PROGRAMME DE PROMOTION DE L'USAGE RATIONNEL DES
MEDICAMENTS EN ALGERIE (P.U.R.M.A))

Introduction

L’aboutissement a un usage rationnel des médicamegst le résultat d’'un programme
exécuté par une chaine d’intervenants dont chagidomexerce un role spécifique et agit
en concertation avec d’autres opérateurs. Il comemeout d’abord au niveau de la
sélection pour constituer des listes de médicamesgentiels ou les criteres de choix de
médicaments dépendent de nombreux facteurs tels lquerévalence locale des maladies,
les moyens matériels disponibles pour le traitemnéntformation et I'expérience des
personnels existants, les facteurs démographiguesvironnementaux ne restant pas en
marge des principes de sélection. En outre, I'attom des médicaments dépend des
ressources financieres, mais aussi de I'organisati@anagériale des centrales d’achats et de
la structuration des soins et du réseau de disivitpude la réglementation de la délivrance
des médicaments. En fait, l'utilisation rationnekst multifactorielle et dépend non
seulement des compétences des médecins pour desisimédicaments les plus efficaces,
les plus slres et les plus adaptés aux états d& darleurs malades, tout en veillant a ce
gue leur colt demeure supportable par I'individypaat la société, mais elle est fonction de
I'organisation de I'acquisition et de la gestiordetla distribution en gros des médicaments,
de la dispensation aux malades par les pharmadenssont appelés a sécuriser le
médicament prescrit avant de le délivrer au matketdeeiller a exercer leur role social en
proposant le médicament générique le moins col@daplace d’'une spécialité onéreuse. Le
personnel paramédical doit a son tour, veiller miadtrer les médicaments correctement et
a donner des soins conformes aux instructions aieoné traitant, tandis que le malade pour
sa part, doit consommer ses médicaments selondgsctions de son médecin traitant et de
son pharmacien. Nous voyons ainsi que les intentsndans la promotion de l'usage
rationnel des médicaments proviennent d’horizongrdi et chacun d’eux accomplit une
ceuvre spécifique, c’est pour cela gqu'un cours rabfant tous les acteurs impliqués dans
'usage rationnel des médicaments est utile powvgguer une prise de conscience
collective sur la problématique du bon usage daticagents (quelque soit le niveau de son
intervention, en tant que formateurs du prescrippeudu dispensateur ou de I'infirmier, ou
bien comme managers d’établissement, ou encore eomaatorité légiférant sur le
médicament). Une formation de préparation a I'etejsér le bon usage des médicaments et
au travail en équipe multidisciplinaire sur le &mt constitue I'élément fondamental d’un
apprentissage d'une recherche opérationnelle arnilisdes indicateurs multifactoriels
d’appréciation du niveau de la prise en charge ohetades dans des domaines aussi divers
gue l'acquisition des meédicaments, la prescriptilandispensation, mais aussi par une
mesure objective de la satisfaction des besoinsaplétigues des patients par une
disponibilité des médicaments essentiels les dlisaees, ayant une bonne innocuité et un
codt pouvant étre supporté a I'échelle tant indieite que collective.

But du cours

Analyser des cas concrets de mauvaises pratiguearagigre d’'usage des médicaments
rapportés par les études internationales et amgliges actions correctives a partir de
résultats d’enquétes effectuées sur le terrainutdéisant des indicateurs du bon usage des
médicaments.



Objectifs
1. Etudier de fagcon générale et a travers d’exeminiés d’études internationales, les
problemes posés par le mauvais usage des médiGament
2. Examiner sur le terrain les conditions d’utilisatides médicaments a I'échelle locale ;
3. exposer comment mettre en place une enquéte banlasage des médicaments ;
4. Exécuter sur le terrain une enquéte sur le boneudag médicaments et analyser ses
indicateurs en vue de proposer des améliorations ;
5. ldentifier le role de chaque intervenant dans le bsage des médicaments et discuter
ses apports spécifiques en matiere d’améliorations
Proposer un programme de correctifs en matieredaibage des médicaments ;
Apprendre a communiquer des résultats d'étudeduguer au bon usage la
population.
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Les items présentés aux participants

Problemes posés par l'utilisation irrationnelle desdicaments

Etudier un probléme de mauvais usage des médicament

Visite sur le terrain pour comprendre les condgidtutilisation des médicaments
L’échantillonnage dans les études de bon usagmédicaments

Mettre en place une étude sur les indicateurs dwbage des médicaments
Exécuter une enquéte sur le terrain sur le boneudag médicaments

Stratégies pour faire évoluer les pratiques didtion des médicaments
Politique de gestion et politique réglementaireantsa améliorer les conditions
d’utilisation des médicaments

9. Rodle des distributeurs dans la promotion du bogeisies médicaments

10.Les traitements standard

11.Choix des interventions de promotion du bon usage

12 .Concevoir des documents éducatifs efficaces

13les principes d’une éducation convaincante sousndat’entretien individuel
14.Techniques de présentation orale

15.Eduquer efficacement la population.
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Détail des items de I'apprentissage

1. Problemes poseés par 'utilisation irrationnelés médicaments (3h)

Les participants devront étre capables de :

- Déterminer la fréquence et les caractéristig@ssdifférentes situations
d’utilisation irrationnelle des médicaments dbssPVD ;

- Comprendre les effets négatifs du mauvais usagemdicaments ;

- Décrire les facteurs qui influencent le processiglécision en matiere
d’utilisation des médicaments ;

- Identifier les facteurs qui influencent les comipments des prescripteurs,
des dispensateurs et des patients dans le ceanédicaments spécifiques ;

- Etablir les liens entre ces facteurs et les gnolels d’utilisation irrationnelle
de certains médicaments dans un contexte platicu

2. Etudier un probleme de mauvais usage des méditartbh45 mn)
Les participants doivent étre capables de :
- Créer un modele pour le développement d’intereest;




- Identifier et évaluer les sources de donnéentgatves ;
- Comprendre I'importance d’étudier les motivatiales professionnels de santé et
des patients ;
- Faire appel a des méthodes de recherche quaditati
- Développer des outils d’analyse de terrain.
3. Visite sur le terrain pour comprendre les coadg d'utilisation des médicamentsne
journée : 4-5 h sur le terrain + rapport par égdipempte rendu par équipe + identification
d’'indicateurs pour organiser une enquéte sur le bsage des médicaments). Les
participants au cours d’une visite de : polyclireg centre de santé, centre médico-social,
maternité, officine de pharmacie, devront pouvoir :
- Identifier des sources potentielles de donnéesititatives et qualitatives sur les
conditions d’utilisation des médicaments danseadhts types d’établissements
de santé ;
- Prévoir les aspects logistiques de la collecedimmnées dans ces établissements afin de
bien conduire la future enquéte.
4. L’échantillonnage dans les études de bon usagemtdicaments (2h 45 megtte étape
demande de :
- Décrire les principes sur lesquels reposentesniques d’échantillonnage ;
- Identifier et décrire différentes méthodes d’'édhimnnage ;
- Déterminer un échantillon d’établissement deé&arpartir d’'une liste en
utilisant au moins deux méthodes différentes;
- Comparer les résultats de ces méthodes ;
- Former différents acteurs a construire des édluans lors des études sur
'usage des médicaments.
5. Mettre en place une étude sur les indicateut®daisage des médicaments (6h30mn)
- Comprendre lI'importance des indicateurs de xaga des médicaments ;
- Connaitre les étapes qui permettent de mettpagee une étude sur ces
indicateurs ;
- Comprendre les différentes méthodes d’échantibpe et de recueil de données; -
Comprendre comment analyser une situation a hertres indicateurs,
- Présenter les résultats d’une étude sur lesatelrs.
6. Exécuter une enquéte sur le terrain sur le sageides médicaments (une journée)
- Procéder a I'échantillonnage ;
- Choisir les indicateurs d'utilisation rationreetles médicaments : déterminer le
nombre moyen de médicaments par patients seldasse d’age, le nombre
moyen de médicaments par patient selon la pagielle pourcentage de patients
ayant recu des antibiotiques, le pourcentageatients ayant recu des injections
le pourcentage de médicaments prescrits selbrdd. ; le pourcentage de
génériques délivrés par le pharmacien, la don@genne d’'une consultation, la
durée moyenne d’une dispensation, le pourcemtagmtients connaissant la
posologie de leurs médicaments, le pourcerdageatients connaissant la durée
de leur traitement et ceux a qui un rendezus\de contrdle a été donné, le
pourcentage de médicaments disponible polsfait les demandes.
- Construire les outils de collectes des données ;
- Discuter les résultats ;
- Conclure I'étude.
7. Stratégies pour faire évoluer les pratiquesidation des médicaments (3h)




Les participants devront :

- Identifier les problémes particuliers de bon @sdgs médicaments et les mettre
en relation avec les causes sous jacentes ;

- Identifier 8 & 10 approches qui ont été utilisgass le pays en voie de
développement comme dans les pays développéségsmudre les problemes de
bon usage des médicaments ;

- Comprendre les forces et les faiblesses degliffés interventions en termes
d’efficacités, de codts, et d’adaptation a degexdes nationaux spécifiques et des
problémes thérapeutiques médicamenteux différents

8. Politique de gestion et politique réglementawisant & améliorer les conditions

d'utilisation des médicaments (2h 40 mn)

Les participants pourront :

- Identifier I'éventail des politiques de gestetnpolitique réglementaires ;

- Identifier les politiques les plus adaptées agdins du programme ;

- Réussir le développement et la mise en ceuvrpdalgsjues.

9. Rdle des distributeurs dans la promotion duusage des médicaments (2h)

- Identifier les distributeurs potentiels ;

- Identifier les facteurs qui influent sur la distrtion ;

- Décrire les méthodes qui permettent d’'amélicgerdommunications
distributeurs- patients ;

- Identifier les fagcons d’influer sur le comporteme’un distributeur.

10. Les traitements standg@h 30 mn)

- Connaitre les avantages et les inconvénientgraigsments standard ;

- Développer des protocoles de traitements staradadsl sur des problemes de

santé prioritaires ;

- Préparer un projet de traitements standard.

11. Choix des interventions de promotion du borga$ah)

- Analyser les stratégies d’interventions possibles

- Faire un choix parmi ces stratégies ;

- Développer un projet pour la mise en ceuvre dintexvention.

12. Concevoir des documents éducatifs efficé8bp

- Identifier les principes qui sont a la base desudhents éducatifs convaincants ;

- Evaluer la faisabilité et I'impact potentiel déscuments éducatifs existants ;

- Concevoir des brochures ou des affiches éducasiveples mais efficaces pour

cibler certains problémes d'utilisation des nocédients.

13. Les principes d’'une éducation convaincantengreen individuel (3h)

- Reconnaitre les atouts d’'une éducation en éstretdividuel ;

- Identifier les principes et les techniques cléme eéducation en entretien

individuel ;

- Acquérir une compétence en éducation par entretaividuel.

14. Techniques de présentation odle 35 mn)

- Comprendre les facteurs — clés qui font les sudaéne présentation ;

- Concevoir des supports individuels efficaces ;

- Réaliser des présentations de qualité ;

- Evaluer la forme de ces présentations.




15. Eduquer efficacement la populati¢dh)

- Comprendre les connaissances, les attitudes ptad¢iques de la population en
matiere d’utilisation des médicaments ;

- Savoir identifier les principaux problemes comeaant |'utilisation des
meédicaments ;

- Savoir définir les composantes d’'un programmeladation de la population en
matiére de bon usage des médicaments ;

- Identifier les différents moyens de communicatésents dans la communauté
qui permettraient de véhiculer I'information sée consommateur.

Population ciblée par le cours

Le cours est a l'intention des médecins, pharmacidentistes, professeurs d’enseignement
paramédical, sages femmes, administrateurs de gmmmges de santé, gestionnaires de
structures de santé, responsables du rembourseeemhédicaments, responsable des
centrales d’achats de médicaments, économistes shnté, chercheurs en anthropologie de
la santé, représentants d’associations de maladgmgsible médecin ou pharmacien ou

paramédical, assistante sociale).

Conception du cours

Le cours consiste en exposeés, discussions, trgwatixjues, activités pratiques de groupes
sur le terrain .Le cours repose sur la participatet I'échange de compétences et
d’expériences entre les participants afin d’appndiole processus d’apprentissage.

Les discussions en pléniére a la fin de chaque s&xgd des discussions a l'intérieur de
chaque groupe lors des travaux pratiques caastila charpente supportant la formation.

Documentation du cours :

Les matériels pédagogiques ont été mis au poinigpdanagement Sciences for Health
(MSH) et le Harvard Drug Policy Group (Boston, WS. avec le concours de
I'Organisation Mondiale de la Santé, ainsi quedesupes de pays du Réseau international
pour 'usage rationnel des médicaments (INRUD).

Durée du cours

Le cours est d'une durée de deux semaines.

Les participants au cours doivent étre entierendésgionibles durant toute la période du
cours, aucune absence n’est tolérée.

Rreseur A .Helali



