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En 2015, FPwatch, un projet mis en ceuvre par Population Services International (PSl) réalisé en partenariat
avec un membre du réseau de PSI, Association de Santé Familiale (ASF), a mené une enquéte sur les lieux
de prestation de services de planification familiale dans deux provinces de la République démocratique du
Congo (RDC) afin d'étudier la disponibilité, le prix et les parts de marché des produits et des services de
contraception modernes. Les résultats renseignent sur le niveau de préparation et la capacité du secteur
public et du secteur privé a fournir des méthodes et des services de contraception modernes dans les
provinces de Kinshasa et du Katanga. Ces informations sont indispensables pour renseigner les stratégies
et les politiques nationales visant a réaliser les objectifs FP2020 nationaux et mondiaux.

Contexte \

Overview
N

170 partenaires au total, du secteur
privé, du secteur public et des
organisations a but non lucratif ont
participé aux événements de
dissémination des résultats de
FPwatch. Des experts dans le
domaine de la santé de la
reproduction pour le programme
national de santé de la
reproduction (PNSR) et le
programme national de la santé
des adolescents (PNSA), des
Médecins Chefs de zone de santé,
des représentants d'organisations a
but non lucratif, des établissements
universitaires et des
établissements privés impliqués
dans la planification familiale ont
recu les données pour améliorer
leurs programmes et leur
processus de prise de décision. Le
présent document résume les
activités et les résultats principaux
des cing événements.
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Structure de la dissemination des résultats

La dissémination des résultats de I'enquéte sur les lieux de prestation
de services de FPwatch a été réalisée en trois étapes afin d'assurer une
approche ciblée et pertinente pour différentes parties prenantes et de
donner la possibilité de s'investir de fagon importante sur la base des
informations partagées :

Etape 1 : Discussion des résultats préliminaires avec les décideurs
stratégiques
e Présentation et atelier a I'intention du Programme national de
santé de la reproduction (PNSR) et des partenaires du secteur
public - 4 octobre 2016
e Présentation et atelier a l'intention du Comité technique
multisectoriel permanent de la planification familiale (CTMP),
des organisations non gouvernementales (ONG) partenaires et
des donateurs - 10 novembre 2016

Etape 2 : Participation des principaux responsables de la mise ceuvre de
programmes et diffusion des données et des rapports finaux
e Présentation et atelier a l'intention des Médecins Chefs de zone de
santé de Kinshasa et du personnel technique - 10 février 2017
e Présentation et atelier a l'intention des parties prenantes du
Katanga - 16 février 2017
Etape 3 : Elaboration de stratégies avec les parties prenantes nationales
dans le domaine de la planification familiale lors d'une discussion sur les
implications de I'étude et les priorités nationales en matiére de
planification familiale
e Présentation et atelier pour affiner une stratégie visant a
promouvoir la participation du secteur privé - 23 et 24 février 2017
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Apercu des activités de I'événement

Les événements qui se sont tenus & Kinshasa Objectifs de la Dissémination

ont débute par un discours du Dr. Thérese Décrire le marché contraceptif et identifier les

Kyungu, directrice du PNSR, sur le contexte de recommandations clés pour informer les stratégies de
la planification familiale, un résumé de la planification familiale en RDC.

stratégie nationale de la RDC en matiéere de Les objectives spécifiques des rencontres
planification familiale. Tous les événements comprennent :

comprenaient une présentation et une 1. Présenter I'approche méthodologique de
discussion sur les principaux résultats de I'enquéte FPwatch.

I'enquéte 2015 concernant le marché des 2. Discuter les résultats clés de I'enquéte 2015 en
Contraceptifsl avec un accent sur la disponibilité, prix, part du marché et prestation
disponibilité, le prix, les parts de marché et le des services dans le marché contraceptif.
niveau de préparation des prestataires de 3. Résumer les conclusions dans le contexte du
service. Des séances de discussion ont eu lieu politique national et des §tratégjes actuelles
durant la deuxiéme moitié de la journée pour pour répondre aux problemes d'acces.
élaborer des recommandations et déterminer 4. Developper.d,es recommandatlons strgteglques
les domaines prioritaires de financement sur la et des priorités pour financement basees sur

(1« . ) les conclusions de I'enquéte.
base des éléments des évidences apportés par

l'enquéte sur les lieux de prestation de services.

Resume des activites de I'evenement
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Kate Thanel, Chercheur de FPwatch, révise les données avec des participants a Kinshasa

éape 1 \

La principale recommandation des premiers événements impliquant le PNSR et le CTMP concernait
les parties prenantes du domaine de la planification familiale pour trouver des moyens d'établir des
partenariats avec les pharmacies informelles pour améliorer la qualité de la prestation de services.
Les participants a I'événement ont mis en évidence une conclusion majeure intéressante :
l'importance des pharmacies informelles qui composent le marché. Les participants ont exprimé
leur inquiétude quant a l'insuffisance de la formation démontrée des prestataires de ces lieux de
prestation de services pour apporter aux clients des services de qualité et leur permettre de pouvoir
faire un choix informé parmi les méthodes. Les résultats qui montrent une faible disponibilité des
méthodes a longue durée d'action corroborent avec ce que les experts savaient déja concernant le
marché, ce qui était un autre domaine mis en évidence lors des discussions. Les deux organismes
ont recommandé une large diffusion des résultats FPwatch et d'autres ateliers pour permettre

Qtiliser les données dans le cadre des programmes, en particulier pour la préparation de I'atelier /

sur 'Approche du marché total organisé par le CTMP en mars 2017.
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Etape 2:

Les participants qui ont assisté aux événements de dissémination a Kinshasa et au Katanga en
février ont examiné les rapports et réfléchi sur des recommandations visant a améliorer les
résultats par rapport aux trois piliers stratégiques de la Coalition pour les Produits de Santé de la
Reproduction (RHSC) : la disponibilité, la qualité et le choix. Ils ont également discuté des lacunes
dans les données et des besoins constants d'informations. Les points d'action relatifs a ces
recommandations sont résumeés ici et détaillés dans les pages suivantes.

DISPONIBILITE

Dans le secteur privé :
e Intégrer les pharmacies informelles dans le systeme de santé publique (pyramide
sanitaire)
e Subventionner les produits pour les pharmacies informelles
e Renforcer et améliorer la réglementation en ce qui concerne l'approvisionnement
des produits

Dans le secteur public:
e Augmenter le nombre de zones de santé dans I'ensemble du pays qui proposent
des services de planification familiale dans les formations publiques
e FEtendre les services de planification familiale a travers les agents de distribution a
base communautaire dans toutes les zones de santé
e Subventionner les services aupres des jeunes par le biais des centres publics
réserveés aux jeunes

QUALITE

e Intégrer le personnel des pharmacies informelles dans le programme de formation
sur la planification familiale destiné aux relais communautaires, dans le but
d'apporter des conseils

e Proposer au personnel des pharmacies informelles une structure de référence
pour les méthodes a longue durée d'action

e Proposer une formation de mise a niveau destinée aux prestataires médicaux et
pharmaceutiques sur les méthodes modernes

Intégrer le secteur privé dans la supervision et les activités de suivi

Contracentive Access

Former les prestataires sur la gamme complete des méthodes modernes pour
renforcer les compétences / réduire les préjugés

e Donner la possibilité aux pharmacies informelles d'accéder, de maniére
subventionnée, a une gamme compléte de méthodes de contraception

e Faciliter les conditions visant a simplifier Iimportation de produits de planification
familiale par le secteur privé pour permettre I'accés aux méthodes a longue durée
d'action

1. Reproductive Health Supplies Coalition. (2016) “Our Pillars.” Disponible a: hitp://www.rhsupplies.org/about-us/strategy/. N
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Autres besoins en matiere de données /
d'informations

e Séries d'enquétes supplémentaires
pour apporter régulierement des
informations sur la disponibilité des
produits et des équipements, la
formation des prestataires et les parts
de marché

e Publier les résultats de I'enquéte 2015
sur les sources des produits, la chaine
d'approvisionnement et la qualité des
produits

e Obtenir les résultats des programmes
de planification familiale des relais
communautaires lancés a la fin de
2015

e Inclure une partie qualitative dans les
enquétes futures pour explorer le coté
de la demande et le point de vue des
utilisateurs

e Elargir la zone de I'étude pour inclure
davantage d'autres provinces

e Lancer une collecte réguliére de
données sur les produits et services Dr. Godéfroid Mpanya de ASF présente
mis & disposition par le secteur privé les résultats de fenquéte FPwatch

Credit Photo: Kate Thanel, PSI

/Etape 3: \

Suite aux activités de dissémination dans les deux provinces et a la publication des rapports,
les parties prenantes du CTMP se sont réunies pour élaborer une stratégie visant a travailler
avec le secteur privé. La principale recommandation qui a émergée de cet atelier concernait
l'intégration des pharmacies informelles dans les programmes nationaux de planification
familiale. Le CTMP peut aider a la création d'un réseau ou d'une association des pharmacies
informelles pour permettre au secteur privé et au secteur public de collaborer de maniere
efficace. Les stratégies discutées seront communiquées a I'ensemble du CTMP lors de I'atelier
sur I'Approche du marché total en mars 2017.

@
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Resultats de l'etude fpwatch

Les conclusions de FPwatch 2015 menée dans les provinces de Kinshasa et du Katanga sont détaillées
dans un rapport complet*, qui comprend la méthodologie pour I'ensemble de I'étude et I'échantillonnage,
ainsi que des tableaux complets et des graphigues pour chaque indicateur. La synthese des résultats a

été présentée aux participants a I'événement, et est résumée ci-dessous, d'abord pour Kinshasa et a la

page suivante pour le Katanga.

Composition du marché : Le secteur prive
représentait 86 % des lieux de prestation de
services qui stockaient des contraceptifs ou
fournissaient des services a Kinshasa. Les
pharmacies informelles représentaient a elles

Composition du marché par type de
lieu de prestation de services

m Ets. du secteur public

N=443

m Relais communautaire

seules 79 % de la composition du marché, Ets. & but non lucratif 2%
i i 5¢ . s l 79% %

tand!s que 'Ies phal’meleS agreees .ne m Ets. du secteur privé a but lucratif 3%

représentaient que 1 %. Les formations _ 6%

sanitaires publiques représentaient 9 % des Pharmacies formelles

lieux de prestation de services admissibles a Pharmacies informelles 1%

Kinshasa, alors que les formations privées
sans but lucratif ne représentaient que 3 %.

Diversité des méthodes :
Globalement, 92 % des
pharmacies informelles et 78 %
des formations sanitaires
publigues disposent d'au
moins une méthode de
contraception moderne.
Seulement 29 % des
pharmacies informelles et 51
% des formations sanitaires
publiques ont a disposition 3
méthodes ou plus.

Pourcentage des lieux de prestation de services dans lesquels les méthodes

sélectionnées étaient disponibles, par type de lieu de prestation de services

100 m Des méthodes contraceptives modernes m 3+ méthodes 5+ méthodes

EI i L i h L

Ets. du secteur  Relais
public communautaire

o O O

Ets. & but non Ets. du secteur Pharmacies Pharmacies
lucratif privé a but formelles informelles
lucratif

Part de marché en pourcentage du volume total des CAP vendus /

Part de marché : La part du volume

distribués par type de lieu de prestation de services

80 Ligature des trompes

H Vasectomie
DIU contraceptifs
60 m Implants contraceptifs
Contraceptifs injectables
B/ 2YLINRA YSa
40 Comprimés contraceptifs oraux
m CycleBeads
I Préservatifs féminins

20 m Préservatifs masculins

Ets. du Relais Ets. a but

secteur

public unautaire privé a but
lucratif

*Available at:

http://www.actwatch.info/sites/default/files/content/publications/
attachments/DRC%202015%20FPwatch%200S%20Report.pdf
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Ets.du Pharmacies Total Total
comm- non lucratif secteur informelles secteur

total des CAP pour toutes
les méthodes du secteur public de
Kinshasa constitue plus d'un
tiers du volume total des CAP, et le
secteur prive représente 50 %
y . duvolume total. Les implants (14 %),
RQdaNH < g ivis des préservatifs

|| masculins (13 %) et des colliers de

cycle (4 %) sont les principales

méthodes contribuant au total des CAP
dans le secteur public.
Environ les deux tiers des CAP du
secteur privé sont constitués par
les préservatifs, 10 pour cent par les
contraceptifs injectables et 12
pour cent par les CRLDA.
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Resultats de I'etude FPwatch

Katanga

Composition du marché : Le secteur prive Composition du marché par type de point de vente

représentait 71 % des points de vente

stockant des contraceptifs ou fournissant des  ® Ets. du secteur public
services au Katanga. Les pharmacies
informelles seules représentaient 59 % de la
composition du marché, tandis que les Ets. a but non lucratif 1%
pharmacies formelles ne comptaient que

pour 1 %. Les formations sanitaires publiques ~ ® Ets. du secteur privé a but
représentaient un quart des points de vente 'gﬁ;?:gacies ormeles
éligibles au Katanga, alors que les formations

privées sans but lucratif comptaient a hauteur Pharmacies informelles
de 3 % seulement.

N=350

m Relais communautaire 59%

3%

' ] w m Des méthodes contraceptives = Djversité des méthodes :
Pourcentage de points de vente avec une diversité modernes Au total 74 % des

de méthodes disponibles, par type de point de vente EEEASILSele[=S

pharmacies informelles et
5+ méthodes 67 % des formations
sanitaires publiques ont au

100

80

moins une méthode de
60 contraception moderne
40 disponible. Seul 11 % des
. t pharmacies informelles et
36 % des formations
0 I -L ]: I —

sanitaires publiques ont
Ets. du secteur Relais Ets. a but nonEts. du secteur Pharmacies Pharmacies  trois méthodes
public communautaire  lucratif privé a but formelles informelles disponibles ou plus.
lucratif

o

Part de marché : En termes de proportion pour I'ensemble des méthodes, le secteur public du Katanga représente
plus de 65 % du volume total des CYPs, presque entierement grace aux formations sanitaires publiques. Les
implants (22 %), suivis des préservatifs masculins (19 %), des colliers du cycle (12 %) et des injectables (6 %) sont
les principaux contributeurs du secteur public, sur 'ensemble des CYPs. Concernant les parts de marché du
secteur privé, les préservatifs masculins comptent pour juste plus de la moitié des CYPs, suivis des injectables (11

%) et des colliers du cycle (10 %). )
Pourcentage de parts de marché comme pourcentage de

I'ensemble des CYPs vendus / distribués, par type de point de vente

80 Ligature des trompes
H Vasectomie
DIU contraceptifs
60 u Implants contraceptifs
Contraceptifs injectables . _ R R
B/ 2YLINAYSE O2y (N} OSLIIATA RQdA2NHSYyOS
40 Comprimés contraceptifs oraux
E m CycleBeads e E
. Préservatifs féminins . —
20 m Préservatifs masculins . o
1 _ = _ 01 0 B
Ets. du secteur Ets. abutnon Ets. dusecteur Pharmacies Pharmacies  Total secteur  Total secteur
public lucratif privé a but lucratif ~ formelles informelles public privé
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Recommandations

ETAPE 1: APPROBATION DU GOUVERNEMENT QUANT AUX RESULTATS ET AUX
DEMANDES

Le premier niveau de réunions a permis aux principales recommandations d'émerger
concernant la nécessité par les parties prenantes dans le domaine de la planification familiale,
et surtout la délégation médicale, de trouver des moyens de collaborer avec les pharmacies
informelles pour améliorer la prestation de services du fait du réle tres capital de ces
établissements dans l'offre de services, conseils et produits contraceptives modernes. La
directrice du PNSR et le responsable du CTMP ont approuvé les résultats de I'étude, indiquant
que les tendances des données reflétaient celles d'études plus petites et la réalité sur le terrain.
Les deux organismes ont recommandé que les résultats FPwatch soient largement diffusés et
que d'autres ateliers soient organisés avec les parties prenantes et les responsables de mise en
ceuvre de projets dans le domaine de la planification familiale pour répondre aux questions
suivantes :

1. Comment pouvons-nous renforcer les capacités des prestataires du secteur privé pour
assurer des services de planification familiale de qualité dans les lieux de vente de
produits (dans les pharmacies informelles) ?

2. Est-il possible de subventionner les produits contraceptifs dans le secteur privé ?

3. Le gouvernement peut-il uniformiser le prix des produits contraceptifs a I'échelle
nationale ? Dans le secteur informel ?

4. De quelle maniere les méthodes réversibles a longue durée d'action peuvent-elles étre
mises a disposition dans les pharmacies informelles ?

5. De quelle maniére le secteur public et le secteur privé peuvent-ils travailler ensemble
pour promouvoir Sayana Press ?

6. Comment pouvons-nous créer un réseau de pharmacies informelles (sans qu'elles
soient agréées) pour faciliter le partenariat ?

7. De quelle maniéere les données de FPwatch aident-elles les partenaires dans le domaine
de la planification familiale a améliorer I'Approche du marché total en RDC ?

fpwatch.info FPwat
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A la suite de cette activité, I'équipe de FPwatch a travaillé avec ASF pour organiser des ateliers
avec les responsables de mise ceuvre de projets a Kinshasa et au Katanga, ainsi qu'une activité
supplémentaire axée sur l'approche du marché totale en collaboration avec le CTMP et PATH
pour = février 2017, afin que toutes les parties intéressées aient acces aux résultats et
collaborent sur la meilleure facon d'en tirer parti. Sur la base des résultats préliminaires et des
recommandations du PNSR et du CTMP, I'équipe de la santé de la reproduction de I'ASF mene
également un programme pilote, apportant des informations sur la gamme compléte des
produits contraceptifs a 120 pharmacies agréées et pharmacies informelles a Kinshasa et sur les
canaux de distribution permettant d'acheter les produits a un prix subventionné en fonction de la
demande prévue qu'ils pourront établir par rapport a leur base de clients. Les résultats de ce
programme seront disponibles en cours d'année 2017.

Credit PhotoiJean Leonard Nted

Dr. Thérese Kyungu, Directrice du PNSR, résume la
stratégie National pour la Planification Familiale en RDC

Credit Photo: Okito Miroir

Participants au Katanga discutent les données
FPwatch dans la contexte des trois pillier du RHSC

ETAPE 2 : RECOMMANDATIONS MAJEURES DES RESPONSABLES DE MISE (EUVRE DE
PROJETS

Suite a I'approbation des résultats de I'étude par le gouvernement et le comité a la fin de 'année
2016, les événements de dissémination ont eu lieu a Kinshasa et au Katanga en février 2017.
Les participants a I'évenement furent invités a discuter sur les points d'action ayant trait aux
trois piliers stratégiques de la Coalition pour les Produits de Santé de la Reproduction : la
disponibilité, la qualité et le choix - indispensables pour permettre I'acces a la contraception. Les
participants ont également réfléchi a des idées pour améliorer les futures séries d'enquétes
éventuelles de FPwatch et d'autres initiatives de collecte de données. Les points d'action
discutés sont présentés ci-dessous :

0 N
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Les points d'action décrits ci-dessous ont été discutés sur la base des résultats de FPwatch
concernant les domaines de la disponibilité, la qualité, le choix et I'avenir de FPwatch :

e Renforcer les partenariats des secteurs public-privé pour améliorer I'accés aux produits et
services

Les données de FPwatch confirment la faible disponibilité des produits de planification familiale,
plus de 20 % des formations sanitaires publiques de Kinshasa et 30 % du Katanga n'avaient pas ¢
méthodes modernes disponibés le jour de I'enquéte ; 8 % des pharmacies informelles de Kinshase
et prés de 30 % au Katanga n'avaient pas de méthodes modernes disponibles. Les méthodes a lo
durée d'action étaient disponibles dans moins de 50 % des formations sanitaires publiques a
Kinshasa et 20 % au Katanga, et étaient absentes dans les pharmacies informelles des deux
provinces. Comme les pharmacies informelles sont les lieux de prestation de services ayant le plu
grand potentiel d'atteindre la population, les participants ont reanmandé des stratégies visant a
augmenter la rentabilité de conserver un stock constant de produits de planification familiale par
ces lieux de prestation de services :

o Subventionner les produits destinés aux pharmacies informelles afin qu'elles
puissent continuer a réaliser des bénéfices, et apercevoir les avantages de
conserver les produits de planification familiale en stock, et mieux assurer les
besoins de la population (Katanga)

o Promouvoir les références a deux sens - Réaliser que les ruptures de stock dans
les formations sanitaires publigues sont une occasion de vendre des méthodes a
longue durée d'action dans les pharmacies informelles, tandis que les services
associés sont fournis par des prestataires formés dans les formations sanitaires
de référence (Katanga)

o Assurer la coordination entre les campagnes publiques de distribution de produits
gratuits et la vente de produits par les pharmacies informelles pour assurer des
collaborations productives plutot qu'une concurrence entre les secteurs (Kinshasa)

Mme Carmel Brigitte Muvudile,
Représentante Provinciale pour ASF
salue le Ministére Provincial de Haut
Katanga, Justin Kiela Ngoy a
I'événement a Lubumbashi
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e Soutenir la disponibilité des produits et leur accessibilité

Les données de FPwatch décrivent la faible disponibilité des méthodes de planification

familiale, et des CRLDA de maniere généralisée, les implants étant disponibles dans a

peine 40 % dedormations sanitaires publiques a Kinshasa et 15 % au Katanga, et les

DIU étantdisponibles dans seulement 25 %et 10 %,respectivement,et les deux

méthodes étant inexistantes dans les pharmacies informelles des deux provinces. Sur

base de ces conclusions, les participants ont recommandé des stratégies visant a

accroitre leur disponibilité, ainsi que celle d'autres méthodes :

o Augmenter le nombre de zones de santé en RDC qui fournissent des services de
planification familiale, en particulier les méthodes a longue durée d'action dans les
formations sanitaires publiques (Katanga)

o Développer les services de planification familiale par le biais du programme des
relais communautaires®: Les relais communautaires représentent un excellent
moyen d'atteindre la population - Les donnéesde FPwatchindiquentla disponibilité
importante d'une gamme de méthodes a courte durée d'action chez les relais
communautaires /DBC de Kinshasaou le programme de planification familiale a été
déployé ce programme devrait étre étendu a toutes les provinces (Kinshasa)

o Améliorer et renforcer la réglementation qui entoure I'approvisionnement des
produits de planification familiale pour permettre au secteur privé de les obtenir
plus facilement par les canaux de distribution officiels et a un prix raisonnable
(Katanga)

0o Recommander aux décideurs d'augmenter leurs engagements de financement
destinés aux activités de planification familiale dans le cadre du budget national de
santé pour inclure : les achats récurrents afin d'assurer un approvisionnement
régulier de produits dans le pays, des subventions destinées aux produits et
services au niveau de la formation sanitaire et l'investissement dans le secteur
industriel pour encourager la production locale de contraceptifs et réduire les
co(ts (Kinshasa)

e Augmenter les formations, en particulier dans le secteur privé
Les participants a I'événementont suggéré que les prestataires qui sont mal informés
ou qui ont des préjugésau sujet des méthodes modernesrisquent de limiter la
disponibilité de ces méthodes, et les formations pourraientaméliorer la situation. Les
donnéesde FPwatch confirment que 46 %des formations sanitaires publiques et
seulement 3 %des pharmacies informelles de Kinshasacomptaient dans leur personnel
un prestataire ayant suivi une formation sur les directives nationales en matiere de
planification familiale au cours des deux annéesprécédentes.40 %des formations
sanitaires publiques et seulemert 1,5%des pharmaciesinformelles de Kinshasa
comptaient dans leur personnelun prestataire ayant suivi une formation sur le service
de conseils (counseling) en planification familiale au cours des deux années
précédentes.Les recommandations consistaient a :
o Solliciter un financement pour apporter aux prestataires des pharmacies
informelles les informations essentielles sur la gamme complete de méthodes afin

3 Le progranme de planification familiale poues relais communautaires comprend actuellemees colliers de cycleles contraceptifs oraux
et despréservatifs. lls peuvent faire des références vers des établissements publics pour injectaid¢iscetes dong duéeR Q | Glans 2 y
certaines zonesantaires. Le programma'a pas encore été déployé dans toutes les 515 zones sanithifesys.
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qu'ils puissent explorer la demande et N Photo credit: Kate ThandPS|
acheter les produits (Kinshasa / Katanga)

o Proposer des formations de mise a niveau
aux professionnels de santé dans les
formations publiques et privées sur les
méthodes modernes de contraception, afin
gu'ils puissent satisfaire la demande grace
a la disponibilité des services de
planification familiale (Kinshasa / Katanga)

e Améliorer les services destinés aux jeunes

Enraison de la stigmatisation sociale et de la

capacité limitée d'effectuer des achats, il est

difficile pour les jeunesenRDCd ’ a wacgoés r N

aux contraceptifs. Afin de répondre aux besoins B

non satisfaits, le PNSAa établi des centres réservésaux jeunesdans certaines

structures publiques pour leur offrir des servicesadaptés,y compris des produits a

faible colt et une gamme plus importante de services de planification familiale*. Les

participants ont constaté le succés de ces centres et ont recommandé que les
partenairesinterviennentpour :

0 Subventionner les services proposeés aux centres réserves aux jeunes en
renforcant les efforts déployés par le Programme national pour la santé des
adolescents et des jeunes adultes (PNSA) (Katanga)

o Recommander que la politique de planification familiale soit modifiée pour inclure
les femmes et les jeunes filles- certains prestataires refusent de prendre en charge
les jeunesfemmes parce qu'il est illégal de fournir des services de planification
familiale aux mineurs® (Katanga)

4 Participantsauxdiscussionsoncernanta disséminatiordesrésultatsau Katanga
5 Participantsauxdiscussionsoncernanta disséminatiordesrésultatsau Katanga

POINTS D'ACTION POUR AMELIORER LA QUALITE DES PRODUITS ET DES
SERVICES DE CONTRACEPTION

e Formations
Les participants a I'événementont suggére que la qualité des prestations de services
peut étre affectée par le fait que les prestataires ne soient pas suffisamment formés
dans les lieux de prestation de servicesou la plupart des personnesaccédentaux
produits de planification familiale. Les résultats de FPwatch confirment un manque de
formation officielle, moins de 2 %des pharmacies informelles de Kinshasaet 6 %au

FP/ ,i,,<'.~,i%.xi |
SEMINAIRE DE RESTITUTION DES RESULTATS DE LENQUETE
D SUR LA DISPONIBILITE, LE PRIX ET LA PART DE MARCHE
ES ANTIPALUDIQUES ET PRODUITS CONTRACEPTIFS EN RDC.
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Katangan ' qastde pharmacienformé dans leur personnel.La catégorie la plus
fréquente de professionnel de santé présentdans les pharmaciesinformelles était
l'infirmiére, et elles étaient présentesdans moins de 5 %de ces établissements a
Kinshasaet 6 %au Katanga.

o Intégrer le personnel des pharmacies informelles dans le programme de formation
sur la planification familiale destiné aux relais communautaires ou élaborer un
programme comprenant des cours similaires afin de préparer ces personnes a
apporter des conseils (counseling) en planification familiale sur la gamme
compléete de méthodes (Katanga).

o Fournir au personnel des pharmacies informelles une structure de référence afin
gue ces personnes puissent diriger les clients vers les prestataires formés sur les
meéthodes a longue durée d'action - puisque les produits peuvent étre mis a
disposition au niveau des pharmacies informelles et les conditions pour assurer la
qualité existent dans les formations sanitaires (Kinshasa / Katanga).

o Proposer une formation de mise a niveau sur les méthodes modernes de
contraception au personnel médical des formations sanitaires. La formation
continue est nécessaire pour maintenir le personnel du secteur public et du secteur
privé informé sur les méthodes modernes afin d'apporter des informations
précises et des services de qualité aux clients (Kinshasa / Katanga).

e Supervision

Lesdonnéesde FPwatch sur la composition du marché indiquent que la majorité des

lieux de prestation de services qui conserventen stock des produits de planification

familiale sont (sans licence) les pharmacies informelles (79 %des lieux de prestation de
servicesa Kinshasaet 59 %au Katanga).Enréponse aux donnéesrelativesa la
composition du marché qui mettent en évidencel'importance des pharmacies
informelles, d'autres préoccupations ont été soulevéesau sujet de la qualité de la
prestation de services qui y sont proposeés, et des recommandations ont été formulées
pour les assister et les intégrer :

o Intégrer les pharmacies informelles dans le systeme de santé publique (pyramide
sanitaire) afin qu'elles puissent étre aidées dans la mise a disposition des produits
et des services de planification familiale (Katanga)

o Fournir les ressources nécessaires aux administrateurs provinciaux et aux
Médecins Chefs de zone de santé, pour développer des regroupements ou des
poles visant a faciliter la supervision de soutien et les activités de suivi et assurer la
qualité des produits et services dans le secteur privé (Katanga)

0 Permettre aux pharmacies informelles de maintenir leur statut non officiel (sans
appliquer les exigences d'enregistrement qui les obligeraient obligatoirement a
fermer) pour faciliter le suivi de la qualité des services par les médecins chefs des
zones de santé (Katanga)

o Des inspecteurs pharmaceutiques provinciaux doivent faire pression aupres du
gouvernement pour réexaminer les exigences en matiere de réglementation
pharmaceutique, en maintenant les normes de qualité tout en étant réalistes sur
les ressources, afin de faciliter I'enregistrement des pharmacies informelles
intéressées® (Katanga)

6] 'assouplissememtesréglementationgpharmaceutiques été mis en dzdz@ dl@csuccésen Ougandaet en Tanzanie. Lesparticipantsa
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e Assurer la disponibilité d'une gamme compléte de produits

Les donnéesconfirment un manque de diversité des méthodes (29 % seulementdes

pharmaciesinformelles a Kinshasaet 11 %au Katangaavaientau moins 3 méthodes

disponibles),et I'absencetotale de méthodes a long durée d'action dans les pharmacies
informelles. Comme cela a été indiqué par les données,les pharmacies informelles ont
le plus grand potentiel d'atteindre la population, par conséquent, les participants ont
recommandé des stratégies visant a augmenter la rentabilité de conserver en stock une
gamme compléte de méthodes par ces lieux de prestation de services:

0 Le gouvernement doit allouer un budget suffisant pour permettre I'achat d'une
quantité sdre de produits et équipements par les structures sanitaires publiques et
privées afin que les méthodes a longue durée d'action soient disponibles - de
nombreuses formations publiques disposent de prestataires, mais n'ont pas les
produits (Kinshasa / Katanga)

o0 Permettre au secteur privé, y compris les pharmacies informelles, d'accéder, de
maniére subventionnée, a une gamme complete de méthodes de contraception,
afin de faciliter I'achat des méthodes a longue durée d'action qui peuvent étre en
rupture de stock au niveau de la formation sanitaire (Kinshasa)

o Le gouvernement doit faciliter les conditions d'importation des produits de
planification familiale afin que le secteur privé puisse offrir I'acces a une plus
grande gamme de méthodes’ (Katanga)

e Améliorer les politiques et les structures de planification familiale

Bienque les exigences d'enregistrementactuelles soient irréalistes pour la plupart des

pharmaciesinformelles, les participants a I'événementont réagi aux donnéessur la

composition du marché, en soulignant la prédominancede ces lieux de prestation de
services,reconnaissant qu'ils constituent des alliés indispensablespour la réalisation
des objectifs de planification familiale du PNSR.Ainsi, les participants ont recommandé
que:

o La politique de planification familiale devrait étre amandée pour inclure les
femmes et les jeunes filles, afin que les prestataires ne soient plus obligés de
refuser de les prendre en charge pour respecter la loi interdisant actuellement la
prestation de services de planification familiale aux mineurs (Katanga)

0 Intégrer les pharmacies informelles dans une structure de supervision et leur
apporter 'accompagnement nécessaire, ainsi que le soutien de la part des
médecins chefs de zone sans les forcer a devenir officielles en ce qui concerne les
taxes et autres exigences du conseil pharmaceutique, afin de leur donner acces a
une plus large gamme de méthodes (Katanga)

e Subventionner et uniformiser les prix des produits
Les donnéesrelatives aux prix montrent une grande variation entre les types de
méthodes, un CoupleAnnéesde protection (CAP)ayant une valeurd'environ4 $ pour
les préservatifs masculins, 25 $ pour les contraceptifs d'urgenceet 1,30$ par implant a

7 Participantsauxdiscussiongoncernantia disséminatiordesrésultatsau Katanga
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Kinshasa.A Kinshasa,le prix moyen d'un implant était d'environ5 $, mais pouvait
varier,depuis I'obtention gratuitej u s dl@$ dans différents lieux de prestation de
services du secteur privé.

o Subventionner les produits et services de planification familiale dans le secteur
public et le secteur privé, afin de les rendre disponibles a moindre codt et
d'assurer le choix a partir d'une gamme de méthodes (Katanga)

o Publication par le CTMP d'un mémorandum pour informer les prestataires du
secteur public et du secteur privé des prix fixes uniformisés par le biais du
gouvernement pour les produits et services de planification familiale (Katanga)

Formation et communication

Les participants a I'événementont suggéré que le choix pouvait étre affecté parle

manque d'informations ou les préjugésdes prestatairesal ' e n cles méthodes

modernes. lls ont recommandé davantagede formations pour les prestataires et de
communication destinéeau grand public :

o Former les prestataires sur la gamme complete des méthodes pour réduire les
préejugeés et assurer leurs capacités a proposer une gamme compléte de
méthodes (Kinshasa/Katanga)

0 Le gouvernement doit intégrer des informations sur la gamme complete des
meéthodes modernes de planification familiale dans le systeme éducatif national
pour informer les jeunes de leurs options (Katanga)

o Développer des campagnes de communication pour informer les utilisateurs de
la gamme compléte des méthodes disponibles pour générer la demande
(Kinshasa)

L / A ' t"

Les participants &inshasaliscutentlesdonnées FPwatch a la lumiére des trois piliers de RIB&ponibilité,
Qualité et Choix.

fpwatch.info
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POINTS D'ACTION POUR AMELIORER LES DONNEES ET LES
INFORMATIONS VISANT A RENSEIGNER LES POLITIQUES ET LES
PROGRAMMES DE PLANIFICATION FAMILIALE EN RDC

e Continuer a surveiller un contexte en évolution constante

Les participants a I'événementétaient désireuxd'étudierles donnéesplus en détail et

d'identifier les raisons ayant conduit aux différents résultats, par exemple,les

donnéesont été recueilliesapres le lancement du programme des relais
communautaires/DBCa Kinshasa,mais avant gu'il n'ait été commencé au Katanga.
lIs ont recommandé de poursuivre la collecte des indicateurs actuels tout en
suggérantquelquesajouts :

o Une enquéte FPwatch devrait a nouveau étre menée pour obtenir les résultats
des programmes de planification familiale destinés aux relais communautaires
lancés a la fin de 2015, et déterminer si la disponibilité des produits aupres des
relais communautaires et leur part de marché ont augmenté (Kinshasa)

o De nouvelles séries d'enquétes nous aideraient a suivre I'évolution des
préférences et des besoins des utilisateurs, grace aux informations recueillies
sur les différents types de méthodes qui sont stockées par le secteur privé
(Kinshasa)

0 Les nouvelles séries d'enquétes devraient inclure des questions sur les services
adaptés aux jeunes (Katanga)

0 Les nouvelles séries d'enquétes permettraient de suivre limpact de
l'augmentation des investissements du gouvernement dans le secteur de la
planification familiale (Kinshasa)

0 Les nouvelles séries d'enquétes continueraient a apporter des informations sur
les indicateurs prioritaires de I'étude FPwatch 2015, en particulier la disponibilité
des produits et des équipements, la formation des prestataires et les parts de
marché, et devraient publier les résultats sur les sources des produits, la chaine
d'approvisionnement et la qualité des produits (Kinshasa)

0 Lesnouvelles séries d'enquétes devraient comprendre une partie qualitative
pour explorer le cété de la demande / le point de vue des utilisateurs (Kinshasa)

e Elargir la zone de I'étude

Les participants a I'événementétaient curieux de connaitre la situation de la

planification familiale dans les autres provinces et ont recommandé I'élargissement:

o Elargir la collecte des données pour inclure davantage de provinces, une étude
au niveau national serait idéale (Kinshasa)

ETAPE 3 : PROCHAINES ETAPES AVEC LES PARTENAIRES DE PF

Pour la troisieme étape de la dissémination des résultats de FPwatch en RDC, le CTMP a réuni
les parties concernées a Kinshasa pour approfondir les résultats de I'étude, et travailler sur les
recommandations qui ont émergées lors des événements de dissémination a Kinshasa et au
Katanga. Les partenaires ont poursuivi la discussion sur les approches visant a travailler avec
le secteur privé et les stratégies prioritaires a présenter lors de la réunion multinationale du
CTMP en mars.

[ 1}
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1. Intégrer les pharmacies informelles dans les programmes nationaux de planification

familiale :

e Créer une invitation permanente pour informer les pharmacies informelles de

cette volonté de collaboration

e Aider ala création d'un réseau ou d'une association des pharmacies informelles

(comme décrit ci-dessous)

e Inviter les membres du réseau a participer a des activités de planification et de

programmation en tant que membres du CTMP

e Proposer aux membres du réseau de participer au Programme National

d'Approvisionnement en Médicaments essentiels (PNAM)

2. Aide du CTMP dans le but de créer une association des pharmacies informelles. Le
CTMP organisera une réunion avec les propriétaires des pharmacies informelles et
interviendra comme intermédiaire dans le cadre de la collaboration avec le secteur
public. Un réseau de pharmacies informelles aura davantage de pouvoir pour demander
des préts bancaires et négocier des subventions gouvernementales

3. Organisation par les ONG, de programmes de formations destinés aux prestataires des
pharmacies informelles, couvrant le conseil (counseling) et les informations sur la
gamme de méthodes, dans le style du programme de planification familiale destiné aux

relais communautaires

4. Achat et approvisionnement par le gouvernement en méthodes a longue durée d'action
a un colt subventionné aux pharmacies informelles, en collaboration avec le
Programme national d'approvisionnement en médicaments essentiels

Organisations représentées

Gouvernement : 25 membres du Programme national de la RDC pour la santé de la reproduction (PNSR) ;
28 médecins chefs de zone, le Programme national pour la santé des adolescents (PNSA), I'lnspection
pharmaceutique, l'inspecteur provincial de la santé (IPS), Pharmacien Inspecteur Provincial PIP), la Division
provinciale de la santé (DPS), le Service national de la femme et du développement (SNFD)

Privé : Association des Femmes Médecins du Congo (AFEMECO), Ordre des
Médecins, Ordre des Pharmaciens, Ordre des Infirmiers

Sans but lucratif : Association Santé Familiale (ASF) ; Population Services
International (PSI), Clinton Health Access Initiative (CHAI), DKT International,
Maman Ansar, I+ SOLUTION, Action Santé et Développement (ASD), Santé en
milieu Rural (SANRU), Si Jeunesse Savait (SJS), Engender Health, Institute for
Reproductive Health (IRH), Save the Children, PATH, International Center for
AIDS Care and Treatment Programs (ICAP), Light of Hope, Association pour le
Bien-Etre Familial (ABEF/branche locale de IPPF), International Rescue
Committee (IRC), Integrated HIV/AIDS Project in the Democratic Republic of
Congo (PROVIC : Projet VIH Intégré au Congo)

Education / Recherche : Tulane University, Ecole de Santé Publique de Kinshasa
(ESPK), Université de Lubumbashi (UNILU), Faculté des Sciences
Pharmaceutiques (FSP)

Donateurs : Département pour le développement international (Department for
International Development / DFID), 'Agence américaine pour le développement
international (United States Agency for International Development / USAID)
Médias : Hosanna RT

Professor Vincent Lukunku,
directeur du programme national
pour la communication de la sante
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