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1. INTRODUCTION
La gestion des stocks des produits pharmaceutiques désigne 1’ensemble des mesures prises

pour le suivi des mouvements des stocks (entrées, entreposage, sorties) en vue d’assurer la
disponibilité des produits a tout moment. Elle repose sur des techniques et méthodes destinées
a garantir un stock optimal, en évitant les ruptures et les excédents, tout en assurant la qualité
et la sécurité des soins [1].

L’objectif principal de la gestion des stocks est de garantir une disponibilité adéquate des
produits tout en minimisant les dépenses associées a leur gestion.

Le premier droit d’une personne malade est de pouvoir accéder aux Soins nécessaires a son
état, quelle que soit sa situation financiere. Parmi les éléments essentiels permettant de garantir
ce droit, les produits pharmaceutiques occupent une place centrale. 1ls regroupent I’ensemble
des médicaments et dispositifs médicaux destinés a la prévention, au diagnostic, au traitement
ou l’atténuation des maladies chez I’homme. Ils incluent les médicaments essentiels, les
vaccins, les réactifs de laboratoire et les consommables médicaux [2].

Ces produits pharmaceutiques jouent un réle déterminant dans de nombreux aspects des soins
de santé en offrant une réponse simple et efficace aux besoins des malades. Pour cela, ils
devraient étre disponibles a tout moment dans le cadre d'un systéme de santé fonctionnel, en
quantiteé suffisante, sous une forme appropriée, avec une qualité assurée, accompagnés d’une
information adéquate et a un prix accessible pour les individus et les communautés [3].

En Afrique, le médicament occupe une place centrale dans le fonctionnement des services de
santé. Il représente jusqu’a 50% des dépenses de santé des ménages et entre 20 a 30% des cotits

de fonctionnement des établissements sanitaires publics et privés [4].

Au Niger, 1’acces régulier aux médicaments et produits de santé essentiels demeure un défi
majeur. Pour y remédier, le pays s’est doté d’un Plan Stratégique National du Systéme
d’ Approvisionnement en Produits de Santé (PSA) 2019-2023, dont I’objectif est d’améliorer la
disponibilité des produits a usage humain. Cependant, 1’accessibilité géographique et financiere
continue de poser un probléme pour les populations, malgré les efforts déployés par 1’Etat

nigérien dans le cadre de la politique pharmaceutique nationale [5].

Le systéme d’approvisionnement repose sur le recouvrement des colts et des subventions

octroyées par 1’Etat ainsi que par ses partenaires techniques et financiers [6].
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La gestion des stocks de produits pharmaceutiques est indispensable pour assurer la qualité des
soins dispensés aux patients, particulierement dans les hopitaux publics. En effet, les ruptures
de médicaments essentiels peuvent avoir des conséquences graves sur la santé des patients,
accroitre les dépenses publiques et engendrer une perte de confiance envers les structures

sanitaires.

Dans le contexte nigérien, marqué par une croissance rapide des besoins sanitaires, des
ressources limitées et une organisation logistique encore perfectible, I'optimisation de la gestion
des stocks devient un enjeu majeur. Une mauvaise gestion peut entrainer des ruptures de

médicaments, des retards de traitement et une augmentation des cotits pour 1’établissement.

Il est donc crucial d’assurer un stockage rigoureux, un suivi constant, et une gestion optimale
des produits pharmaceutiques afin d’éviter les ruptures, le gaspillage, les retards dans les

traitements, 1’augmentation des coits et les risques pour la sécurité des patients [7].

La pharmacie hospitaliére, en tant que service de soutien aux activités thérapeutiques et
préventives, a pour mission de gérer ’ensemble des produits pharmaceutiques au sein de

I’établissement : sélection, approvisionnement, stockage, distribution et dispensation [8].

De ce fait, la gestion des produits pharmaceutiques est un enjeu quotidien pour les
établissements de santé en termes de sécurité, de qualité et de pratiques organisationnelles pour
les services cliniques et la pharmacie a usage intérieure [9]. Les ruptures fréquentes de
médicaments essentiels dans les hopitaux publics contribuent a 1’aggravation des indicateurs de

morbidité et de mortalité, notamment pour les pathologies chroniques ou urgentes.

L’Hopital National de Niamey (HNN), en tant qu’établissement de référence, est
particulierement concerné par ces enjeux. C’est dans cette perspective qu’a été initiée la

présente étude, visant a étudier la gestion des stocks des produits pharmaceutiques a I’HNN.
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2. OBJECTIFS
2.1 Objectif général
Etudier la gestion des stocks des produits pharmaceutiques a I'Hopital National de Niamey
(HNN).

2.2 Obijectifs spécifiques
e Décrire les pratiques de gestion des stocks des produits pharmaceutiques a I'HNN en
identifiant les facteurs d'inefficacité ;
e Déterminer le niveau de satisfaction des patients par rapport a la disponibilité et a la
qualité des produits pharmaceutiques ;
e Identifier des stratégies permettant d’utiliser efficacement les stocks des produits

pharmaceutiques.

Fathma MOUSSA MAHAMAN DAN DOBI Thése de Pharmacie 2025



Gestion des stocks des produits pharmaceutiques a I’Hopital National de Niamey : Une réponse
aux attentes et aux besoins des malades

Fathma MOUSSA MAHAMAN DAN DOBI Thése de Pharmacie 2025



Gestion des stocks des produits pharmaceutiques a I’Hopital National de Niamey : Une réponse
aux attentes et aux besoins des malades

3. GENERALITES
La chaine d’approvisionnement des produits pharmaceutiques repose sur plusieurs étapes clés :
la sélection, la quantification, I’acquisition, le stockage et la distribution des médicaments.

Chacune de ces étapes impacte la disponibilité effective des produits aupres des patients.

Cette partie présente les notions essentielles liées aux produits pharmaceutiques, au systeme de
santé nigérien et au cycle d’approvisionnement, avec un accent particulier sur la gestion des
stocks hospitaliers et les enjeux de son optimisation pour garantir un approvisionnement fiable

et efficient.

3.1 Quelques définitions opérationnelles

3.1.1 Produits pharmaceutiques
On entend par produits pharmaceutiques tout médicament destiné a un usage humain ou
vétérinaire, ou a supplémenter 1’alimentation animale, présenté sous une forme finale
d’administration et soumis a la réglementation pharmaceutique en vigueur a la fois dans le
pays d’origine et dans le pays importateur (adapté des BPF) [10].

3.1.2 Stocks des produits pharmaceutiques
Selon Pierre ZERMAT] et Fabrice MORCELLIN, le stock est « un ensemble de marchandises
ou d’articles accumulés dans 1’attente d’une utilisation ultérieure plus au moins proche et qui
permet d’alimenter les utilisateurs au fur et & mesure de leurs besoins sans leur imposer les
délais et les a-coups d’une fabrication ou d’une livraison par des fournisseurs ».
Le stock de produits pharmaceutiques peut donc étre défini comme une provision de produits

pharmaceutiques en instance de consommation [11].

3.1.3 Gestion des stocks des produits pharmaceutiques

Gérer un stock en pharmacie consiste a veiller a ce qu’il soit constamment apte a répondre aux
besoins des malades en médicaments. La gestion des stocks implique de définir, calculer et
adopter continuellement les parametres de gestion pour chaque article (quantité a commander,
stock de securité, délai d'obtention, etc.), ainsi que de mettre en place des procédures de
contrdle et de suivi du stock, avoir une idée sur la cadence de consommation des articles [12].
Elle peut étre définie comme I’ensemble des méthodes permettant de garantir un niveau de
service adéquat tout en minimisant les codts correspondants (Baglin, 2013 ; Zermati &
Mocellin, 2013). Dans cette derniére définition, le principe d’optimisation est mis en avant
[11].
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3.1.4 Pharmacie hospitaliere
La pharmacie hospitaliecre est une structure intégrée a 1’hopital, chargée de
I’approvisionnement, du stockage, de la préparation et de la dispensation des médicaments.
Elle joue un réle stratégique dans la sécurisation du circuit du medicament et la promotion de

I’usage rationnel [13].
3.2 Evolution du systéme de santé du Niger
3.2.1 Politique sanitaire au Niger

3.2.1.1 Organisation du systéme de santé du Niger

L’organisation et le fonctionnement du systéme de santé au Niger est basé sur les principes
des Soins de Santé Primaires (SSP) définis lors de la conférence de Alma Ata en 1978, et
renforcés par plusieurs engagements internationaux tel que la Déclaration d’Astana sur les
SSP (le nouveau concept des SSP tel que défini dans la « Vision des SSP pour le 21iéme
Siecle) et régionaux auxquels le Niger a souscrit tels que la Déclaration sur le scénario de
développement sanitaire en trois (3) phases, la Déclaration sur I’Initiative de Bamako et la
Déclaration de Ouagadougou sur la relance des SSP [14].

Le systeme de santé nigérien est structuré en pyramidale a trois niveaux : central, intermédiaire

et périphérique, chacun ayant des responsabilités bien définies.

3.2.1.2 Organisation de I'offre de soins
Sur le plan opérationnel, le systéme de santé nigérien est organisé comme suit :

e Le niveau central (tertiaire) : comprend trois (3) hdpitaux nationaux et une maternité
nationale de référence ayant tous le statut d'Etablissement Public a caractére
Administratif (EPA), un Centre National de Lutte contre le Cancer, un Service d’Aide
Médicale d’Urgence (SAMU), un Centre National de la Santé de la Reproduction, un
Centre National de Lutte contre la Lepre, un Centre National de Transfusion Sanguine,
un Centre National de Reéférence de la Drépanocytose, un Laboratoire National de
Santé Publique et d’Expertise, un Office National des Produits Pharmaceutiques et
Chimiques.

e Le niveau intermédiaire (secondaire) : correspondant au niveau régional, avec les soins
de 2éme référence assurés par 7 Centres Hospitaliers Régionaux (CHR) et 7 Centres
Santé de la M¢ére et de I’Enfant Enfants (CSME) ; 5 Centres Régionaux de Transfusion
Sanguine (CRTS), 3 Dépdts de zone de I’ONPPC et 44 Pharmacies Populaires.

e Le niveau périphérique (primaire) : inclut 72 Districts Sanitaires supervisant 1086
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Centres de Santé Intégrés (CSI) auxquels sont rattachés plus de 2 501 Cases de santé
(CS) [14].
La pyramide sanitaire du Niger, qui illustre I'organisation administrative et technique du

systéme de santé publique, est présentée ci-dessous (Fig. 1).

: |
Cabinet du Ministre
Directions Générales (3)
Hopitaux
Directions Nationales (17) nationaux (3)
Directions régionales Régionaux (7) Niveau
de la Santé Publique : ) intermédiaire
(8) Centres de Santé de la
Mére et de I'Enfant (7)
Hopit. de district (33 i
R pitaux de district (33) pé:::::,ue
sanitaires(72) Centres de santé intégrés (1086) e ]
Cases de santé (2501)

Figure 1 : Organisation administrative du MSP et pyramide sanitaire du Niger [14].

3.2.2 Le secteur pharmaceutique du Niger

Le Niger ayant souscrit a la réforme communautaire de I’Union Economique et Monétaire
Ouest Africaine (UEMOA) sur la gestion des finances publiques, s’est engagé résolument a
améliorer la qualité, I’efficacité, I’efficience et 1I’équité de la dépense publique. Dans le secteur
de la santé il s’agira, d’améliorer la santé des populations en particulier celle des couches les
plus vulnérables que sont les femmes et les enfants par un changement aussi bien dans les
prestations de services et soins (souscription aux interventions a haut impact) que dans la
logique managériale avec plus de transparence, de redevabilité sur un socle de dialogue de
gestion.

Aussi, ’approche programme a été celle privilégiée dans I’¢laboration de cette politique, a

savoir la détermination des programmes de mise en ceuvre de la politique [15].
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3.2.2.1 Politique pharmaceutique nationale

Le Niger s’est doté depuis 1995 d’une Politique Pharmaceutique Nationale (PPN), révisée et
actualisée, qui s’inscrit dans le cadre de sa politique de santé publique. Cette politique vise a
garantir 1’acceés universel a des médicaments essentiels de qualité, sirs, efficaces et

financiérement accessibles.

Une Politique Pharmaceutique Nationale (PPN) constitue un engagement a atteindre un objectif
ainsi qu’un fil conducteur de I’action. Elle énonce et classe par ordre de priorité les buts a moyen
et long terme fixés par I’Etat pour le secteur pharmaceutique et définit les principales stratégies
pour atteindre ceux-ci. Elle fournit un cadre au sein duquel les activités du secteur
pharmaceutique sont coordonnées. Elle couvre les secteurs public et privé et implique
I’ensemble des principaux acteurs du secteur pharmaceutique. Elle est la partie intégrante de la

politique nationale de santé (PNS) [15].

3.2.2.2 Cadre législatif, réglementaire et normatif du secteur pharmaceutique [16]

Dans le contexte de la santé publique, la gestion des stocks des produits pharmaceutiques est

régie par plusieurs textes de lois, réglementations et des normes spécifiques afin d’assurer la

qualité des soins. Ces regles visent a garantir la sécurité, la qualité et 1’efficacité des

médicaments, tout en assurant un approvisionnement adéquat et en prévenant les pénuries.
3.2.2.2.1 Cadre législatif

La législation nationale en matiere des produits pharmaceutiques permet aux autorités de

réglementer, de s’assurer que les pharmaciens agissent dans le respect des normes en vigueur.

Le droit a la santé est consacré au Niger par la constitution de la 7éme République en ses
articles 12 et 13.

La loi N°2003-04 du 19 février 2003 réglemente les produits pharmaceutiques et leur
distribution.

Le Niger a un code de santé publique qui encadre toute activite liée a la santé, y compris la

gestion des produits pharmaceutiques.

C’est une série de textes législatifs qui régit les questions de santé publique. Il liste les
obligations des établissements de santé, définit les conditions d’utilisation, de stockage et de
distribution des médicaments, exige la mise en place de procédures de sécurité et de suivi des
médicaments pour garantir leur intégrité. Il est aussi le garant de la déontologie médicale que

doivent respecter les professionnels de la santé lors de I’administration des soins.
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3.2.2.2.2 Cadre réglementaire

La gestion des stocks des produits pharmaceutiques est soumise a des reglementations
nationales et internationales strictes en raison de la nature sensible et potentiellement
dangereuse des médicaments.

En adoptant la déclaration de Politiqgue Pharmaceutique Nationale (PPN), en mars 1995 et
évaluée en 2005, le gouvernement nigérien a fait du médicament un des piliers essentiels de la
Politique Sectorielle de la Santé (PSS).

La déclaration de politique sectorielle de santé vise en priorité I’amélioration continue de 1’état
sanitaire et nutritionnel de la population en général et des groupes vulnérables en particulier par
I’accélération de la mise en ceuvre des soins de santé primaires a travers des structures de santé

décentralisées.

De facon plus spécifique, dans le domaine du médicament, la politique consiste a assurer la
disponibilité des médicaments essentiels genériques de qualité a des prix accessibles, a la
majorité de la population et & assurer leur usage rationnel tout en améliorant les outils de
production, conformément aux engagements de 1’Organisation Mondiale de la Santé (OMS)
sur les médicaments essentiels.
L’OMS, édicte des lignes directrices pour la gestion des médicaments dans le cadre de ses
efforts pour améliorer ’acces aux médicaments. Elle inclut des directives sur la logistique et
la gestion des stocks, en particulier dans les pays en développement.
Dans le cadre de la mise en ceuvre de la Politique Pharmaceutique Nationale (PPN), le
Ministére de la Santé Publique, de la Population et des Affaires Sociales (MSP/P/AS) du
Niger, a travers la Direction de la Pharmacie et de la Médecine traditionnelle (DPH/MT), s’est
dot¢ d’un Plan Stratégique d’Approvisionnement (PSA) 2019-2023. Dans 1’objectif
d’améliorer le Systeme National d’ Approvisionnement (SNA) en produits de santé, cinq (5)
axes stratégiques du PSA ont été définis.
En matiére de réglementation pharmaceutique, les principaux textes réglementaires en vigueur
au Niger sont les suivants :

e Ordonnance N° 97-002 de la 10/01/1997 portant législation pharmaceutique et son

décret d’application N° 97-301 /PRN/MSP du 06/08/1997 ;
o Arrét¢ N° 085/MSP/ DPHL du 15/04/1997 fixant les modalités d’importation des

médicaments et autres produits pharmaceutiques ;
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e Arrété N° 0051/MSP/DPHL du 23/02/1998 déterminant les éléments constitutifs de la
demande d’autorisation d’exercice a titre privée de la profession de pharmacien ;

e Arrété N° 00281/MSP/DPHL du 18/11/1998 instituant un contrdle de qualité des
médicaments génériques avant leur mise en consommation ;

e Arrété N°573/MSP/DGSP/DPH/MT du 3/07/2017portant création du centre technique

de la chaine d’approvisionnement en produits de santé.

3.2.2.2.3 Cadre normatif
Maillon essentiel et étape cruciale du cycle de vie de tout produit pharmaceutique, le stockage
et la distribution doivent se faire dans le strict respect des bonnes pratiques et normes requises
pour garantir la conservation de la qualité du produit depuis le niveau central jusqu’au point
de prestation des services et sa dispensation au client.
Ainsi, la distribution des produits de santé se doit de garantir tout au long des différentes
opérations qui la composent la mise en place de Bonnes Pratiques de Stockage et Distribution
(BPS et BPD). Seule la cohérence de ces bonnes pratiques, appliquées par tous les maillons
de la chaine pharmaceutique permettra d’assurer au patient la qualité, I’efficacité et la sécurité
des produits de santé qui sont nécessaires a sa santé [17].
Les bonnes pratiques de Distribution établissent des exigences pour le stockage et la
distribution des produits pharmaceutiques afin de garantir leur qualité et leur intégrité tout au
long de la chaine d’approvisionnement.
Il existe aussi des documents normatifs comme :
e Guide d’assurance qualité¢ des médicaments essentiels génériques (MEG) de 2004 qui
a pour but de permettre aux acteurs de la santé a tous les niveaux de la pyramide
sanitaire, de maitriser les différents mécanismes de 1’assurance qualité des MEG afin
d’améliorer constamment la qualité des prestations de soins qu’ils donnent aux patients
e Directives nationales applicables a la conservation et a la distribution des produits
santé dont 1’objectif est de rappeler les principes et les procédures utilisables,
recommandés, juges appropriés pour la conservation des produits pharmaceutiques.
Dans le secteur pharmaceutique, ces normes ne sont pas des simples recommandations : elles
font souvent partie intégrante de la garantie de la qualité des produits, de la conformité

réglementaire et de la sécurité des patients.
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L’Organisation International de Normalisation (ISO) qui élabore et publie des normes, a créé
des milliers de normes internationales pour de nombreux secteur, y compris les dispositifs
médicaux.
Plusieurs normes ISO sont particuliérement pertinentes pour I’industrie pharmaceutique, mais
dans le cadre de notre thése nous citons :
e Lanorme ISO 9001, relative aux systémes de la gestion de la qualité ;
e La norme ISO 13485, relative aux systemes de management de la qualité pour les
dispositifs médicaux, qui peut également s’appliquer, en partie a certains aspects des
produits pharmaceutiques ;

e Lanorme ISO 14001, qui se concentre sur la gestion environnementale.

3.2.3 Les structures du secteur public pharmaceutique du Niger [15]

Les principales structures publiques pharmaceutiques au Niger sont ;

e Direction de la Pharmacie et de la Médecine Traditionnelle (DPH/MT)

La DPH/MT joue le role de 1’ Autorité Nationale de Réglementation Pharmaceutique. Elle a
des fonctions de formulation de politique pharmaceutique, de réglementation et de la
promotion de la médecine traditionnelle.

e Agence Nigérienne de Réglementation du secteur Pharmaceutique (ANRP), créée en 2022,
Cette agence est responsable de garantir la qualité, I’innocuité et 1’efficacité des produits de
santeé.

e Laboratoire National de Santé Publique et d’Expertise (LANSPEX)

L'Ordonnance n° 96-77 du 11 décembre 1996 porte création d'un Etablissement Public a
caractere Administratif dénommé "Laboratoire national de santé publique et d'expertise
(LANSPEX). Le Décret n° 96-465/PRN/MSP du 11 décembre 1996 porte approbation de ses
statuts. Le LANSPEX a, pour entre autres missions, le contrdle de la qualité des médicaments
et des consommables médicaux importes ou produits localement et le contréle de la qualité
des produits alimentaires.

e Société Nigérienne des Industries Pharmaceutiques (SONIPHAR)

La SONIPHAR a été créée par la loi n° 2008-32 du 03 juillet 2008 avec un statut
d’Etablissement Public a Caractére Industriel et Commercial (EPIC). Le Deécret N°2009-
020/PRN/MSP du 20 janvier 2009 porte statuts du nouvel établissement ainsi créé. Elle a pour
mission la fabrication, la distribution et la commercialisation des médicaments et dispositifs

médicaux.
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e La centrale nationale d’achat : Office National des Produits Pharmaceutiques et Chimiques
(ONPPC)
L’ONPPC est la centrale nationale d’achat chargée de 1I’approvisionnement, du stockage et de

la distribution des médicaments essentiels et génériques.

3.2.4 Apercu du Systéme d’Information en Gestion Logistique [18]
Le Niger a mis en place un systéme d’approvisionnement en médicaments et autres produits
de santé financé par le systéme de recouvrement des co(ts et subventionnés a travers certains
programmes de santé par des partenaires techniques et financiers et 1’Etat.
Les différentes évaluations effectuées sur le systéme d’approvisionnement en produits de santé
a usage humain ont relevé la présence de plusieurs chaines de distribution paralleles non
coordonnées créant une dilution des responsabilités a chaque niveau et rendant difficiles le
contréle et la tracabilité par le niveau central de tous les flux de produits de santé livrés au
systeme de santé du Niger.
En vue de I’intégration de ces différentes chaines, le Ministére de la Santé Publique, de la
Population et des Affaires Sociale (MSP/P/AS) a entrepris une refonte du systéme
d’approvisionnement. Cette vision est basée sur une coordination du systeme
d’approvisionnement sur I’ensemble du pays afin d’assurer une meilleure visibilité et une
transparence dans la gestion des produits de santé. Pour ce faire, un systeme d’information en
gestion logistique (SIGL) harmonisé est mis en place.
Les procédures opérationnelles pour la gestion des produits de santé récemment harmonisées
s’appliquent a tous les programmes de santé y compris le systeme de recouvrement des cofits
avec un accent particulier sur le Systeme d’Information en Gestion Logistique (SIGL).
Ces outils harmonisés sont nécessaires pour obtenir une meilleure disponibilité des données
logistiques essentielles (la consommation, la quantité a commander, la quantité commandée,
la quantité livrée, la quantité réceptionnée, les pertes et ajustements, le stock disponible et le

nombre de jours de rupture de stock).
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Les flux des données et des produits se resument dans les deux schémas qui suivent :

Circuits des produits

Flux des Produits dans le Systéme sanitaire
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Figure 2 : Circuit des produits [18]
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Figure 3 : Circuit de I’information [18]
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3.3 Cycle d’approvisionnement des produits pharmaceutiques

Le cycle d’approvisionnement des produits pharmaceutique regroupe 1’ensemble des étapes
permettant de garantir la disponibilité continue des médicaments essentiels, de leur sélection
jusqu’a leur utilisation rationnelle. Une gestion efficace de ce cycle est essentielle pour assurer

I'acceés aux soins de qualité et éviter les ruptures de stock dans les structures sanitaires.

C’est un processus systématique qui comprend toutes les activités lies a la sélection, a la
quantification et planification des besoins, a I’acquisition, au stockage, a la distribution et a

[’utilisation des médicaments.

3.3.1 Sélection des médicaments
La sélection consiste a identifier les médicaments prioritaires selon les besoins de santé de la
population, en tenant compte de leur efficacité, de leur sécurité, de leur colt et de leur pertinence
dans le contexte local [19]. Elle a pour objectif de concentrer 1’acquisition et la distribution sur
les médicaments prioritaires. Cela permettra non seulement la réduction des prix d’acquisition,
des codts de transaction et de stockage, mais aussi I’amélioration de la quantification de

médicaments et la facilitation a I’information pour leur usage rationnel [20].

Dans la plupart des pays, il existe une liste nationale de médicaments essentiels. En ’absence

de liste nationale, il faut se référer a la liste de 'OMS la plus récente.

Le Niger utilise une Liste Nationale des Médicaments Essentiels (LNME) régulierement
actualisée par un comité d’experts, conformément aux recommandations de 1’Organisation
mondiale de la Santé (OMS). Cette liste est un outil de rationalisation de I’offre
pharmaceutique, car elle guide les acquisitions, les prescriptions et la formation des
professionnels de santé [19].

3.3.2 Quantification et planification des besoins
Cela implique I’évaluation des besoins en produits pharmaceutiques afin de déterminer les
niveaux de stock optimaux. L’objectif est de s’assurer que les produits sont disponibles au

moment ou ils sont nécessaires, tout en minimisant les codts de stockage.

La quantification permet d'estimer avec précision les quantités de médicaments nécessaires
pour une période donnée. Elle repose sur 1’analyse des données de consommation, de morbidité
et des stocks existants. Une mauvaise quantification peut conduire soit a des ruptures de stock,
soit a un surstockage avec des risques de péremption.
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Au Niger, la quantification est réalisée au niveau central par la DPH/MT en collaboration avec
les partenaires techniques (ex. UNICEF, OMS), mais les formations sanitaires doivent

également jouer un réle dans la remontée des données fiables [21].

3.3.3 Acquisition des médicaments
L’acquisition a pour objectif d’acquérir les médicaments strictement nécessaires au moindre
colt. Dans le secteur public, elle est centralisée principalement par 1’Office National des
Produits Pharmaceutiques et Chimiques (ONPPC). Les procédures doivent respecter les régles

de transparence, de qualité et de tracabilité [22].

3.3.4 Controle et réception des médicaments
Tout produit (achats ou dons) qui entre dans une structure doit faire 1’objet d’une réception
par une commission mise en place a cet effet. La nature et la composition de cette commission
sont déterminées conformément aux normes en vigueur.
On entend par réception, le processus par lequel la commission de réception désignée vérifie
physigquement la conformité de la commande par rapport aux produits regus afin de s’assurer
que le fournisseur a respecté les termes du contrat ou du bon de commande en ce qui concerne
la qualité, les quantités, le conditionnement, 1’étiquetage, les formes galéniques, et toutes les
spécifications techniques.
Des outils et documents standard dont le Proces-verbal (PV) de réception et la fiche de
réclamation/retour doivent étre mis en place et utilisés pour les taches a dérouler lors de la
réception des produits.

3.3.5 Le stockage des médicaments
Le produit pharmaceutique depuis sa fabrication jusqu'a son utilisation doit étre conservé dans
les conditions appropriées (Bonnes Pratiques de Stockage) pour garantir sa qualiteé.
Le stockage suppose que les différentes structures utilisatrices regoivent les produits en
quantité et en qualité adéquates tout en prévenant les péremptions, les détériorations (avaries)
et les vols qui pourraient survenir si les bonnes pratiques de stockage ne sont pas respectées.

3.3.6 Distribution des médicaments
La distribution est la mise a disposition des produits de santé du producteur a I’utilisateur final
dans les conditions garantissant leur qualité. Elle doit étre efficiente, sure et respecter les normes

de qualité, notamment la chaine du froid pour les produits sensibles.
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Cette distribution se fait conformément aux dispositions législatives et reglementaires, aux
procédures en vigueur notamment en ce qui concerne les établissements autorisés a le faire, la

nature des produits a distribuer, les établissements bénéficiaires [21].

3.3.7 Suivi et évaluation
Le suivi-évaluation permet de mesurer 1’efficacité du systéme d’approvisionnement. Il repose
sur des indicateurs comme le taux de disponibilité, le délai de livraison, ou le taux de produits

périmés.

L’efficacité du cycle d’approvisionnement conditionne la performance du systeme de santé.
Son optimisation nécessite une coordination renforcée, une meilleure gestion des données, et

une professionnalisation des acteurs impliqués.

3.4 Gestion des stocks des produits pharmaceutiques dans les établissements hospitaliers
La gestion des stocks constitue une composante stratégique du systéme de santé,
particulierement dans les établissements hospitaliers ou la continuité des soins dépend
largement de la disponibilité des médicaments. Une gestion efficace permet d’assurer un
approvisionnement régulier, d’éviter les ruptures et les pertes économiques, tout en répondant

aux attentes et aux besoins réels des patients.

3.4.1 Définition et importance de la gestion des stocks
La gestion des stocks désigne 1’ensemble des activités visant a planifier, organiser, diriger et
contrdler les flux de produits afin d’assurer leur disponibilité tout en minimisant les couts liés
au stockage, aux pertes et aux ruptures. Gérer un stock en pharmacie, c'est faire en sorte que ce
stock soit constamment apte a répondre aux besoins des malades en médicaments. Dans le
secteur pharmaceutique, elle revét une importance capitale pour garantir I’accés permanent aux

médicaments essentiels [23].

La gestion des stocks tend a optimiser les conditions d'acquisition a chacune des étapes :

commande, possession, consommation [24].

Dans un hopital, une bonne gestion des stocks est essentielle pour garantir la disponibilité
continue des médicaments, prévenir les ruptures, limiter les surstocks et éviter les expirations.
Elle contribue ainsi a la qualité des soins, a la satisfaction des malades et a la performance

globale de 1’établissement [25].
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3.4.2 Objectifs de la gestion des stocks des produits pharmaceutiques
L’objectif ultime de la gestion des stocks des produits pharmaceutiques est d’équilibrer les
ruptures des stocks et les surstocks des produits qui sont la cause de la baisse de la qualité des
soins aux patients, du gaspillage des produits pharmaceutiques et les pertes financiéres.

3.4.3 Role de la gestion des stocks des produits pharmaceutiques
La gestion des stocks des produits pharmaceutiques, a pour réle de garantir que les bons
produits sont disponibles au bon endroit et au bon moment. En effet, une bonne visibilité est
indispensable pour bien gérer les stocks, afin de savoir quand passer la commande, en quelle
quantité et ou stocker les produits.
Une gestion efficiente des stocks permet ainsi d’optimiser 1’utilisation des ressources, de
prévenir les ruptures de stock, de réduire les pertes liées aux péremptions et de garantir la
continuité des soins [26].

3.4.4 Aspects économiques de la gestion des stocks des produits pharmaceutiques
D’un point de vue économique, une gestion optimale de stock permet de réduire les cotts liés
a I’acquisition, au stockage et a la péremption des produits. Une mauvaise gestion de stocks
peut entrainer des pertes financiéres considérables, notamment a travers I’accumulation des
produits inutilisés ou périmés, ou encore des frais supplémentaires pour des achats d’urgence.
Par ailleurs, le maintien d’un équilibre entre les quantités disponibles et les besoins réels est
essentiel pour éviter les dépenses inutiles tout en répondant efficacement aux besoins des

patients.

3.4.5 Outils et méthodes de gestion des stocks [27]

3.4.5.1 Outils de gestions des stocks

Plusieurs outils sont utilisés pour assurer un suivi rigoureux des produits pharmaceutiques :
e Logiciel de gestion (SIGL-Systeme d’Information de Gestion Logistique) ;
e Lafiche de stock;
e Lafiche d’inventaire ;
e Le cahier de versement des recettes ;
e Lafiche de pointage journaliére et la fiche récapitulative hebdomadaire ;
e Le bonde commande;
e Le bordereau de livraison ;

e Lafiche de réception ;
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e Registre des entrées ;
e Compte rendu de gestion de stock ;
e Lafiche de transfert.

3.4.5.2 Méthodes de gestion des stocks

Les méthodes d’analyse suivantes sont généralement utilisées pour optimiser la gestion :

- Laméthode de Pareto ou loi des 20/80, elle repose sur le principe de Pareto (ou loi
de 80/20), selon lequel 80% des effets sont causés par 20% des causes ;
- Laméthode ABC, classifie les produits selon leur valeur de consommation annuelle ;
- La méthode VEN, qui classe les produits selon leur vitalité (Vital — Essentiel-
Nécessaire) ;
- Laméthode ABC/VEN combinée, optimise les ressources tout en assurant la sécurité
- Les méthodes de rotation FIFO (premier entré, premier sorti) et FEFO (premier
périmé, premier sorti).
3.4.6 Conséquences des ruptures de stocks sur les patients
Une rupture de stock se définit par I’indisponibilité¢ d’un produit pharmaceutique au moment
ou il est requis pour une utilisation clinique. Elle compromet la qualité des soins ; augmente
les risques thérapeutiques, et génére des couts supplémentaires [28].
Les ruptures de stocks ont des répercussions directes et graves sur la santé des patients. Elles
peuvent entrainer une interruption des traitements compromettant ainsi leur efficacité. Dans
certains cas, elles forcent les patients a se tourner vers des traitements alternatifs couteux ou
inaccessible, augmentant les risques de complications médicales.
Par ailleurs, ces ruptures génerent un stress psychologique pour les patients et leur famille, ainsi

qu’une perte de confiance envers le systeme de santé.

3.4.6 Problemes fréquents rencontrés dans les hopitaux publics

Dans les hopitaux publics des pays en développement, plusieurs dysfonctionnements affectent
la gestion des stocks : ruptures de stock fréquentes, surstocks ou accumulation de produits
inutiles, produits périmés ou dégradés, erreurs dans les inventaires, manque de formation du
personnel, Absence de logiciels ou de suivi informatisé.

Ces problemes sont souvent liés a une insuffisance de planification, une mauvaise

communication entre les services, ou encore a un faible contréle interne [29].
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3.4.7 Conséquences sur la qualité des soins et la satisfaction des patients

Une mauvaise gestion des stocks entraine des conséquences directes sur la qualité des soins :
retards dans la prise en charge, rescriptions incomplétes, achats colteux dans le privé par les
patients, insatisfaction des malades et perte de confiance dans 1’hdpital.

Ces effets sont particulierement graves dans les structures hospitalieres de référence, ou
I’attente des patients est plus élevée [30].

La qualité des soins dispensés est étroitement liée a la disponibilité des produits
pharmaceutiques. Une gestion rigoureuse permet d’assurer un approvisionnement régulier,
garantissant ainsi la continuité des traitements.

A Dinverse, des insuffisances dans la gestion des stocks peuvent compromettre la prise en
charge des patients, conduisant a des retards dans les traitements ou a I’utilisation de solutions

alternatives moins efficaces.

3.4.8 Enjeux de I’optimisation de la gestion des stocks
La gestion des stocks en milieu hospitalier n’est pas seulement une question d’efficacité
opérationnelle, elle est essentielle pour garantir la sécurité, la satisfaction et la santé des
patients. Des systéemes de gestion de stocks bien concus et exécutés permettent non seulement
de réaliser des économies, mais aussi d’améliorer la qualité des soins et de prévenir des
situations potentiellement critiques dues a des ruptures de stocks.
L’optimisation vise a améliorer ’efficacité et la performance du systéme de gestion en
réduisant les pertes, en assurant une disponibilité constante des produits, et en renforcant la
planification.
Un systéeme bien optimisé permet de répondre aux attentes et aux besoins des malades,
d’améliorer la qualité des soins et de maitriser les dépenses publiques [31].
3.5 Usage rationnel des medicaments

3.5.1 Définition et objectif
Selon I’Organisation Mondiale de la Sant¢ (OMS), on parle d’usage rationnel des
médicaments lorsque le bon médicament est prescrit, Au bon patient, A la bonne dose, Au bon
moment, Au meilleur colt [30].
L’usage rationnel des médicaments est un objectif majeur des systemes de santé. Il vise a
garantir que les patients recoivent les médicaments appropriés a leurs besoins cliniques, en

doses adaptées, pendant une durée adéquate, et au codt le plus bas pour eux [29].
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Cela implique une prescription responsable, une dispensation rigoureuse, une bonne

compréhension par le patient et une observance correcte du traitement.

3.5.2 Facteurs compromettant ’usage rationnel
Plusieurs facteurs peuvent compromettre 1’usage rationnel dans les hopitaux publics : manque
de protocoles thérapeutiques standardisés, automedication, pressions économiques ou
commerciales, formation insuffisante des prescripteurs, faible sensibilisation des patients [32].
La pression commerciale exercée par certains délégués médicaux constitue également un
facteur non négligeable d’usage irrationnel, en particulier en contexte de régulation faible.
Ces facteurs entrainent parfois une utilisation excessive, insuffisante ou inappropriée des
médicaments.
3.5.3 Conséquences d’un usage irrationnel
L’usage irrationnel des médicaments peut avoir de lourdes conséquences comme : résistances
aux antimicrobiens, effets indésirables médicamenteux, pertes économiques importantes,
ruptures de stock accélérées, allongement des hospitalisations [33].
Dans un contexte de ressources limitées comme au Niger, ces effets accentuent les inégalités
d’accés aux soins. L’usage irrationnel entraine des conséquences cliniques (effets indésirables,
échec thérapeutique), économiques (gaspillage, prescriptions non justifiées), et systémiques
(résistance antimicrobienne, perte de confiance).
3.5.4 Role des professionnels de santé
Les professionnels de santé ont un réle essentiel a jouer dans 1’optimisation de gestion des
stocks des produits pharmaceutiques :
e Les medecins doivent respecter les lignes directrices thérapeutiques et éviter les
prescriptions excessives.
e Les pharmaciens doivent assurer une dispensation appropriée, sensibiliser les patients,
et suivre les effets des traitements.
e Lesinfirmiers doivent assurer 1I’administration correcte des médicaments et au suivi de
la réponse thérapeutique.
Le travail en équipe et la communication entre professionnels sont aussi essentiels pour
garantir un usage rationnel [34].
3.5.4 Stratégies de promotion de ’usage rationnel
Pour promouvoir un usage rationnel, plusieurs mesures peuvent étre prises : élaboration et

mise en ceuvre de protocoles thérapeutiques nationaux, formation continue des professionnels
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de santé, éducation sanitaire des patients, suivi des indicateurs de prescription, lutte contre
I’automédication abusive et la vente illicite des médicaments [31].
La promotion de 1’'usage rationnel est un levier clé¢ pour améliorer les résultats thérapeutiques

et la performance globale du systeme de santé.

3.6. Organisation et réle de la pharmacie hospitaliére

La pharmacie hospitaliére constitue un maillon essentiel du systéme de soins. Elle assure la
disponibilité, la qualité et la sécurité des produits de santé utilisés dans les établissements
hospitaliers. Elle intervient dans 1’ensemble du circuit du médicament : de 1’achat a la

dispensation, en passant par le stockage, le contrdle qualité et le suivi de 1’usage.

3.6.1 Organisation de la pharmacie hospitaliére
Les services de la pharmacie hospitaliere sont organisés en plusieurs unités ;

approvisionnement, stockage, dispensation, pharmacovigilance et conseil thérapeutique [35].

3.6.2 Missions principales
La mission principale d’une pharmacie hospitaliere est d’assurer au sein de 1’hdpital, la
disponibilité et la gestion des médicaments, matériels et dispositifs médicaux indispensables a
la prise en charge des malades hospitalisés et suivis par un service hospitalier et des malades

admis en urgence.

Les principales missions de la pharmacie hospitaliére comprennent : la Sélection et gestion
des medicaments, le contrdle qualité et sécurité, la pharmacovigilance, la formation et
I’information du personnel [36].
3.6.3 Role du pharmacien hospitalier

Le pharmacien hospitalier est chargé d’assurer, en relation avec 1’ensemble des services
hospitaliers, une prestation pharmaceutique axée sur la disponibilité, la sécurité, la qualité et
une accessibilité financiere pour le patient. Sa mission peut se définir comme la mise en ceuvre
d’une organisation générale des prestations délivrées par la pharmacie en optimisant les
activités techniques et administratives du service, permettant de satisfaire les objectifs de soins
des malades, les orientations de 1’établissement et la gestion optimale des ressources

disponibles.
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4. METHODOLOGIE
4.1 Cadre et lieu d’étude
Notre étude a été effectuée a I’Hopital National de Niamey (HNN), un centre hospitalier public,
sélectionné pour sa variété d’unités de soins et sa capacité a gérer un large éventail de produits

pharmaceutiques.

4.1.1 Historique de I’Hopital National de Niamey (HNN)
L’hopital national de Niamey est créé¢ en 1922 par décision du Gouverneur des colonies Jules
BREVIER, pour servir d’Hopital des auxiliaires de 1’administration coloniale. II est érigé en
1962 au rang d’Hopital National de Reference et en 1992, ’ordonnance 92-11 transforme
I’hopital en Etablissement Public a caractére Administratif (EPA) doté de personnalité civile et
de I’autonomie financiére. Il prend le nom de I’Hopital National de Niamey. Selon I’article 1°

de I’ordonnance 92-11 du 6 Avril 1992 I’¢érigeant en EPA,

4.1.2 Missions de I’Hopital National de Niamey
A Dinstar des autres hopitaux de référence nationale, I’Hopital National de Niamey a pour
missions (Ordonnance 92-11 du 6 avril 1992, article 2) de :

e Servir de centre de référence aux autres formations sanitaires ;

e Dispenser des soins tertiaires ;

e Concourir aux actions de médecine préventive ;

e Contribuer a I’enseignement en matiére de sant¢ ;

e Contribuer a la recherche dans tous les domaines de la santé.

4.1.3 Organisation de I’Hopital National de Niamey
Dans le cadre de I’accomplissement de ses missions, I’Hopital National de Niamey est structuré

en organes : délibérant et exécutif et consultatif.

4.1.3.1 Organe délibérant
L’organe délibérant est le Conseil d’ Administration (CA) composé de 12 membres et Présidé

par un PCA.

4.1.3.2 Organe Exécutif
La Direction est sous la tutelle du MSP (DOS) et est assurée par un Directeur. Il est assisté par

un Directeur Adjoint
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4.1.3.3 Organes Consultatifs
Les organes consultatifs sont le Conseil Technique Consultatif (CTC) et le Comité
d’Etablissement (CE).

Comme toutes structures organisées, ’HNN est géré selon un organigramme bien hiérarchisé.
L’organisation et I’organigramme de I"’HNN sont consacres dans les différents textes relatifs a
I’organisation et le fonctionnement de celui-ci.

4.1.4 Organigramme de PHNN

L’article 11 du réglement intérieur, fait ressortir 1’organigramme de I’HNN. Selon cet article
I’hopital est dirigé par un Conseil d’Administration ayant sous la tutelle un Directeur Général,
un Directeur Général Adjoint et trois Directeurs qui assurent la gestion hiérarchique du
personnel placé sous leur autorité.

Schématiquement, 1’organigramme de ’HNN se présente comme suit :

e Un Conseil d’Administration (CA) qui est investi des pouvoirs les plus étendus pour
agir en toute circonstance au nom de ’HNN dans les limites de son objet et sous réserve
des pouvoirs expressément dévolus aux autorités coiffé par liaison verticale un
Directeur, un Médecin Chef et sept (7) Départements.

e Chaque Département est structuré en services (57 services au total).

e Sont rattachés au Directeur :

» Deux (2) organes consultatifs a savoir le Comité Technique Consultatif (CTC) qui donne
son avis sur toute question technique concernant I"'HNN et le Comité d’Etablissement (CE)
qui a compétence consultative sont créés au sein de ’HNN. Le CE est informé par la
Direction de toutes les questions intéressant I’organisation, la gestion et la marche générale
de I’établissement ;

» Un secrétariat ;

A\

Des conseillers techniques ;

» Une pharmacie de cession.
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4.2 Type d’étude

Il s’agit d’une étude descriptive et analytique de type transversal.

4.3  Période d’étude
Notre étude s’est déroulée sur une période allant d’ Aout 2024 a Novembre 2025, et a comporté
les phases suivantes :

- Choix du theme et élaboration du protocole ;
- Validation du protocole ;

- Revue de la littérature ;

- Formulation des questions de recherche ;

- Choix de la méthodologie ;

- Collecte des données ;

- Analyse des données ;

- Interprétation des résultats ;

- Rédaction de la thése.

4.4  Population d’étude
La population cible de notre étude était constituée du personnel de la pharmacie ainsi que les

patients hospitalisés et ambulatoires ayant recu ou devant recevoir des services de cet hopital.

4.5 Critéres d'inclusion

Ont été inclus dans notre étude :
e Le personnel de la pharmacie :

- En fonction a ’HNN au moment de ’étude ;

- Ayant une expérience d’au moins 06 Mois ;
e Les patients:

- Ayant recu des soins a I'HNN au cours des 6 derniers mois ;
- Agés de 18 ans ou plus ;

- Ayant la capacité de comprendre et de répondre aux questions posées.
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4.6  Criteres de non-inclusion

N’ont pas été inclus dans notre étude :
e Le personnel de la pharmacie :

- En formation ou stagiaire ;
- Ayant moins de 06 mois d’ancienneté dans leur fonction ;

- Employés a temps partiel ou temporaire.
e Les patients :

- Ayant eu une interaction avec I’HNN uniquement pour des examens sans
prescription de médicaments ;
- Ageés de moins de 18 ans ;

- Ne consentant pas a participer a I'étude.
4.7  Echantillonnage

e Méthode d'échantillonnage : un échantillonnage raisonné a été utilisé pour le
personnel de la pharmacie. Pour les patients, un échantillonnage de convenance a été
appliqué, en interrogeant ceux disponibles et consentants durant la période d’enquéte.

o Taille de I'échantillon : I’échantillon est constitué comme suit :

- Pour le personnel de la pharmacie : 10
- Pour les patients : 200 patients ont été sélectionnés dans différents services pour

participer a I'étude.

4.8 Collecte des données

e Pour le personnel de la pharmacie, les données ont été collectées via un questionnaire
structuré comprenant des questions fermées et semi-ouvertes pour recueillir des
informations sur le processus de commande et de réapprovisionnement, les difficultés
rencontrées, les facteurs d'inefficacité dans la gestion des stocks et leurs suggestions
pour une amélioration des procédures.

e Pour les patients, des fiches d’enquétes ont été administrées pour mesurer la

disponibilité, la qualité des produits pharmaceutiques, et leur niveau de satisfaction.
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4.9 Saisie et Analyse des données

o Les données quantitatives collectées via les questionnaires ont été saisies a 1’aide du
logiciel KOBOTOOLBOX et analysées a I'aide du logiciel Microsoft Excel 2016.
o Lesrésultats ont été présentés sous forme de tableaux et de figures, avec des fréquences

et pourcentages.

4,10 Variables collectées

Pour notre étude, les principales variables explorées sont :

e Pour le personnel de la pharmacie :

- Variables sociodémographiques (&ge, sexe, profession, ancienneté) ;

- Variables liées aux produits pharmaceutiques et au systeme de gestion (estimation des
besoins, fréquence des commandes, etc...) ;

- Variables liées aux contraintes (difficultés rencontrées lors des commandes et dans la
gestion des stocks, évaluation de I'efficacité des processus actuels, etc...).

e Pour les patients :

- Niveau de satisfaction concernant la disponibilité des produits pharmaceutiques.

- Qualité percue des produits pharmaceutiques.

- Temps d'attente pour obtenir les médicaments

4.11 Considération administrative et éthique
L’¢tude a été conduite dans le respect des principes éthiques. Une autorisation officielle a été
obtenue aupres des autorités hospitaliéres avant le début de 1’étude. Tous les participants ont

été informés des objectifs de 1I’étude et ont donné leur consentement éclairé.

Les informations collectées ont été traitées de maniére anonyme et confidentielle, afin de

garantir I’intégrité des participants et des régles déontologiques en vigueur.
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5. RESULTATS
Les résultats sont divisés en 2 grandes parties : les résultats obtenus auprés du personnel de la

pharmacie et les résultats obtenus aupreés des patients.

5.1 Résultats obtenus auprés du personnel de la pharmacie
= Caractéristiques socio-professionnelles

Feminin
40%

Masculin
60%

Figure 4 : Répartition du personnel de la pharmacie selon le sexe

Le sexe masculin a été le plus représenté, soit 60%, avec un sexe ratio de 1.5%.

60%

50%

40%

30%

20%

- ! !
0%

] 26-35 ans) ] 36-45 ans) ] 46-55 ans) 56 ans et plus

Figure 5 : Répartition du personnel de la pharmacie selon la tranche d’Age

La tranche d’age 46-55ans a été la plus représentée avec 50%.
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Tableau I : Répartition du personnel de la pharmacie selon leur qualification

Qualification

Fréquence Pourcentage
Pharmacien responsable 1 10
Pharmacien assistant 1 10
Préparateur en Pharmacie 1 10
Vendeurs en Pharmacie 5 50
Infirmier diplomé d'état (IDE) 1 10
Technicien 1 10
Total 10 100

Dans notre étude, 50% des répondants ont été des vendeurs en pharmacie.

Tableau Il : Répartition du personnel de la pharmacie selon leur ancienneté dans le
service
" Ancienneté dans leservice =~ Fréquence =~ Pourcentage
0asans 2 20
6 a 10 ans 2 20
11 ans et plus 6 60
Total 10 100

Dans I’étude, 60 % du personnel enquété a eu une ancienneté de 11 ans et plus.

=  Processus de commande et de réapprovisionnement des médicaments

Tableau III : Répartition du personnel de la pharmacie selon leur maitrise des procédures

de commandes et de réapprovisionnements

Expérience dans la commande et

réapprovisionnement Fréquence Pourcentage
Oui 8 80
Non 2 20
Total 10 100

La majorité du personnel enquété a de 1’expérience dans la commande et réapprovisionnement.
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Tableau IV : Répartition du personnel de la pharmacie selon la personne chargée de

I’estimation des besoins en médicaments et dispositifs médicaux

Acteur chargé de I’estimation des besoins selon le Fréquence Pourcentage
personnel enquété

Pharmacien assistant 6 60
Pharmacien chef 2 20
Gestionnaire administratif 2 20
Total 10 100

Dans notre étude, il ressort que I’estimation des besoins en médicaments et dispositifs

médicaux a été effectuée par le pharmacien assistant.

Tableau V : Méthodes utilisées pour I’estimation des besoins

Méthode d’estimation des besoins Fréquence Pourcentage
Consommation moyenne mensuelle 9 90
Consommation ajustée 5 50
Morbidité 1 10

La majorité de nos enquétés a affirmé que la consommation moyenne mensuelle était la

méthode utilisée pour estimer les besoins.

Tableau VI : Existence d’un responsable des achats des produits pharmaceutiques

Existence d’un responsable des achats Fréquence Pourcentage
Oui 9 920
Non 1 10
Total 10 100

Dans I’¢tude, 90% de nos enquétés ont affirmé la présence d’un responsable des achats de

produits pharmaceutiques.
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Tableau VII: Acteurs impliqués dans la sélection des fournisseurs de produits

pharmaceutiques

Acteur chargé de la sélection des fournisseurs

Fréquence Pourcentage
Pharmacien chef 1 10
Pharmacien assistant 1 10
Gestionnaire administratif 8 80
Total 10 100

La majorité du personnel interrogé a affirmé que le gestionnaire de [’hdpital était I’acteur chargé

de la sélection des fournisseurs.

Tableau VIII : Répartition du personnel de la pharmacie selon les critéres de choix des

fournisseurs de produits pharmaceutiques

Critéres de choix des fournisseurs Fréquence Pourcentage
Prix 5 50
Qualité des produits pharmaceutiques 3 30
Fiabilité des délais de livraison 1 10
Disponibilité des produits 1 10
Total 10 100

Dans I’étude, 50% de nos enquétés ont affirmés que le prix est le critere principal de choix des

fournisseurs (prix le plus bas).

Tableau IX : Répartition du personnel de la pharmacie selon le moyen utilisé pour passer

les commandes

Moyen de passation des commandes Fréquence Pourcentage
Bon de commande écrit 10 100
Total 10 100

Le bon de commande écrit a été le moyen utilisé pour passer les commandes selon la totalité

du personnel enquété.
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Tableau X : Fréquence des commandes de produits pharmaceutiques effectuée par le

service

Fréquence des commandes

Fréquence Pourcentage
Mensuelle 6 60
Trimestrielle 2 20
Semestrielle 1 10
Au besoin 1 10
Total 10 100

Plus de la moitié du personnel interrogé a affirmé que les commandes étaient mensuelles.

Tableau XI : Répartition du personnel de la pharmacie selon ’existence d’un comité de

réception de commande des produits pharmaceutiques

Existence d’un comité de réception des Fréguence Pourcentage
commandes

Oui 10 100
Total 10 100

La totalité des répondants a confirmé 1’existence d’un comité de réception des commandes.

Tableau XII : Répartition du personnel de la pharmacie selon I’existence d’un systéme

de controle physique (quantitatif et qualitatif) des produits recus.

Existence d’un systéme de contréle physique Fréquence Pourcentage

Oui 10 100

Total 10 100

Dans I’¢étude, la totalité¢ du personnel enquété a confirmé 1’existence d’un systéme de controle

physique des produits pharmaceutiques regus.
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Tableau XIII: Mesures prises en cas de non-conformité d’une commande

pharmaceutique recue

Mesures prises en cas de non-conformité

Fréquence Pourcentage
d’une commande recue
‘Demander Pavis d’un responsable 5 50
Contacter le fournisseur 3 30
Renvoyer la commande 2 20
Total 10 100

En cas de non-conformité d’une commande regue, la mesure prise consiste a demander 1’avis

d’un responsable selon la majorité du personnel enquété.

= Gestion des stocks et satisfaction des patients

Tableau XIV : Répartition du personnel de la pharmacie selon I’existence d’une fiche de

stock pour chaque médicament

Existence de fiche de stock Fréquence Pourcentage
Oui 10 100
Total 10 100

Dans notre étude, 100% du personnel a confirmé I’existence des fiches de stocks pour chaque

produit.

Tableau XV : Répartition du personnel de la pharmacie selon la mise a jour des fiches de
stock

Fiches de stocks a jour Fréquence Pourcentage
Oui 10 100
Total 10 100

Dans I’étude, la totalité du personnel enquété a affirmé que les fiches de stocks sont a jour.
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Tableau XVI : Répartition du personnel de la pharmacie selon la fréquence des

inventaires réalisés pour le suivi des stocks a la pharmacie

Fréquence des inventaires Fréquence Pourcentage

Mensuel 8 80
Trimestriel 1 10
Annuel 1 10
Total 10 100

La majorité des enquétés a pratiqué un inventaire mensuel soit 80%.

Tableau XVII : Répartition du personnel de la pharmacie selon les difficultés

rencontrées dans la gestion des stocks

Difficultés rencontrées Fréquence Pourcentage
Oui 10 10
Total 10 100

Dans notre étude, tous les enquétés ont rencontré des difficultés liées a la gestion des stocks.

Tableau XVIII : Problémes les plus fréquemment rencontrés dans la gestion des stocks

des produits pharmaceutiques

Problémes rencontrés dans la gestion des stocks

Fréquence Pourcentage
‘Rupture destock 10 100
Retard de livraison 7 70
Mauvaise gestion des dates de péremption 1 10
Dons de produits périmés 1 10
Ressources humaines 1 10
Manque de budget 1 10

La totalité de nos enquétés ont affirmé que la rupture de stock était le probléme fréquemment

rencontré dans la gestion de stocks.
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Tableau IXX : Répartition du personnel de la pharmacie selon les causes des problémes

rencontrés dans la gestion de stocks des produits pharmaceutiques

Causes des problémes rencontrés dans la
gestion de stock Fréquence Pourcentage

Problémes avec les fournisseurs 7 70

Manque de coordination entre les

départements 6 60
Budget insuffisant 4 40
Mauvaise estimation des besoins 2 20
Procédure administrative 1 10
Circuit de paiement (Trésor) 1 10

Dans notre étude, 70% du personnel enquété ont affirmé que les causes des problémes

rencontrés dans la gestion des stocks étaient dues a des problémes avec les fournisseurs.

Tableau XX : Répartition du personnel de la pharmacie selon ’utilisation des outils de

suivi des stocks

Utilisation des outils de suivi de stocks Fréquence Pourcentage
Ooul 10 100
Total 10 100

ATlissue de I’étude, 100% des répondants ont confirmé I’ utilisation d’outil pour suivre le niveau

des stocks.

Tableau XXI : Répartition du personnel de la pharmacie selon I’existence d’un stock de

sécurité pour certains produits pharmaceutiques

Existence d’un stock de sécurité Fréquence Pourcentage
Oul 10 100
Total 10 100

La totalit¢ du personnel enquété a confirmé I’existence d’un stock de sécurité pour certains
produits pharmaceutiques.
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Tableau XXII : Principales approches actuellement utilisées pour la gestion de stocks des

produits pharmaceutiques dans le service

Principales approches utilisées pour la gestion

de stocks dans votre service Fréquence Pourcentage
Systéme manuel (fiches de stocks) 9 90
Systéme informatique 3 30
Gestion basée sur la consommation 2 20

Le systéme manuel a été utilisé par la majorité de nos enquétés lors de notre étude soit 90%.

Tableau XXIII : Indicateurs utilisés pour évaluer la performance de la gestion des stocks

Indicateurs de performance utilisés pour

I’évaluation de la gestion des stocks Fréquence Pourcentage
Taux de rupture de stock 10 100
Fiabilité des fournisseurs 3 30
Cott de gestion des stocks 1 10

La totalité du personnel enquété a utilisé le taux de rupture de stock comme indicateur pour

évaluer la performance de la gestion de stock.
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Tableau XXIV : Facteurs identifiés comme causes d’inefficacité dans la gestion des stocks

a PHopital National de Niamey

Facteurs d’inefficacité dans la gestion des stocks

Fréquence Pourcentage

Manque de formation du personnel 7 70
Problémes avec les fournisseurs 7 70
Inadéquation des outils de gestion 3 30
Mauvaise estimation des besoins 3 30
Probleme avec I'administration 3 30
Mangue de logiciel de gestion 1 10
Manqgue de données de consommation, insuffisance en

ressources humaines 1 10
Procédures administratives 1 10
Budget insuffisant 1 10
Insuffisance de personnel qualifie et d'outils

informatiques 1 10

Le manque de formation du personnel et les problémes avec les fournisseurs ont été les plus

cités par nos enquétés comme facteurs d’inefficacité dans la gestion de stock.
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5.2 Résultats obtenus aupres des patients
= Profil du patient

Tableau XXV : Repartition des patients interrogés par tranche d’age

Age Fréquence Pourcentage
118 a 30 ans] 65 33
130 & 45 ans] 37 18
145 a 60 ans] 60 30
Supérieur a 60 38 19
Total 200 100

La majorité des patients se situait dans la tranche d’age de 18 a 30 ans.

Tableau XXVI : Répartition des patients selon la fréquence de fréquentation a I’hépital

Régularité a I’hopital Fréquence Pourcentage
Régulier 141 70
Non Régulier 59 30
Total 200 100

La majorité des patients enquétés a été réguliere a 1’hépital, soit 70%.
= Disponibilité des médicaments et dispositifs médicaux.

Tableau XXVII : Expérience des patients face aux ruptures de stocks de médicaments

essentiels
Indisponibilité des médicaments essentiels Fréquence Pourcentage
Ooul 182 91
NON 18 9
Total 200 100

Dans 1’¢tude, la majorité des patients a affirmé avoir été confronté a une rupture de stock de

médicaments essentiels.
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Tableau XXVIII : Niveau de satisfaction des patients sur la disponibilité des

médicaments et fournitures médicales lors de leur séjour a I’hopital

Satisfaction sur la disponibilité des produits

pharmaceutiques Fréquence Pourcentage
Satisfait 64 32
Peu satisfait 109 55
Pas du tout satisfait 25 12
Total 200 100

Plus de la moiti¢é des patients ont été peu satisfait de la disponibilit¢ des produits

pharmaceutiques, soit 55%.

Tableau XXIX : Répartition des patients selon la proposition d’alternative en cas de

rupture de stocks

‘Proposition d’alternative en cas de rupture ~ Fréquence  Pourcentage
our 15 5
NON 95 48
Total 200 100

Plus de la moiti€, soit 53% des patients ont affirmé avoir eu de proposition d’alternative en cas

de rupture de stock.

Tableau XXX : Répartition des patients selon la satisfaction de leurs besoins et attentes

en produits pharmaceutiques a I’hopital national de Niamey

Capacité de I’hopital a satisfaire vos besoins en

produits pharmaceutiques Fréquence Pourcentage

Oul 8 4

NON 192 96

Total 200 100
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A Dissu de I’étude, 96% des patients ont estimé que leurs besoins ne sont pas totalement

satisfaits en maticre de disponibilité des produits pharmaceutiques.

= Problémes liés a la gestion des stocks et qualités des services

Tableau XXXI : Erreurs percues dans les quantités de médicaments délivrés aux patients

Erreurs dans la délivrance des médicaments Fréquence Pourcentage
Oul 30 15
NON 170 85
Total 200 100

Dans notre étude, 85% des patients n’ont pas remarqué d’erreurs dans les quantités des

médicaments délivrés.

Tableau XXXII : Répartition des patients selon leurs préoccupations par rapport au codt

des produits pharmaceutiques utilisés dans leur traitement

Préoccueations liées au Erix des médicaments Fréguence Pourcentage
70 35
Oul
130 65
NON
Total 200 100

Plus de la moiti¢ des patients ont déclaré ne pas avoir de préoccupation sur le coilit des

médicaments, contre 35% qui trouvait le prix €leve.
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= Qualiteé des services de la pharmacie

Tableau XXXIII : Répartition des patients selon leur niveau de satisfaction vis-a-vis des

services offerts par la pharmacie

Niveau de satisfaction des services offerts par la

oharmacie Fréquence Pourcentage
Tres Satisfaisant 11 6
Satisfaisant 133 66
Peu satisfaisant 46 23
Pas du tout satisfaisant 10 5
Total 200 100

Dans 1’étude, 66% des enquétés ont affirmé que les services offerts par la pharmacie étaient

satisfaisants.
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6. COMMENTAIRES ET DISCUSSIONS
Notre étude transversale descriptive s’est déroulée d’Aolt 2024 a Novembre 2025, elle a porté
sur la gestion de stocks des produits pharmaceutiques a 1’Hopital National de Niamey : Une

réponse aux attentes et aux besoins des patients.

Cette étude avait pour objectif général d’étudier et d’optimiser la gestion des stocks des produits
pharmaceutiques a I'Hopital National de Niamey (HNN) afin de mieux répondre aux attentes et

aux besoins des malades.

Les données de cette étude ont été recueillies a partir de deux questionnaires spécifiques
adressés au personnel de la pharmacie hospitaliére et aux patients hospitalisés et ambulatoires

s’approvisionnant en produits pharmaceutiques a la pharmacie de 1’hopital national de Niamey.
Les résultats ont fait 1’objet de commentaires et discussion.

% Limites de I’étude
Malgré le soin apporté a la conception de ce travail, certaines limites doivent étre reconnues :

- L'étude a été réalisée uniquement au niveau de la pharmacie de I’'Hopital National de
Niamey, ce qui limite la portée des résultats a cet établissement. Les conclusions ne
peuvent donc pas étre généralisées a 'ensemble des structures hospitalieres du pays.

- Absence de données informatisées, la gestion des stocks étant essentiellement
manuelle, I'accés a des données précises, fiables et exhaustives a été limité, rendant
certaines analyses plus difficiles.

- Le manque de littératures locales sur les pratiques des pharmacies hospitaliéres et la
gestion des stocks au Niger a limité les possibilités de comparaison et de

contextualisation des résultats, ce qui peut restreindre la profondeur de I'analyse.
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R/

«+» Difficultés rencontrées

Au cours de la réalisation de cette étude, plusieurs difficultés d’ordre organisationnel et
logistique ont été rencontrees :

- La procédure pour I'obtention de la lettre de demande d’autorisation aupres de
I"'université a été relativement longue, retardant le début effectif de la collecte des
données sur le terrain.

- Quelques patients ont manifesté une certaine réserve a exprimer librement leurs

opinions, probablement par crainte de formuler des critiques ouvertes a I'égard de

I"hopital.

¢ Résultats de I'étude
e Au niveau du personnel de la pharmacie

- Caractéristiques socio-professionnelles

Les résultats de notre étude révelent un personnel majoritairement masculin (60%), avec un
sexe ratio de 1.5, relativement expérimenté, avec une forte proportion (50%) appartenant a la

tranche d’age de 46 a 55ans et une ancienneté de plus de 11ans pour 60% des répondants.

Ce résultat differe de celui de JOHANNA en 2021, dans son étude au Mali portant sur la
gestion des stocks des médicaments essentiels au niveau de la pharmacie hospitaliére du CHU
Pr BOCAR SIDY SALL DE KATI ou la tranche d’age de 35-45 ans a été la plus représentée
avec 60% et presque la totalité du personnel de la pharmacie soit 80% a seulement une

expérience professionnelle de plus de 5 ans [20].

Cette différence pourrait s’expliquer par un faible taux de renouvellement du personnel a
I’Hopital National de Niamey, entrainant un vieillissement des effectifs. Cette ancienneté
témoigne d’une bonne connaissance du systeme en place, mais lI'absence de renouvellement du
personnel pourrait poser des problémes d'adaptation aux nouvelles technologies et méthodes de
gestion. Elle pourrait donc poser un probleme si elle n'est pas accompagnée de formations

continues.

Dans notre étude, la moitié des participants sont des vendeurs en pharmacie. Ce résultat est
comparable a celui de JOHANNA au Mali en 2021, ou cette catégorie représentait 80% du
personnel [20]. Cette prédominance des personnels non-pharmaciens diplémés est
préoccupante et va a I’encontre des normes de I'OMS qui recommandent que la gestion
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pharmaceutique soit assurée par des pharmaciens qualifiés. La proportion plus faible de
pharmaciens dans notre étude, pourrait s’expliquer par un manque de ressources humaines

qualifiées aux Niger, ou un recrutement peu orienté vers les compétences spécialisées.
- Processus de commande et de réapprovisionnement

L’expérience en matiére de commande et de réapprovisionnement est plutdt bonne, avec 80 %
du personnel ayant déja une expérience dans ce domaine. Ce qui est un atout pour une gestion
efficiente. La méthode basée sur la consommation moyenne mensuelle était utilisée pour

I’estimation des besoins en produits pharmaceutiques (90%).

Dans son étude portant sur 1’approvisionnement de la pharmacie du CHU-Point G en
médicaments essentiels, génériques et dispositifs médicaux au Mali en 2014, COULIBALY
Jean Johanna avait trouvé que I’estimation des besoins était faite par périodicité, méthodes de
calcul (CMM a partir du logiciel de gestion) et aussi en fonction de la disponibilité de liquidités
financiéres [22].

En 2003, BALLO M.D. avait trouvé que la quantification était basée sur la méthode de la
consommation corrigée, en fonction des consommations moyennes antérieures et du stock
disponible [24]. Toutefois, une étude réalisée par KADJA B.A a I’hopital Aristide Le Dantec
de Dakar (République du Sénégal), révélait que la quantification des médicaments était basée
sur les consommations antérieures, en fonction des pathologies les plus fréquentes et sur la

demande de la population [40].

Sur la gouvernance, 90 % du personnel confirmaient I’existence d’un responsable des achats,
mais la sélection des fournisseurs était majoritairement assurée par le gestionnaire administratif
(90 %). Ceci pourrait s’expliquer par une organisation interne qui privilégie la gestion
administrative des achats au détriment de 1’expertise pharmaceutique. Cette situation pourrait

influencer les choix stratégiques et 1’efficacité des approvisionnements.

Notre résultat differe de celui de MIWAINA GILBERT, au Mali en 2010 [38] et en 2003,

celui de BALLO M.D [24] ou la sélection était assurée par un pharmacien.

Cette différence pourrait s’expliquer par une faible reconnaissance du role technique du
pharmacien dans le processus d’achat a ’HNN, mettant en lumiére un probléme de gouvernance

et de respect des bonnes pratiques pharmaceutiques.
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Toutefois, le role clé du gestionnaire administratif dans la sélection des fournisseurs pourrait
nécessiter plus de transparence et d’implication du personnel pharmaceutique pour améliorer la

fiabilité des approvisionnements.

La sélection des fournisseurs par la direction ne semble pas étre appropriée car lorsque les
approvisionnements en médicaments vont étre effectués aupres d’un fabricant ou d’un vendeur
en gros, les informations pharmaceutiques relatives aux produits et au fabricant ou au vendeur
en gros (BPF, BPD...) devraient étre vérifiées. Seul le pharmacien par sa formation a cette
compétence. Il est souhaitable de laisser la responsabilité de la sélection des fournisseurs au

pharmacien.

Quant aux criteres de choix des fournisseurs, le prix était considéré comme prioritaire par la
majorité des agents, soit 50%, tandis que la fiabilité des délais de livraison et la qualité des
produits arrivaient au second plan. Cela met en évidence une orientation vers la réduction des
colts qui peut étre liee aux contraintes budgétaires, au détriment de la qualité ou de la fiabilite.

A Dakar le marché est octroyé au fournisseur en fonction du rapport qualité/ prix [40].

Les critéres de choix du fournisseur retrouvés par Jean Yohanna COULIBALY [22], dans la
pharmacie hospitaliere du Point G étaient : le moins-disant (le fournisseur qui offre le prix le
plus bas), la disponibilité des médicaments, I’existence du nom du fournisseur sur la liste des
fournisseurs agréés au Mali. Ces résultats ne sont pas exactement conformes a celui trouvé par
MIWAINA GILBERT en 2010, a I’Hopital de Kati pour qui en plus de ces trois (3) criteres,
il y a la conformité technique, c'est-a-dire la régularité du fournisseur envers I’Etat est aussi
veérifiée [38]. Il y’a aussi une différence avec celui trouvé en 2003, par BALLO M.D [24] qui
était de six (6) critéres a savoir : la rapidité du service, la qualité des produits, la qualification
du personnel, le prix de médicaments du fournisseur, le nombre de médicaments disponibles et

I’existence de contrats.

Dans notre étude, 100% des commandes sont passeées par écrit via un bon de commande selon
la totalité du personnel enquété. Le recours exclusif aux bons de commande écrits pourrait

ralentir le processus et augmenter les risques d’erreurs.

Concernant la fréquence des commandes a I’HNN, elle est effectuée mensuellement pour
certains personnels et aux besoins selon d’autres. Nous pourrons déduire qu’il n’existe pas de

rythme fixe de commande des produits pharmaceutiques a la pharmacie hospitaliére.
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Selon I’étude menée par Jean Yohanna COULIBALY [22], dans la pharmacie hospitaliere du
Point G, et par MIWAINA GILBERT [38] a la pharmacie hospitaliére de Kati, ou il n’existait
pas de rythme fixe de commande de médicaments et dispositifs médicaux. Cette flexibilité
s’expliquerait par 1’existence des marchés annuels, la disponibilité budgétaire et la faisabilité

des commandes en fonction des besoins.

L’unanimité sur I’existence d’un comité de réception et d’un systéme de controle physique des
produits t¢émoigne d’un cadre organisationnel structuré a la réception des commandes. C’est un

point positif pour la tragabilité et la conformité des produits regus.

Bien que le contrdle physique des produits soit assuré, la gestion des fournisseurs semble étre
centralisée entre quelques acteurs. Une meilleure diversification des fournisseurs et une

évaluation réguliére de leur performance pourraient améliorer la fiabilité des livraisons.

Il ressort de notre étude que la mesure prise en cas de non-conformité des commandes regues a
la pharmacie hospitaliére de ’HNN est la consultation d’un responsable de la pharmacie dans
la plupart des cas. Cela indique une chaine de décision hiérarchique mais indique aussi

I’absence des procédures écrites de gestion des litiges avec les fournisseurs.

Ce résultat differe de celui de HAMIDINE ISMAEL au Niger en 2022, dans son étude qui
portait sur I’approvisionnement de la pharmacie du centre hospitalier de Niamey et de I’hdpital
national de Niamey en médicaments essentiels génériques et dispositifs médicaux ou au CHU
de Niamey, en cas de non-conformité de la commande (manque des médicaments) une fiche de

retour et notification sur le bon de livraison est exigée [41].

A I’issue de I’étude de MIWAINA G au Mali en 2010, a la pharmacie hospitaliere du Point
G, en cas de non-conformité de la commande (manque des meédicaments) un avoir du
fournisseur ou la non-signature du BL est exigé. A la pharmacie hospitaliere de Kati en plus de
la non-signature du BL, d’autres médicaments peuvent étre pris a la place s’il s’agit d’un marché
d’Appel d’Offre. Toutefois, en cas de mauvaise qualité des medicaments, les deux pharmacies

font le retour des medicaments [38].
= Gestion des stocks et satisfaction des patients

Une bonne gestion des stocks a 1’hopital est essentielle pour garantir la disponibilité continue

des medicaments, prévenir les ruptures, limiter les surstocks et éviter les expirations.
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Elle contribue ainsi a la qualité des soins, a la satisfaction des malades et a la performance
globale de 1’établissement [23].

Le résultat de notre étude a montré qu’au sein de la pharmacie hospitaliere, chaque medicament
avait sa propre fiche de stock cela permet de connaitre 1’état de stock des médicaments
disponibles et de planifier correctement les commandes. Pendant notre enquéte nous avons

constate que les fiches de stocks étaient a jour.

Ce résultat est similaire a celui de BARADJI au Mali en 2019, dans son étude portant sur
I’approvisionnement et la gestion des stocks des médicaments essentiels dans les centres de
santé communautaires : cas des CS Com de la commune IV du district de Bamako qui avait

obtenu que les fiches de stocks étaient mises a jour apres la réception d’une nouvelle commande
[42].

Par contre, notre résultat difféere de celui de JOHANNA au Mali en 2021 [20], qui affirmait

que les fiches de stocks n’étaient pas toujours renseignées.

Dans notre étude, les résultats ont révélé que la fréquence des inventaires était mensuelle. Ce
qui est un indicateur de rigueur dans le suivi, bien que cela puisse ne pas suffire a anticiper les

ruptures si la demande varie fortement ou si I’approvisionnement est irrégulier.

Ce résultat est comparable a de celui de MIWAINA GILBERT au Mali en 2010, qui avait

trouvé que I’inventaire était réalisé mensuellement a la pharmacie hospitaliére de Kati [38].

En revanche, notre résultat est différent de celui de Jean Yohanna COULIBALY [22], ou
I’inventaire était annuel dans la pharmacie hospitaliére du Point G et aussi celui de HAMIDINE

ISMAEL, qui affirmérent que I’inventaire était fait chaque 6 mois au CHU de Niamey [41].

Malgré 1’existence de fiches de stock mises a jour, le personnel signale des difficultés majeures
dans la gestion des stocks. Ce qui constitue une menace directe pour la continuité des soins et
I’efficacité du systéme de santé. En effet, la totalité des agents ont rencontré des problémes

notamment des ruptures de stocks (100%) et des retards de livraison (70%).

Les principales causes évoquées par le personnel lors de notre étude étaient des problemes avec

les fournisseurs (70%) et un mangue de coordination entre les services (60%).
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Cela démontre un dysfonctionnement global du circuit d’approvisionnement, nécessitant une

réforme structurelle.

A D’issue de notre étude, la totalité des agents confirment 1’utilisation d’outil pour suivre le
niveau des stocks et aussi I’existence d’un stock de sécurité pour certains produits, ce qui
indique non seulement une volonté de contréle et de surveillance des niveaux de stock, mais
aussi une certaine anticipation des risques de rupture. Toutefois, la majorité du personnel utilise
encore un systéme manuel, ce qui limite 1’efficacité, la rapidité et la fiabilité du suivi tout en

augmentant les risques d’erreurs humaines.

Ce résultat est comparable a celui de MIWAINA GILBERT au Mali en 2010, qui a trouvé

qu’il existait un stock de sécurité a la pharmacie hospitali¢re de Kati [38].

En Cote d’Ivoire [24], le modele des fiches de stocks prévoyait le stock de sécurité et le stock
d’alerte (ou stock de protection). Ces deux informations permettent de savoir a quel moment

une commande doit étre faite pour éviter une éventuelle rupture des stocks.

L’indicateur de performance le plus suivi est le taux de rupture de stock (70 % des cas), cela
montre que le personnel est conscient de I’impact des ruptures de stock sur la qualité des soins.
Toutefois, se baser uniquement sur cet indicateur pourrait étre limitatif s’il n’est pas complété

par d’autres indicateurs (taux de rotation, couverture de stock...).
= Facteurs d’inefficacité identifiés

Le manque de formation du personnel et les problemes avec les fournisseurs sont les deux
principaux facteurs d’inefficacité identifiés. Or, I’optimisation de la gestion des stocks des
produits pharmaceutiques repose sur un personnel qualifié et bien formé, ainsi qu’un réseau de
fournisseurs fiables et bien gérés. Sans cela, méme les meilleures pratiques

d’approvisionnement resteront inefficaces.

Fathma MOUSSA MAHAMAN DAN DOBI Thése de Pharmacie 2025

51



Gestion des stocks des produits pharmaceutiques a I’Hopital National de Niamey : Une réponse
aux attentes et aux besoins des malades

e Satisfaction des patients

= Caractéristiques sociodemographiques des patients/ Profil des patients

Dans notre étude réalisée a I’Hopital National de Niamey (HNN), la majorité des patients
enquétés (33 %) appartenait a la tranche d’age de 18 a 30 ans. Ce qui refléte une population

jeune, potentiellement plus active et plus 8 méme d’exprimer ses attentes et insatisfactions.

Ce constat differe de celui de JOHANNA au Mali en 2021 [20], dans son étude portant sur la
gestion des stocks des médicaments essentiels au niveau de la pharmacie hospitaliére du CHU
Pr BOCAR SIDY SALL DE KATI ou la tranche d’age de 25-35 ans a été le plus représentée
avec 52%. Cette différence pourrait refléter la structure démographique du Niger, ou la
population est majoritairement jeune, mais aussi la vulnérabilité accrue de cette tranche d’age
aux maladies infectieuses et aux accidents. Cela implique que les besoins en produits

pharmaceutiques doivent étre adaptés aux pathologies prévalentes dans ces tranches d’age.

Plus de la moitié de nos enquétés (70%) sont des patients réguliers de 1’Hopital National de
Niamey (HNN). La forte proportion de patients réguliers est un indicateur positif, car elle
pourrait traduire une relative confiance des patients envers 1’établissement, mais aussi une
connaissance des dysfonctionnements du systéme, notamment en matiére de disponibilité des

médicaments.

Cette régularité pourrait aussi indiquer que I'hdpital joue un role clé dans la prise en charge
continue des patients. Cependant, cela souligne aussi I'importance d'une gestion efficace des
médicaments pour assurer une continuité des soins sans interruptions dues aux ruptures de

stock.
= Disponibilité des médicaments et dispositifs médicaux.

S'agissant de la disponibilité des produits pharmaceutiques, 91 % des patients déclarent avoir
été confrontés a des ruptures de stock. Cela confirme le caractére critique du probléme déja
relevé par le personnel de santé. Notre resultat est différent de celui de JOHANNA au Mali
en 2021 [20], qui avait trouvé dans son étude que pour la majorité des patients, les ordonnances

prescrites ont été satisfaites par la pharmacie avec 76%.

Cette différence pourrait suggérer des défaillances plus profondes dans la gestion logistique a

I’HNN, nécessitant une révision compléte des procédures d’approvisionnement.
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Il ressort de notre étude que cette indisponibilité a entrainé des conséquences graves sur leur
état de santé, notamment l'aggravation de la maladie, des retards dans le traitement et un

manque de prise en charge.

La mauvaise disponibilité des produits pharmaceutiques pourrait étre attribuée a une mauvaise
planification des commandes et a des retards dans 1’approvisionnement. Une meilleure gestion

des stocks et des partenariats avec des fournisseurs fiables pourraient améliorer cette situation.

La majorité des patients interrogés (55%) se disait peu satisfaite de la disponibilité des
médicaments et fournitures médicales lors de leur séjour a I’hopital. Cela révéle une
inadéquation majeure entre 1’offre en médicaments et les besoins réels des patients, ce qui
traduit une insatisfaction et une perception négative de la gestion des stocks, en particulier pour
les medicaments essentiels. Cette insatisfaction refléte un probléme récurrent dans la gestion
des stocks hospitaliers. Pour améliorer la situation, des systéemes de suivi en temps réel et une

meilleure prévision des besoins pourraient étre mis en place.

Plus de la moitié des patients (53%) affirment avoir recu une alternative en cas de rupture de
stocks des produits pharmaceutiques. Cela peut étre vu comme une tentative du personnel de
répondre aux besoins des patients malgré les difficultés, mais cela pose aussi la question de la
qualité ou de I’adéquation de ces alternatives aux traitements initialement prescrits. Cette
proportion reste inférieure aux standards recommandés par I’OMS, qui encourage a proposer

systématiquement une alternative thérapeutique en cas de rupture.

Cependant, 96% des patients estiment que la disponibilité des produits ne répond pas a leurs
attentes et besoins. Ce taux pourrait clairement montrer une défaillance dans le systéeme de
gestion des stocks, qui entraine un impact direct sur la prise en charge des malades et témoigne

d’une crise profonde dans la gestion de I’approvisionnement.

Notre constat differe de celui observé par Bou Abdellah, Z. (2017) au CHU de Tizi-Ouzou,
dans leur étude portant sur la gestion des stocks des produits pharmaceutiques dans un
établissement public de santé en Algérie : Une réponse aux attentes et besoins des malades ou
plus de la moitié des patients de 1’hdpital était satisfait de la disponibilité des produits
pharmaceutiques a 1’hopital par rapport a leurs attentes et leurs besoins et seulement 30% des
interviewés sont peu satisfaits de la disponibilité des produits pharmaceutiques par rapport a

leurs attentes et leurs besoins [7].
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= Problémes liés a la gestion des stocks et qualités des services

Dans notre étude, 85% des patients n’ont pas remarqué d’erreurs dans les quantités de
médicaments délivrés, ce qui est un point positif et montre une rigueur dans la dispensation des

produits pharmaceutiques, ce qui est rassurant en termes de sécurité pharmaceutique.

Concernant I’évaluation de la qualité des services offerts par la pharmacie, 66 % des patients
jugent les services offerts par la pharmacie satisfaisants, ce qui peut paraitre paradoxal au vu de
la disponibilité limitée. Cela suggére que les aspects relationnels ou organisationnels (accueil,
explications, orientation...) sont relativement bien percus, méme si la disponibilité effective
des médicaments reste le principal point faible. Ce résultat est Iégérement plus élevé que le taux
de satisfaction observé par Bou Abdellah, Z. (2017) en Algérie, dans son étude ou 54% de
I’effectif interviewé était satisfait par rapport a la qualité des services offerts par la pharmacie
du CHU de T-O [7].

= Colt des médicaments

Plus de la moitié des patients n’ont pas exprimé des préoccupations majeures concernant le prix
des médicaments. Cela peut indiquer que les prix pratiqués sont globalement accessibles, au
moins pour une partie de la population. Toutefois, 35% trouvent les prix élevés, ce qui n’est
pas négligeable et peut affecter I’accessibilité financiére aux traitements, notamment pour les

populations vulnérables.
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7. CONCLUSION
La gestion efficace des stocks de produits pharmaceutiques constitue un pilier essentiel pour le
fonctionnement des établissements de santé, particulierement dans les pays en développement
ol les ressources sont limitées et les besoins croissants. A travers cette étude, nous avons
analyse les pratiques de gestion des stocks en vigueur a I’Hopital National de Niamey (HNN),
dans I’objectif de proposer des pistes d’optimisation face aux nombreuses difficultés observées.
Notre démarche s’est articulée autour d’une enquéte descriptive, menée aupres du personnel de
la pharmacie hospitaliere et des patients. Cette approche a permis de recueillir a la fois les
perceptions professionnelles et les expériences vécues des usagers du service.
L’étude menée a permis de mettre en évidence les principaux enjeux liés a la gestion des stocks
des produits pharmaceutiques a I’Hopital National de Niamey (HNN).
A travers I’enquéte réalisée auprés du personnel de la pharmacie et des patients plusieurs
disfonctionnements ont été identifiés, notamment en matiére de prévision des besoins, de suivi
des stocks, de coordination entre les différents services, du respect des procédures établis et de
la satisfaction des patients.
Ces insuffisances ont des répercussions significatives sur la disponibilité des médicaments, la
qualité des soins et la rationalisation des ressources. Elle expose 1’hopital a des situations de
rupture de stocks, de péremption des médicaments et de surstockage.
Cette étude met également en lumiére la nécessité d’une modernisation des outils de gestion
des stocks, d’un renforcement de la capacité du personnel impliqué et d’une meilleure
coordination entre les services.
Ainsi, une meilleure gestion des stocks a I’Hopital National de Niamey apparait non seulement
comme un levier d’amélioration de la qualité des soins, mais aussi comme une réponse concrete

aux attentes et aux besoins des patients.

Cette these a proposé plusieurs pistes d’amélioration visant a renforcer ’efficacité, la sécurité
et I’efficience de la gestion des produits pharmaceutiques. Leur mise en ceuvre contribuerait
non seulement a une meilleure utilisation des ressources, mais aussi a une amélioration de la
qualité des soins offerts aux patients, en assurant la disponibilité permanente des médicaments
essentiels. Rappelons que cette mise en ceuvre nécessite une volonté institutionnelle forte, un

accompagnement stratégique, et une mobilisation collective de tous les acteurs concernés.
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RECOMMANDATIONS
Au terme de cette étude, sur la base des insuffisances constatées, des difficultés rencontrées

par les pharmaciens hospitaliers et dans une perspective d’amélioration, nous formulons les
recommandations suivantes :
% A ladirection de I’hopital National de Niamey
» Renforcer la coordination entre les services de I’hopital ;
= Mettre en place un logiciel de gestion des stocks pharmaceutiques ;
e Mettre & jour et faire respecter les procédures normalisées de gestion des stocks ;
e Impliquer davantage les pharmaciens dans la sélection des fournisseurs pour garantir
une meilleure qualité et fiabilité des livraisons ;
o Evaluer réguliérement les fournisseurs et diversifier les sources d’approvisionnement ;
e Reviser la politique de constitution et d’utilisation du stock de sécurit¢ ;
e Audits internes réguliers sur la gestion des produits pharmaceutiques ;
e Renforcer les capacités du personnel en gestion logistique pharmaceutique.
% Au personnel de la pharmacie
e Promouvoir une culture de suivi basé sur des indicateurs de performance ;
e Encourager le signalement et le suivi systématique des ruptures de stock ;

e Renforcer la communication avec les patients.

K/

% Aux patients

e Signaler les ruptures ou indisponibilités des produits ;

e Eviter les demandes excessives des médicaments dépassant le besoin ;
e Rapporter les médicaments non utilisés ou périmés ;

e Participer aux enquétes de satisfaction.
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ANNEXE

Fiche d’enquéte

Je méne une recherche dans le cadre de ma these en pharmacie portant sur I’optimisation de la

gestion des stocks des produits pharmaceutiques dans un établissement public hospitalier.

Votre participation & cette enquéte est essentielle pour obtenir des données précises et

pertinentes. Nous vous serions reconnaissants de prendre quelques minutes pour répondre a ce

questionnaire. VVos réponses resteront entierement confidentielles et anonymes.

Merci d’avance de votre coopération.

1. Sexe?

1-Questionnaire destiné au personnel de la pharmacie

Caractéristiques socio-professionnelles

Masculin ~ /.../

Féminin /.../

2. \Votre age ?

Moins de 25 ans /...
26-35 ans /...

36-45 ans /...
46-55 ans /...

56 ans et plus /...]

3. Quelle est votre qualification ?

Pharmacien chef /...
Pharmacien assistant /...
Interne en pharmacie /...
Technicien /...

Autre (PréCiSez) & ..o,

4. Quelle ancienneté avez-vous dans le service ?

Fathma MOUSSA MAHAMAN DAN DOBI

[0a5ans] /..../
[6 & 10 ans] i
[11 ans et plus] /...../
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Il. Processus de commande et de réapprovisionnement
5. Avez-vous de ’expérience en matiére de procédure de commande et de

réapprovisionnement ?
- Oui /...
- Non /...
6. Qui est chargé de I’estimation des besoins en médicaments et dispositifs médicaux
?
- Pharmacien chef /...]
- Pharmacien assistant [...]
- AUutre (PréciSez) & .ovviiiiiiiiii i
7. Comment faites-vous I’estimation de vos besoins ?
- CMM (Consommation Moyenne Mensuelle /.../
- Morbidité /.../
- Disponibilité financiere /.../
- AUutre (PréciSez) & .ovviiiiiiiiii i

8. Quels supports utilisez-vous pour I’estimation des besoins ?

- Tableaux Excel /...
- Logiciels spécialisés /...
- Méthode manuelle /...

- Autre (PréCiSez) & ..oovvviviiiiiieee
9. Existe-t-il un responsable des achats des produits pharmaceutiques ?
- Oui /...]
- Non /...
10. Qui est chargé de la sélection des fournisseurs ?
- Pharmacien chef  /.../
- Pharmacien assistant /...
- Autre (Précisez) @ .ovvvviiiiiiiiiiii i,
11. Quels criteres prenez-vous en compte lors du choix des fournisseurs ?
- Prix /...]
- Fiabilité des delais de livraison ~ /.../
- Qualité des produits /...

- Autre (Précisez) @ .ovvvviiiiiiiiiiie i,
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12. Quel moyen utilisez-vous pour passer vos commandes ?
- Bonde commande écrit  /.../
- Par télephone /...
- Pare-mail /...
- Autre (PrécisSez) @ .ovvviiriiiiiiiiiiiiiaaenn.

13. Quel est la fréquence de vos commandes ?

- Hebdomadaire /...]
- Mensuelle /...]

- Trimestrielle /.0

- Semestrielle. l..1
- Annuelle /...

14. Existe-t-il un comité de réception de la commande ?

- Oui /...]
- Non /.../
15. Existe-t-il un systeme de contréle physique (qualitatif et quantitatif) des produits
recus ?
- Oui /...
- Non /...

16. Que faites-vous en cas de non-conformité de la commande ?
- Renvoyer la commande /...]
- Contacter le fournisseur /...
- Consulter un responsable /...
- Autre (PréciSez) & .ovviiniiiiiii i

1.  Gestion des stocks et satisfaction des patients

17. Existe-t-il une fiche de stock pour chaque médicament ?
- Oui /../
- Non /...

18. Les fiches de stock sont-elles a jour ?
- Oui /.../
- Non /.../
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19. A quelle frequence faites-vous des inventaires ?

- Mensuel /...]
- Trimestriel /...]
- Semestriel /...
- Annuel /...
20. Avez-vous déja rencontré des difficultés liées a la gestion des stocks ?
- Oui /...]
- Non /...
21. Quiels types de problemes rencontrez- vous le plus souvent ?
- Rupture de stock /...
- Surstock /...
- Mauvaise gestion des dates de péremption /.../

- Autre (Précisez) @ ..ovviiiiiiiiiii e,
22. Quelles sont selon vous les principales causes de ces problémes ?
- Mauvaise estimation des besoins /...]
- Manque de coordination entre les départements /...]
- Problémes avec les fournisseurs /.../
- Budget insuffisant /...
- Autre (PréciSez) & .ovviinriiiiii i

23. Utilisez-vous des outils pour suivre le niveau de stock ?

- Oui /...
- Non /...
24. Existe-t-il un stock de sécurité pour certains produits pharmaceutiques ?
- Oui /.../
- Non /..

25. Quelles sont les principales méthodes utilisées actuellement pour gérer les stocks
de produits pharmaceutiques dans votre service ?
- Systéeme manuel /...
- Systeme informatique  /.../
- Gestion basée sur la consommation /...

- Autre (Précisez) @ .ovvvviviiiiiiiiii e,
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26. Quels indicateurs de performance utilisez-vous pour évaluer la gestion des

stocks ?
- Taux de rupture de stock /.../
- Taux de surstock /...

- Cout de gestion des stocks /.0
- Fiabilité des fournisseurs /...
- Autre (Précisez) @ .oovviiiiiiiiiiiiie e,
IV.  Amélioration de la gestion des stocks
27. Avez —vous des suggestions pour améliorer le processus de commande et de
réapprovisionnement ?
- Oui /...]
- Non /...
Si oui, veuillez préciser : ............cccoeevinini

28. Quels sont les facteurs d’inefficacité dans la gestion des stocks a P’HNN ?

- Manque de formation du personnel /...]
- Inadéquation des outils de gestion /.../
- Mauvaise estimation des besoins /...
- Problémes avec les fournisseurs /...]

- Autre (Précisez) @ .ovvvviviiiiiiiiiiii i,
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2-Questionnaire destine aux patients

l. Profil du patient
1. Quel est votre age ?
- (Réponse libre)
2. Etes-vous un patient régulier de cet hdpital ?
- Oui /...]
- Non /...
1. Disponibilité des meédicaments et dispositifs médicaux.
3. Avez —vous déja été confronté a des situations ou un médicament essentiel n’était
pas disponible ?
- Oui /...]
- Non /...

Si oui, quelle conséquence cela a —t-il eu sur votre traitement ou sur votre état de santé ?
(Réponse libre)

4. Etes- vous satisfait de la disponibilité des médicaments et fournitures medicales
lors de votre séjour a I’Hopital ?
- Tres satisfait /..
- Satisfait /...
- Peu satisfait /...]
- Pas du tout satisfait /.../
5. Avez-vous été informé des alternatives proposées en cas de rupture de stocks
d’un produit ?
- Oui /...]
- Non /...]
6. Pensez-vous que la disponibilité des produits pharmaceutiques a I’hépital arrive

a satisfaire vos attentes et vos besoins ?

- Oui /...]
- Non /...
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I11.  Problemes liés a la gestion des stocks et qualités des services

7. Avez-vous déja remarqué des erreurs dans les quantités de médicaments

délivrés ?
- Oui /...
- Non /...

8. Avez —vous des préoccupations concernant le prix des produits utilisés dans votre
traitement ?
- Oui /...]
- Non /...

Si oui, lesquelles ?
(Réponse libre)

IV.  Qualité des services de la pharmacie

9. Comment trouvez-vous la qualité des services offerts par la pharmacie ?

- Tres satisfaisante /...]
- Satisfaisante /...]
- Peu satisfaisante /...]

- Pas du tout satisfaisante /.../

V. Suggestion et amélioration

10. Avez —vous des suggestions pour améliorer la dispensation des produits ?
(Réponse libre)

Merci encore pour votre aide précieuse. Vos réponses nous permettront de mieux cerner
les enjeux liés a la gestion de stocks des produits pharmaceutiques a I’hépital National de

Niamey, afin de proposer des solutions adaptées.

Cordialement !
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Figure 6 : Autorisation de Recherche
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