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Liste des Abréviations :

AINS : Anti inflammatoire non stéroidien
M.S.T : Maladie sexuellement transmissible
A.A.S : Acide acétyl salicylique

P.G : Prostaglandine

C.0.X : Cyclo oxygénase

A.A : Acide arachidonique

I.LE.C : Inhibiteur de 'enzyme de conversion
H.T.A : Hypertension artérielle

U.G.D : gastroduodénaux

5.5.J.L: Syndrome de Stevens Johnson et de Lyell
C.P: Comprime

S.P : Sirop

INJ :Injectable

GEL : Gélule

SUPP : Suppositoire

Coli : Collyre
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Introduction

Les anti-inflammatoires non stéroidiens (AINS) sont des médicaments
symptomatiques capables de s’opposer au processus inflammatoire dont les signes
sont : rougeur, chaleur, douleur et cedéme. Depuis la découverte de 1’acide acétyl
salicylique en 1883 par Hoffmann chef de file respectivement des AINS, cette
classe a connu un succés certain a travers le monde. Le nombre de prescription par
an des AINS est de 20 millions en Grande-Bretagne et de plus de 70 millions aux
USA. 1 faut cependant noter que leurs diversités moléculaires et d’indications ont
comme rangon, le risque d’effets indésirables nombreux, parfois graves.
L’automédication gagne de plus en plus du terrain et n’épargne aucune classe
thérapeutique ni aucune forme galénique. En France, 5 & 10% des médicaments
vendus sont délivrés sans ordonnance médicale. Aux Etats Unis cette pratique est
prévalent et conserve 52,60% des adultes et 41,60% des enfants. En Aftique, elle
sévit aussi par exemple au Ghana (Koumassi), sur 764 malades atteints de maladie
sexuellement transmissible (M.S.T), 74,50% ont pratiqué 1’automédication avant
d’aller a I’hopital.

L’Acide Acétyl Salicylique (AAS) a été responsable de 48% des ulceres gastriques
et hémorragiques et 44% des ulcéres duodénaux hémorragiques. Ces chiffres
étaient respectivement de 6,25% et 50% pour ’ensemble des autres AINS. Au
Mali ces chiffres augmentent de plus en plus tant au niveau de la prescription que
de I'automédication principalement chez les petits enfants qui ignorent le risque
d’effets indésirables nombreux. Pour toutes ces raisons nous nous sommes
proposés de mener une étude sur l'utilisation des AINS en milieu officinal a
Bamako dans le but de proposer des mesures favorisant un bon usage de ces
médicaments. Pour se faire nous nous sommes fixés les objectifs suivants:

I. Justification

Vue le nombre élevé de la fréquence de sortie des médicaments ainsi que les
AINS et la pratique auto médication en milieu officinal, il serait nécessaire de
mener une étude sur la fréquence des sorties des AINS.
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II - Objectifs :

1.1. Objectif général :

Etudier la fréquence de délivrance des AINS dans I’officine les Hirondelles de
Bamako.

1.2. Objectifs spécifiques :
v' Déterminer la fréquence de délivrance des AINS,

v' Déterminer la fréquence de délivrance des AINS sans ordonnance,

v" Déterminer le taux de conformité de prescription des ordonnances.
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IO - Généralités sur les Anti-inflammatoires

1-1 Rappel sur la Physiopathologie de I’'inflammation:

L’inflammation peut éire considérée comme une réaction de défense de
’organisme contre une agression. Cette réaction comporte une série d’événements
qui peuvent &tre déclenchés par de nombreux stimuli (agents infectieux, ischémie,
réaction antigéne-anticorps, agressions thermique et physique). Elle est
habituellement accompagnée de signes cliniques d’érythéme, d’edéme,
d’hyperalgésie et de douleur. La réponse inflammatoire se déroule en trois phases
distinctes, chacune étant apparemment déclenchée par différents mécanismes:

-Une phase aigue transitoire caractérisée par une vasodilatation locale et un
accroissement de la perméabilité capillaire.

-Une phase subaigiie caractérisée principalement par une infiltration de leucocytes
et de cellules phagocytaires.

-Une phase chronique de prolifération, avec dégénérescence et fibrose tissulaire

De nombreux mécanismes sont impliqués dans les processus inflammatoires.

Ces mécanismes sont sous la dépendance de médiateurs de I’inflammation libérés a
la suite. d’une agression. Parmi ces médiateurs, les prostaglandines (PG)
interviennent de fagon trés importante dans les phénomeénes vasculaires et
douloureux, ainsi que dans I’apparition de la fiévre.

Quant aux phénomeénes cellulaires, ils dépendent d’autres médiateurs: les
leucotriénes. Les phénomeénes inflammatoires permettent la cicatrisation des plaies
et participent a la lutte contre l’infection. Ils sont donc bénéfiques en cela.
Cependant, on peut dans certaines circonstances vouloir lutter contre des aspects

de I’inflammation. Dans d’autres, lors d’une inflammation chronique par exemple,
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on recherche la suppression de la réaction inflammatoire dans son ensemble, les
anti-inflammatoires représentent alors une famille de médicaments destinés au

traitement symptomatique de 1’inflammation.

1-2- Différents types d’Anti Inflammatoires

Les anti-inflammatoires sont des médicaments qui agissent sur la synthése des
dérivés de D’acide arachidonique, notamment les prostaglandines et les
leucotriénes. Il existe deux grandes catégories de médicaments anti-
inflammatoires:

-Les AINS: ils bloquent la cyclo-oxygénase mais n’agissent pas sur la voie de la
lipoxygénase, ce qui augmente la synthése des leucotriénes.

-Les AINS, en bloguant la phospholipase A, inhibent les deux voies métaboliques
de I’acide arachidonique

1.3. Les Anti Inflammatoires Non stéroidiens
Tous les AINS inhibent plus ou moins la synthése des prostaglandines et ont par ce
mécanisme, des propriétés anti-inflammatoires, antalgiques et antipyrétiques plus
ou moins développées selon le composé.
Cette classe pharmacologique présente en commun, le risque d’un certain nombre
d’effets latéraux, ce sont: '
-Les lésions de la muqueuse gastro-duodénale, essentiellement
-L’induction d’un spasme bronchique chez les sujets prédisposés
-La diminution de la défense anti-infectieuse de |’ organisme.

1.4. Historique:
L’effet médicinal de 1’écorce de saule et d’autres p lantes a été observé dans
plusieurs civilisations depuis des siécles.
En ANGLETERRE, au milieu du XVIII™ siécle, le REVEREND EDMUND
STONE présenta dans une lettre adressée au président de la ROYAL SOCIETY
(société scientifique royale) << un compte rendu de I’efficacité de 1’écorce de saule
dans le traitement des fievres >>
Le principe actif de I’écorce de saule est un glucoside amer appelé salicine.
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Par hydrolyse, la salicine donne naissance au glucose et a I’alcool salicylique. Ce
dernier peut étre transformé en acide salicylique, soit in vivo, soit par manipulation
chimique. Aprés la démonstration de ses effets anti-inflammatoires, ce composé a
été introduit en médicine en 1899 sous le nom d’aspirine. Aprés I’indométacine,
une foule de produits a été introduite en médecine dans divers pays depuis de
nombreuses décennies

1.5. Mécanisme d’action

Les AINS interviennent 4 différents niveaux de la cascade de ’acide arachidonique
(AA)

Ils inhibent surtout la cyclo-oxygénase. Cette inhibition explique les effets des
AINS sur Iinflammation, la fiévre et la douleur. Elle explique également leurs
effets secondaires sur la muqueuse gastrique, l’agrégation plaquettaire, la
gestation et 1’appareil broncho-pulmonaire.

Mais leurs effets ne se limitent pas 4 la cascade de I’AA.

Il s’en suit toute une série de mécanismes tissulaire, cellulaire et biochimique des
AINS, 3 savoir:

-La diminution de la vasodilatation et de la perméabilité vasculaire

-L’inhibition de la synthése de médiateurs chimiques de 1’inflammation et surtout
des prostaglandines

-La diminution de la migration des polynucléaires et des monocytes

-La stabilisation de la membrane des lysosomes

-La diminution de I’apport énergétique nécessaire au déroulement de la réaction
inflammatoire (découplage des processus d’oxydation et de phosphorylation)

1.6. Familles chimiques des AINS
v' ACIDES CARBOXYLIQUES

SALICYLES : I’acide acétyl salicylique et ses dérivés

FORMES ET CARACTERISTIQUES THERAPEUTIQUES
-Aspirines simples

-Aspirines tamponnées

-Aspirines entériques

-Aspirines solubles et injectables
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ACTIVITES SPECIFIQUES

-Analgésique, antipyrétique, anti-inflammatoire : 0,5 a 3g par jour

-Antiagrégant plaquettaire : 100 a 300mg

-Anticancéreuse : des études épidémiologiques montrent que ’aspirine inhibe le
développement de certains cancers (cancer du colon, du poumon, du sein)

Acide acétylsalicylique-

INDICATIONS
Hyperthermie, RAA, algies diverses anti

 agrégeant plaquettaire,

CONTRES INDICATIONS:

Allergie a I’aspirine et aux salicylés,
ulceréres (risques d’hémorragie) grossesse
au troisiéme trimestre.

EFFETS SECONDAIRES:

Troubles digestifs, gastralgies, ulcérations
gastro-duodenale et saignements digestifs.
Troubles allergiques: prurit, crise

d’asthme, choc anaphylactique, dermatoses bulleuses.

Accidents rénaux: oligurie, insuffisance rénale.

Troubles neuropsychiques: céphalées, vertiges insomnies
v" DERIVES DE L’ACIDE ANTHRANILIQUE:

ACIDE MEFENAMIQUE:
Posologie:

-Pour I’enfant: 25mg/kg/jour
-Pour ’adulte: 3g par 24heures
ACIDE FLUFENAMIQUE:

Forme réservée a I’adulte, la posologie est de 0,4 2 0,8g par 24heures
v" LES DERIVES APPARENTES AUX FENAMATES

ACIDE NIFLUMIQUE

Comprimé de 250mg, pommade suppositoire.

MORNIFLUMATE: gel

Action pharmacologique: anti-inflammatoire, antalgique.
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_____ Emploi: thumatologie
N\ ' Posologie :

/N oo -Pour I’enfant (12 4 15 ans) 500
l ¢ a750mg/jour.
X { ~y -Pour1’adulte : 750 a

1000mg/jour souvent
1500mg/jour

v' ACIDES
HCIDE MEFENAMIQUE ACIDE NIFLUMIQUE ARYLACETIQUES ET
ARYLPROPIONIQUES:

ACIDES ARYLACETIQUES ET PRODROGUES
DICLOFENAC

= 7 Diclotenac Indications et contre indications générales des
= AINS

Pour I’adulte la posologie est de 75 a

150mg/24heures, voie orale

ACIDES INDOLACETIQUES

INDOMETACINE
Indication et contre indication générales des

AINS

Emploi: rhumatismes inflammatoires, spondylarthrite, polyarthrite goutte

Adulte: la posologie est de 75mg/24heures, voie orale.

Contre indications: ulcére-duodénal, antécédents d’ulcére, rectites rectorragies
Interactions médicamenteuses: association aux autres AINS, anticoagulants
oraux sulfamides diflunisal (risque d’hémorragie mortelle)

OXAMETACINE
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Indications et contre indications générales des AINS,

Emploi : polyarthrite rhumatoide

g ¢ |pdométacine SULINDAC:

o Emploi : polyarthrite, rhumatismes
O " dégénératifs
—© N . CLOMETACINE:
N Emploi : polyarthrite, rhumatismes
=0 dégénératifs
BENZYDAMINE:
< Emploi: douleurs inflammatoires (vaginites,
pharyngites)
ETODOLAC:

Indications et contre indications générales des AINS.
A- ACIDES L-ARYL-PROPIONIQUES OU <<PROPIONIQUES>>
IBUPROFENE
Indications et contre indications générales des AINS.
Formes : comprimes dragéifies de 200 2 400mg en
suppositoire et en sirop
O pour I’adulte (1,6 a 2, 4g/24heures) voie orale
oy  Pourlenfant:la forme sirop dosée a 100mg /5ml, la
posologie est de 201ng/kg/jours
NAPROXENE
Indications et contre indications générales des AINS
Adulte : la posologie est de 0,5 & 1g/24h voie orale
Formes : comprime, suppositoire.

OH  FLURBIPROFENE

11
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Indications et contre indications générales des AINS

Adulte : 1a posologie est de 0,15 a 300g/24h voie orale, comprime

ALMINOPROFENE
Indications et contre indications générales des AINS
Pour ’emploi: antalgique, anti-inflammatoire
KETOPROFENE __
Indications et contre indications générales des AINS
Adulte : la posologie est de 200 a 300mg/24h, voie orale
o o TIAPROFENE
. . A °“"L“~co2ﬁ Indications et contre indications générales des AINS
’L o &/ Adulte : la posologie est de 600mg/24h, voie orale

DERIVES ACIDES PAR LEUR GROUPE ENOL
LES DERIVES DE LA PYRAZOLIDINE

Phénylbutazone, pipébuzone, oxyphenbutazone, kébuzone, pyrazinobutazone,

azopropazone, suxibuzone, clofézone

PHENYLBUTAZONE
Propriétés pharmacologiques des autres AINS, uricosurique.
Emploi: polyarthrite chronique évolutive, spondylarthrite
Pour I’adulte, la posologie est de 4 a 6 comprime/j, enfant : 1cp 3/j
NB: il existe d’autres dérivés du pyrazole comme la phénazone ou antipyrine et
la noraminopyrine appelée aussi noramidopyrine ou noraminophenazone ou
encore métamisole qui est présenté dans plusieurs spécialités pharmaceutiques
soit seule (comprime, sirop, injectable) soit associée a d’autres principes actifs.
LES OXICAMS :
PHARMACOCINETIQUE :

: 12
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Sur le plan pharmacocinétique, les AINS sont habituellement administrés par
voie buccale et ont une bonne biodisponibilité.
Dans le plasma, ils se fixent aux protéines 4 90% en moyenne. Leur demi-vie
plasmatique est de 1’ordre de quelques heures, sauf pour le piroxicam et le
tenoxicam ou elle est environ 48h.
Il existe des AINS retard ou libération prolongée obtenus par prolongation de
leur temps de demi-vie préalablement courte.
Aprés de nombreuses biotransformations les AINS sont €liminés
essentiellement par voie rénale.
INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES AVECLES AINS :

'LES ANTICOAGULANTS ORAUX:
Association déconseillée, augmentation du risque hémorragique par effet
antiagrégant plaquettaire et agression de la muqueuse gastro-duodénale
susceptible de saigner (cas des pyrazoles)

L’HEPARINE
Association déconseillée (augmentation du risque hémorragique)

LE METHOTREXATE
Association déconseillée (augmentation de toxicité hématologue du
méthotrexate)

LES SULFAMIDES HYPOGLYCEMIANTS:
Association déconseillée (risque d’hypoglycémie décrit avec certains dérivés
aryle carboxyliques et les pyrazoles)

LA DIGOXINE:
Association déconseillée (risque de surdosage décrit avec certains dérivés aryle

carboxyliques : diclofenac, ibuproféne)
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LITHIUM:
Association déconseillée (risque de surdosage par diminution de 1’élimination
rénale, surveiller la lithiémie) ce risque est décrit avec I’indométacine, certains
dérivés aryle carboxyliques, les dérives oxicams et pyrazole
La TICLOPIDINE: |
Association déconseiﬂée (risque hémorragique par synergie de I'effet
antiagrégant plaquettaire et agression de la muqueuse digestive)
LES AINS ENTRE EUX:
(Y compris 1’aspirine) association non indiquée (risque d’ulcére et
d’hémorragie digestive)
LES DIURETIQUES:
Précaution d’emploi (hydratation), il existe un risque d’insuffisance rénale
aigue chez un malade déshydraté ou hypovolémique (diminution de la filtration
glomérulaire), I’effet diurétique et antihypertenseur est réduit.
Une surveillance de la fonction rénale est nécessaire en début de traitement.
LES ANTIHYPERTENSEURS: (bétabloquants, [EC....)
Réduction de I’effet antihypertenseur.
CONTRE INDICATIONS:
-Allergie avérée aux AINS et aux substances apparentées
-Ulcére gastro-duodenale en évolution.
-Insuffisance hépatique ou rénale sévére.
-Antécédents de rectites ou de rectorragies (pour les formes rectales)
Pour les dérives pyrazole: affections thyroidiennes, risque (réversible)
d’hypothyroidie (inhibition de la fixation d’iode) lupus érythémateux
dissémine, hémopathies (toxicité médullaire), cardiopathies mal compensées:
insuffisance cardiaque HTA (rétention hydro sodée)

14
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EFFETS INDESIRABLES DES AINS:
Certains effets indésirables sont communs & tous les AINS
EFFETS SECONDAIRES GASTRO-INTESTINAUX:

Les AINS sont irritants pour la muqueuse gastro-duodénale et intestinale
-Les effets secondaires digestifs mineurs (gastralgies, nausée, manifestations
dyspeptiques, diarrhée) sont fréquents mais n’ont pas de gravité particuliére.
-Les effets secondaires digestifs majeurs (ulcére gastroduodénaux, hémorragies
digestives, perforations) sont beaucoup mieux documentés
La prise d’AINS multiplie globalement le risque moyen d’ulcere, d” hémorragie
perforation par 2,5
Le risque de chirurgie pour perforation gastroduodénale par 8 et enfin le risque
de décés de cause gastro intestinale par 5. -~
Il existe des facteurs favorisant la survenue d’effets secondaires digestifs
majeurs chez les malades sous AINS : ’4ge, les antécédents digestifs séveres.
Certaines affections comme la polyarthrite thumatoide favorisent la survenue
des accidents digestifs majeurs et sont le plus souvent précoces.

La prise concomitante de corticoides et surtout les associations d’AINS
favorisent également la survenue de ces accidents

Par contre, il -est moins évident que le sexe, I’intoxication tabagique ou
éthylique ait une influence sur ces effets. .
-Les effets secondaires digestifs graves des AINS évoluent souvent a bas bruit.
Leur prévention repose sur une vigilance toute particuliére, et la pratique d’une
fibroscopie systématique au moindre doute.

S’il faut particuliérement se méfier des pansements gastriqués simples qui
peuvent contribuer & masquer une symptomatologie clinique d€ja discrete,

certains médicaments peuvent étre prescrits a titre préventif aux sujets a risque
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(4ge supérieur a 65 ans, antécédents d’ulcére gastro duodénal ou d’intolérance
aux AINS) chez lesquels un traitement anti inflammatoire est indispensable ; il
s’agit des prostaglandines (misoprostol) et des inhibiteurs de la pompe & protons
(omeprazole).
EFFETS SECONDAIRES ALLERGIQUE:

Ces effets paralléles allergiques sont dus a l’augmentation des dérives
synthétisés par la voie de la lipoxygénase (SRSA en particulier).
Iis peuvent &tre bronchiques (bronchospasme, asthme)
Cutanés (urticaires eczéma, €ruptions diverses) ou généraux (cedéme de
Quincke, choc anaphylactique). IIs peuvent provoquer, exceptionnellement, des
dermatoses bulleuses gravissimes (syndromes de STEVENS JOHNSON et de
LYELL)
EFFETS SECONDAIRES RENAUX:

Les AINS sont élimines par voie rénale, sous forme actives.

Les prostaglandines rénales ont une action hypotensive, diurétique et
natriuretique qui s’oppose aux effets du systéme rénine angiotensine dans les
situations ou celui-ci est mis en jeu et uniquement dans ces situations, ceci
explique le fait que le risque n’existe pas chez les sujets prédisposés (sujets
agés, insuffisance rénale, cirrhotiques, diabétiques, hypertendus)
Ils peuvent alors provoquer une insuffisance rénale en début de traitement
notamment en coprescription avec les diurétiques et les inhibiteurs de I’enzyme
de conversion de [’angiotensine (IEC).
Cette insuffisance rénale fonctionnelle se manifeste cliniquement par une
oligurie et une rétention hydro sodée (prise de poids)
D’autres accidents rénaux peuvent s’observer inais restent exceptionnels

(néphropathie interstitielle, nécrose papillaire)
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AUTRES EFFETS SECONDAIRES

Les AINS peuvent aggraver une insuffisance hépatocellulaire, ils peuvent

donner lieu & des hépatites médicamenteuses.
Ils sont contre indiqués en cas d’allaitement et chez la femme enceinte au cours
du premier trimestre (risque tératogene) et également en fin de grossesse (risque
de fermeture du canal artériel)
Tous les AINS peuvent, du fait de leur action antalgique et antipyrétique
masqué donc aggraver 1’évolution de diverses affections (infectieuses par
exemple). Tous les AINS sont fortement liés aux protéines plasmatiques et
peuvent ainsi déplacer d’autres substances médicamenteuses qu’ils
potentialisent (anti vitamine k, sulfamides hypoglycémiants, lithium en
particulier). Iis peuvent diminuer I’efficacité des traitements anti hypertenseurs
(diurétiques, beta bloquants, IEC). L’association au méthotrexate a dose anti
cancéreux est contre indiquée. Certains effets indésirables sont observés avec
certaines familles d’AINS. Des troubles neuro sensoriels (céphalée, vertiges,
sensation de téte vide, troubles du sommeil) s’observent plus souvent avec les
indoliques. La toxicité médullaire, avec atteinte d’une ou plusieurs lignées
sanguines est spécifique aux pyrazoles. Tous ces effets font que les indications
des AINS sont limitées. Au traitement symptomatique de courte durée (moins
de 7/j) des pouss€es aigues des rhumatismes particulaires et des arthrites
microcristallines. Au traitement symptomatique de certains rhumatismes
inflammatoires chroniques (spondylarthropathies) un coniurdle hématologique
étant recommandé toutes les 2 4 4 semaines. A la posologie de 600mg par jour

pour la phénylbutazone.
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NOUVELLES MOLECULES

Le mécanisme d’action des AINS est basé sur I’inhibition de la cyclo
oxygénase, enzyme clé de la biotransformation de 1’acide arachidonique en
prostanoide. Il existe deux iso formes de cyclo oxygénase, I’une constitutive, la
cyclo oxygénase, intervenant dans les fonctions physiologiques et 1’autre
inductible, la cyclo oxygénase activée dans les phénoménes inflammatoires. La
découverte de cette seconde iso forme a permis une meilleure compréhension
du mécanisme d’action des AINS et de leurs effets secondaires. Elle a
également des conséquences cliniques et pharmacologiques avec le
développement d’inhibiteurs spécifiques de la cyclo oxygénase 2. Sont
disponibles ; Rofécoxib, comprime dosé 4 12,50mg et 25mg et le Celecoxid

gélule dosée a 100mg et 200mg.
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IV - Méthodes et Matériels

I1-1- Lieu de L’étude
Notre étude s’est déroulée dans I’Officine de Pharmacie les Hirondelles de
Bamako.

1-2-  Type et période d’étude
C’est une étude- descriptive transversale et la période est de trois mois .

1-3-  Population de I’étude
Etudier les ordonnances contenant ou pas les AINS.

1-4- Echantillonnage
1-4-1- Type d’échantillonnage

Echantillonnage raisonné pour les ordonnances : les ordonnances formelles ainsi
que les ordonnances non formelles contenant aux moins un AINS.

1-4-2- Taille de I’échantillonnage
400 ordonnances

1.5- Collecte des données

Les domnées sont collectées dans 1’Officine de Pharmacie les Hirondelles de
Bamako I’aide d’un questionnaire.

1-6- Critéres d’inclusion

Les ordonnances formelles.

Les ordonnances non formelles contenant au moins un AINS.
1-7- Critéres non d’inclusion

Les ordonnances non formelles ne contenant pas d’ AINS.

20
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1-8- Chronogramme de Travail

Pour la saisie des données, le logiciel Microsoft Office Word 2007 a été utilisé et
pour I’analyse des données, nous avons utilisé le logiciel Microsoft Office Excel
2007.
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V - Résultats

Notre étude a concerné les ordonnances contenant ou pas les AINS ainsi que la
conformité de la prescription des ordonnances.
Soit 400 ordonnances.
Nous avions systématiquement interroge les volontaires qui se sont procurés des
anti-inflammatoires.
L’analyse des informations recueillies sur les différents questionnaires 4 donné les
tableaux suivants :

Tableau de fréquences

Tableau 1 : répartition des patients en fonction du sexe.

SEXE
Sexe Effectif Pourcentage
Masculin 230 57,5
Féminin 170 42.5
Total 400 100,0

Les hommes étaient les plus représentés avec 57,5%.

Tableau 2 : la fréquence des ordonnances

ORDONNANCE
Ordonnance Effectif Pourcentage
Oui 357 89,3
Non 43 10,8
Total 400 100,0

Les ordonnances formelles étaient représentées a 89,3%.

Tableau 3 : La conformité du poids.

Les ordonnances ne possédant pas les poids étaient représentées & 74,3%.
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POIDS

Poids Effectif Pourcentage
0-20 37 9,3

20 - 40 54 13,5

> 40 12 3,0
Poids non mentionné 297 74,3
Total 400 100,0

Tableau 4 : répartition des ordonnances selon des I’4ge.

Les ordonnances ne possédant pas 1’4ge représente 73,8%.

AGE

|Age Effectif Pourcentage
0-20 41 10,3
20-40 34 8,5

Plus de 40 ans 30 7,5

Age non Mentionné 295 73,8
Total 400 100,0
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Tableau § : répartition selon les maladies.

Le palu était le plus représente avec 2,5%.

MALADIE
MALADIES Effectif Pourcentage
Pas de maladie 336 84,0
ASTHENIE 1 0,3
OTITE 1 0,3
DIABETE 1 0,3
DIARRHE 3 0,8
DOULEUR DENTAIRE 4 1,0
FRACTURE 1 0,3
GALE 2 0,5
GASTRIQUE 7 1,8
GOUATRE 1 0,3
INFLAMMATION DE LA 1 0.3
JAMBE ’
MAL AU GENOU 1 0,3
MAL AUXYEUX 7 1,8
MAUX DE TETE 1 0,3
MAUX DE VENTRE 9 2,3
MUCOSE VAGINAL 4 1,0
OEDEME 1 0,3
PALU 10 2,5
RHUME 2 0,5
TENSION 3 0,8
TOUX 4 1,0
Total 400 100,0
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Tableau 6 : nombre de médicament

Les ordonnances contenant 3 médicaments ont un pourcentage de 23,8%.

NOMBRE DE MEDICAMENT

NOMBRE

DE

MEDICA

MENT Effectif Pourcentage
1 72 18,0

2 89 22,3

3 95 23,8

4 80 20,0

5 26 6,5

6 23 5,8

7 7 1,8

8 6 1,5

9 1 0,3

12 1 0,3
Total 400 100,0

Tableau 7 : nombre d’AINS

Il y avait 268 ordonnances qui ne contenaient pas d’ AINS avec un pourcentage
67% contre 121 ordonnances qui contiennent avec un pourcentage de 30,3%.
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NOMERE D'AINS

NOMBRE

D’AINS Effectif Pourcentage

1 121 30.3

2 11 2.8

Pas AINS 268 67.0

Total 400 100.0
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Tableau 8 : nom de ’AINS
Ibuproféne sirop est le plus prescrit avec un pourcentage de 4,5% mais apifen est le moins
prescris avec un pourcentage 1%.

NOM DE L'AINS

NOM DE
L’AINS Effectif Ponrcentage

Pas de nom 268 67.0
AIRTAL 1 28

APIFEN 4 1.0
BIPROFENID )
BRUFEN SP 7
BRUFEN 400MG ]
"CELEBREX 1
CLOFEN 1
DICLO DENK )
DICLO DENK 100MG 1
DICLOFENAC 7
DICLOPAR 2
DICLOWAL 2
1
3
1
8

i

e

DOLOTREN GEL
FLANID
GELDEN
TBUMOL
IBUPROFEN SP ”
IBUPROFEN 400MG "
IBUPROFENE 3
TNDOMETACINE "
KETOPROFENE ]
NIFLUGEL

NIFLURIL

OLFEN

PATDOFEBRIL

PAINEX

PROFENID
SOLUMEDROL 120MG
SOLUMEDROL 20MG
SOLUMEDROL 40MG
SOLUPRED

STRUCTUM
VOLTARENE
VOLTARENE DOLO
VOLTARENE EMULGEL
Total 400 100.0

s
Lh | O

[

e | e | B

]

=R RN LN

£
[

wla|lwlwj~]lw|—~]~]|w
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Tablean 9: forme de I’AINS.
Le comprime est la forme le plus prescrit avec un pourcentage 18% et les collyres
sont les moins prescris avec un pourcentage 0,3%.

FORME DE L'AINS
FORME DE
L’AINS Effectif Pourcentage
Pas d’AINS 268 67.0
COLL 1 3
COMP coll 7 1.8
CP-GEL 2 5
cp -gel 2 5
Cp inj 11 2.8
CP 72 18.0
GEL-inj 2 5
GEL - CP 1 3
Gel supp 1 3
GEL 6 1.5
INJ 7 1.8
SIROP gel 2 5
Sp cp 1 3
SP 10 2.5
SUPP 7 1.8
Total 400 100.0
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VI - Commentaires et discussions

CONTRAINTES METHODOLOGIQUES

C’est une étude que nous avons menée exclusivement au sein de ’officine des
Hirondelles, Le choix de dix (10) ordonnances par jour de 8h a 15h sur I’ensemble
a BKO s’explique par notre souci d’avoir un échantillon représentatif touchant
toutes les couches de la population.

SEXE DES PATIENTS :

Les hommes étaient plus nombreux que les femmes avec un pourcentage 57,5%.
Mamadou O. avaient trouve 60,80% pour le sexe masculin.

Tapo.C : avaient trouve 81,30% pour le sexe masculin.

Ces résultats prouvent que les hommes utilisent beaucoup d’AINS que les femmes
selon leur activité.

LES ORDONNANCES :
Les patients qui avaient une ordonnance ont un pourcentage de 89,3%.
Tapo.C : avait trouve 31,70% exécutés par les pharmaciens.

Plus de 50% des pratiquants de ’automédication ignoraient la durée moyenne de
traitement, ce qui pourrait avoir des conséquences graves a la longue.

POIDS DES PATIENTS :

L’échantillon était constitué de toutes les classes de poids, mais la tranche de poids
(20 — 40) kg était plus nombreuses avec un pourcentage 13.5%.

Mais il avait une quantité importante des ordonnances présentant 74,3% qui ne
mentionnent pas les poids.

Cela pourrait s’expliquer par le fait que les jeunes utilisent beaucoup d’AINS que
les adultes.
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AGE DES PATIENTS :

Les enfants étaient les plus conservés avec un pourcentage de 10,3% parce que
les AINS sont utilisés comme antipyrétiques chez les enfants.

Ce groupe doit étre épargné raison de la fragilité de leur organisme face aux effets
néfastes des médicaments

MALADIE DES PATIENTS :

Les ordonnances concernaient des diverses maladies mais le paludisme avait la
plus grande fréquence parce qu’on était en période de paludisme avec un
pourcentage de 2,5%.Cependant il y avait une couche importante de 84,0% des
ordonnances n’avaient pas mentionné les maladies & cause des secrets
proportionnels.

NOMBRE DE MEDICAMENT :

Les ordonnances comportaient des multiples médicaments mais celles qui
comportaient trois (3) médicaments étaient plus nombreuses avec un pourcentage
23,8%. Par contre celles qui comportaient douze (12) médicaments étaient le moins
prescrit parce une bonne ordonnance ne dépasse pas quatre (4) médicaments.

NOMBRE D’AINS :

Les ordonnances comportant un AINS étaient plus nombreuses. Mais la fréquence
des sorties des AINS par rapport aux autres médicaments est moindre patce que il
y avait un quantité importante des ordonnances qui ne comportaient pas des AINS.

NOM DE L’AINS:

Ibuproféne sirop et brufen sirop sont les plus sollicités par rapport aux autres
puisque la tranche d’4ge des enfants emportait le plus grand pourcentage.
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FORME DE L’AINS :

Les comprimes et le sirop sont les plus sortis mais le taux des autres médicaments
qui ne sont pas des AINS dominent la fréquence des sorties des AINS.
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VII - Conclusion

Au terme de cette étude, les résultats obtenus montrent que :

Les AINS sont moins utilisés tant en prescription qu’en automédication.
Les molécules les plus prescrites ont été brufen sirop et ibuproféne sirop,
mais aussi en automédication.

Les pratiquants de 1’automédication ont été motivés par :

-Le conseil d’un agent de santé.

-La continuité et/ou la reprise d’un ancien traitement

-Le conseil d’une tierce personne.

Les indications des AINS par les pratiquants de 1’automédication ont
éte :

-La douleur, douleur et I’inflammation, douleur et fievre.

Les pratiquants de 1’automédication dans leur grande majorité ne savent
pas les dangers liés a I’usage des AINS sans avis médical.

Enfin, il est a noter la présence sur le marché de nouveaux AINS
présentant moins ou pas de toxicité gastrique. Ce sont I’aceclofenac et le
Celecoxid.
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VIII - RECOMMANDATION
Au terme de cette étude, nous formulons les recommandations
suivantes :
*AU MINISTERE DE LA SANTE
-Veiller a ’application et au suivi de la législation en vigueur
-Lutter par tous les moyens contre la vente illicite des médicaments, car
plusieurs produits vendus dans la rue sont a base AINS.
-Veiller au suivi et a la formation continue des praticiens de la sante.
-La nécessite de créer une école d’aides en pharmacie dans le but
d’améliorer la qualité de la prestation officinale.
*A L’ORDRE NATIONAL DES PHARMATIENS DU MALI
-Veiller au respect et a ’application des régles de dispensation définies
par la réglementation en vigueur.
-User de tous les moyens de communication pour sensibiliser la
population sur les dangers liés a [’automédication en général et celle
touchant les AINS en particulier.
-Elaborer une liste nationale définissant les produits de conseil a
’officine.
*AUX PHARMACIENS D’OFFICINE
-Assurer la formation des auxiliaires de pharmacie pour éviter de
multiples erreurs en milieu officinal.
-Respecter les régles de dispensation définies par la réglementation en
vigueur,
*AUX POPULATIONS
-A aller consulter immédiatement devant tout cas de maladie.
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X - ANNEXES:

FICHE D’ENQUETE POUR LES ORDONNANCES

LA FREQUENCE DE SORTIE DES AINS AU NIVEAU DE L’OFFICINE

DES HTIRONDELLES
1. SEXE : Masculin Féminin
2. POID : (04 20) (20 a 40) > 40kg
3. AGE : (0 220) (20 2 40) > 40ans
4. ORDONNANCE : Oui Non

5. MALADIE :
6. NOMBRE DE MEDICAMENT :
7. NOMBRE D’AINS :

8. NOM DE L’AINS :
9. FORME DE L’AINS :
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FICHE — SIGNALETIQUE
NOM : Ousmane
PRENOM : Coulibaly
NATIONNALITE : Malien

TITRE DE LA THESE :

Etudier la fréquence de délivrance des AINS dans I’officine les Hirondelles de
Bamako.

VILLE DE SOUTENANCE : Bamako

LIEU DE DEPOT : Bibliotheque FMPOS
SECTEUR D’INTERET :

Pharmacie, Traitement, Officine les Hirondelles, Bamako

RESUME :

Les  anti-inflammatoires non inflammatoires (AINS) sont des
médicaments symptomatiques capables de s’opposer au processus
inflammatoire dont les sighes sont : rougeur, chaleur, douleur et cedéme.

OBJECTIF :

Etudier la fréquence de délivrance des AINS dans I’officine les Hirondelles de
Bamako.

METHODE : C'est une étude descriptive transversale

RESULTATS :

Notre étude a concerné les ordonnances contenant ou pas les AINS ainsi que la
conformité de la prescription des ordonnances.

Soit 400 ordonnances.

Nous avions systématiquement interroge les volontaires qui se sont procurés des
anti-inflammatoires.

CONCLUSION :
Les AINS sont moins utilisés tant en prescription qu’en
automeédication.
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Les molécules les plus prescrites ont été brufen sirop et ibuproféne
sirop, mais aussi en automédication.

MOTS CLES : Fréquence, délivrance, AINS, Officine
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Je jure, en présence des maitres de la faculté, des conseillers de ’ordre des

pharmaciens et de mes condisciples :

D’honorer ceux qui m’ont instruit dans les préceptes de mon art et de leur

témoigner ma reconnaissance en restant fidéle a leur enseignement ;

D’exercer, dans lintérét de la santé publique, ma profession avec
conscience et de respecter non seulement la législation en vigueur, mais aussi les

regles de ’honneur, de la probité et du désintéressement.

De ne jamais oublier ma responsabilité et mes devoirs envers le malade et sa

dignité humaine.

En aucun cas, je ne consentirai a utiliser mes connaissances et mon état pour

corrompre les mceurs et favoriser les actes criminels.
Que les hommes m’accordent leur estime si je suis fidéle a mes promesses.

Que je sois couvert d’opprobre et méprisé de mes confréres st j’y manque.

Je le jure




