 Cofantrine cp 20/120 B/24 cp 3505
38 Cofantrine cp 80/480 B/6 cp 3620
39 Cofantrine sp 180/1080 fl /60 ml 3620
40 Combiart cp 20/120 B/24 cp 2275
41 Combiart cp 80/480 B/6 cp 2335
42 Falciart cp 20/120 B/6 cp 585
43 Falciart cp 80/480 B/6 cp 2570
44 Falciart sp 180/1080 f1/60 ml 2100
45 Fantem cp 20/120 B/12 cp 1275
46 Fantem sp 180/1080 1/60 ml 2265
47 Laritem cp 20/120 B/24 cp 1870
48 Laritem cp 80/480 B/6 cp 2490
49 Lufanter Disp 20/120 B/6 cp 920
50 Lufanter cp 40/240 B/12 cp 3505
51 Lufanter sp 180/1080 f1/60 ml 3560
52 Luma cp 20/120 B/24 cp 2220
53 Lumate forte cp 40/240 B/12 cp 1985
54 Lumartem cp 20/120 B/24 cp 1750
55 Lumiter cp 20/120 B/24 cp 2920
56 Lumiter-DS cp 80/480 B/6 cp 2335
57 Lumiter sp 15/90 1/60 ml 2335
58 R-Lume cp 80/480 B/6 cp 2800
59 Sharlum cp 40/240 B/12 cp 3035
60 Tarlum cp 80/480 B/6 cp 2005
61 Tonlum cp 20/120 B/24 cp 2335
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| 62 | Tonlum cp 80/480 B/6 cp | 2335 \

B- Les antipaludiques contenants Artésunate, Sulfaméthoxypirazine et Pyriméthamine

Nureros | Specialits Dosages B/Q Prix en
F CFA
01 Asunate Denk 100 plus cp 100/250/12,5 B/6 cp 2335
02 Asunate Denk 200 plus cp 200/500/25 B/6 cp 3505
03 Asu-Denk fixed dose  cp 200/500/25 B/3 cp 3505
04 Co- ArinateE. ¢p 100/250/12,5 B/3 cp 2485
05 Co-Arinate D. cp 200/500/25 B/3 cp 3505
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C- Les antipaludiques contenants Sulfadoxine et Pyrimétamine

Nun®ros | Spgcialits Dosages B/Q Prix en
F CFA

01 Combimal cp 500/25 B/3 cp 490

02 Fansidar cp 500/25 B/3cp 1025

03 Fansidar inj 500/25 B/ 2 amp 2395

04 Madar cp 500/25 B/3 cp 380

05 Malareich cp 500/25 B/3 cp 410

06 Maloxine cp 500/25 B/3 cp 500

07 Philco-Max cp 500/25 B/3 cp 200

D- Les antipaludiques contenants Dihydroartémisinine, Piperaquine de Phosphate et

Pymétamine
Nuréros | Spgcialits Dosages B/Q Prix en
F CFA
01 Alaxin Plus cp 60/500/25 B/3 cp 1425
02 Artecom E. cp 16/160/45 B/12 cp 4085
03 Artecom A. ¢cp 32/320/90 B/8 cp 4085
04 Artecom sp 10,7/ 107/30 1/30 ml 3270
05 D-Artepp cp 40/320/- B/9 cp 3210
06 Darte-Q cp 40/320/- B/9 cap 3970
07 Darte-Q sac 15/120/- B/ 16 sac 3435
08 Duo-Coteexin cp 40/320/- B/9 cp 4660
09 Malacur cp 40/320/- B/9 cp 4435
10 Malacur sp 90/720/ - 1/60 ml 3505
11° P-Alaxin cp 40/320/ - B/9 cp 3210
12 P-Alaxin sp 80/640/ - 1/80 ml 3735
13 Ridmal cp 40/320/- B/9 cp 3385
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E- Les antipaludiques contenants le sel de Quinine

Prix
Spécialités Composition B/Q enF
CFA
Chlohydra | Chlohydra | Chlohydrate Chlohydra Sulfate | Dihydrochlor
te de )
te de te de de cinchonidi de ide de
Quinine | Quinidine | cinchonine ne Quinine Quinine

Quinimax 587,28 15,42 4,24 4,03 - - B/9cp | 5150
500 cp
Quinimax 146,82 3,8550 1,06 1,0075 - - B/18cp | 3280
125 cp
Quinine 100 | - - - - 100 - PL/10 | 275
cp cp
Quinine 300 | - - - - 300 - PL/10 | 675
cp cp
Quinine 300 | - - - - - 300 lamp | 150
inj
Quinine 600 | - - - - - 600 lamp | 300
inj
Surquinacp | 305,85 - - - - - B/18 cp | 2360
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F- Les autres antipaludiques vendus a la pharmacie Les Pylénes
Nunros | Spicialits Compositions Quantits Prixen F
CFA
-Naphtoquine
50mg
01 Arco cp ArBmisine B/8cp |3910
125 mg
-Argsunate
100 mg
02 Arenax cp Amodiaquine B/6 cp 2920
300 mg
-Artemisinine
03 Artequick  625mg Bldcp | 2335
cp -Piperaquine
375 mg
-Argsunate
Artequin 150 mg
04 (éd sac _MEfloguine B/3sac | 3505
125 mg
-Argsunate
Artequin 300 mg
05 E. cp _MEfloguine B/6 cp 2920
375 mg
-Argsunate
Artequin 600 mg
06 D. cp _Méfloquine B/6 cp 3855
750 mg
07 ASAQ -Artsunate 25 mg B/3 cp 585
@d cp -Amodiaquine 67,5 mg
08 ASAQ E. -Artsunate 100 mg B/3 cp 760
cp -Amodiaquine 270 mg
09 ASAQ A. -Artsunate 100mg B/6 cp 935
cp -Amodiaquine 270 mg
10 Camoquin  Amodiaquine base 1000 mg fl /60 ml | 1785
Sp
11 Savarine  -Chlohydrate de Proguanil 200mg B/28 cp | 8875
cp -Phosphate de chloroquine 161 ~ 20mg
12 Paludrine  -Chlorhydrate de Proguanil 100 mg B/56 cp | 7320
cp
Source : Raligpar les auteurs, 2015
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Annexe 4 : Conformité des molécules antipaludiques de la pharmacie Les Pylénes par

rapport a celles du PNLP

Les mokcules | PNLP Féquences absolues | Fequences relatives
antipaludiques offerts par

la pharmacie Les Pybnes

Artsunate Oui 5 4,67
Aréméher Non 1 0,93
Arémerther-Luméfantrine Oui 56 52.33
Arésunate+ Non 05 4,67
Sulfanéhoxypyrazine +

Pyramethamine

Sulfadoxine de Non 07 6,54
Pyrimethamine

Dihydroarémisinine+ Non 04 3,73
piperaquine de

Phosphate+Pyrimdamine

Dihydroarémisinine + Non 10 9,34
piperaquine de phosphate

Sel de Quinine Oui 07 6,54
Artsunate de mefloquine | Non 03 2,80
Nathoquine+ arémisinine | Non 01 0,93
Artsunate +Amodiaquine | Oui 04 3,73
Argmisinine + Piperaquine | Non 01 0,93
Chlohydrate de proguanil | Non 01 0,93
+ Phosphate de

Chloroquine

Amodiaquine Non 01 0,93
Chlohydrate de proguanil | Non 01 0,93
Totaux - 107 100

Source : Rali€par les auteurs, 2015
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Annexe 5 : Fiche de collecte des informations

Date: [ |/

Désignation des
médicaments
antipaludiques demandés

disponibilité

Oui

Non

substitutions

prix

Compléments

Antipaludiques
Non antipaludiques

Dépense en complément

Dépense totale

Modes d’accessibilité

supervision
c
s | £
=3 S
g E=} 5

>
S 3 2
o e €
“Q E S
E - >
@ @

=

a.

observations

Source : Réalisé par les auteurs, 2015
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