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RESUME

Objectif : L’objectif était d’étudier l'influence de la visite des délégués médicaux sur la prescription en
milieu hospitalier. Matériels et méthodes : Il s’agissait d'une étude transversale descriptive déroulée
du 9 octobre 2017 au 5 février 2018 au CHU du Point G. Elle a inclus 54 prescripteurs, 36 visiteurs
médicaux et 195 ordonnances. La saisie et ’analyse des données ont été faite avec SPSS 22.0.
Résultats : Parmi les 54 médecins visités 96,3% étaient des hommes. Les médecins généralistes
représentaient 75,9% des prescripteurs contre 24,1% de spécialistes. Tous les prescripteurs ont
affirmé avoir recu des informations sur la forme galénique, le prix et les indications du médicament a
travers le délégué. Seulement 16,7% ont affirmé avoir recu des informations sur les effets secondaires.
La majorité des prescripteurs (83,3%) a affirmé linfluence des délégués meédicaux sur leurs
prescriptions. La moyenne des visites était de 3,93+2,29 délégués/semaine. Environ 61,1% des
délégués étaient des médecins. La prescription des spécialités était élevée (84,1%) dont 31,8% pour
Denk Pharma et 26,7% pour Sanofi. Conclusion : Cette étude nous a montré l'influence de la visite
des délégués médicaux sur la prescription. La majorité des médecins a rapporté que leurs
prescriptions étaient influencées par cette visite. Mots clés : délégués, médicaux, prescription, CHU,
Bamako.

ABSTRACT

Objective: The objective was to study the influence of the visit of medical delegates on hospital
prescribing. Materials and methods: it was a descriptive cross-sectional study conducted from
October 9, 2017 to February 5, 2018 at the teaching hospital of Point G in Mali. It included 54
prescribers, 36 medical visitors and 195 prescriptions. Data entry and analysis were done using SPSS
22.0. Results: Among the 54 doctors visited, 96.3% were men. General practitioners represented
75.9% of prescribers and 24.1% of specialists. All prescribers claimed to have received information on
the dosage form, price and indications for the drug through the delegate. Only 16.7% said they had
received information about side effects. The majority of prescribers (83.3%) affirmed the influence of
medical representatives on their prescriptions. The average number of visits was 3.93%+2,29
delegates/week. Approximately 61. 1% of delegates were physicians. Prescription of specialties was
high 84. 1%, of which 31. 8% for Denk Pharma and 26. 7% for Sanofi. Conclusion: This study
showed the influence of the visit of the medical representatives on the prescription. The majority of
doctors reported that their prescriptions were influenced by this visit. Key words: delegates, medical,
prescription, CHU, Bamako.

délégués médicaux et 35,5% des dépenses ont

IIFTROPUCTHON . . concerné la  promotion des  produits
L’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) harmaceutiques [2]. Il a été estimé que 84%
définit la promotion des produits P = : - g J?

. du marketing pharmaceutique se fait aupres
pharmaceutiques comme toutes les

informations et activités persuasives utilisées
par les fabricants et distributeurs pour
favoriser la prescription, l'approvisionnement,
l'achat et/ou l'utilisation des médicaments [1].
Le visiteur ou délégué meédical est un
intermédiaire entre le laboratoire
pharmaceutique et le médecin. Il parcourt la
région qui constitue son secteur, pour faire la
promotion auprés des praticiens des
médicaments du laboratoire qu'il représente.
Aux Etats Unis d’Amérique, selon plusieurs
rapports la somme de 20,4 million US$ a été
dépensé en 2004 pendant les visites des

des praticiens hospitaliers [3]. Cette activité
promotionnelle englobe de nombreux articles,
des échantillons de médicaments gratuits, des
affiches, des dépliants, des stylos, des blouses
et les visites des délégués médicaux [3]. Le
marketing et la promotion des produits
pharmaceutiques jouent un réle majeur dans
la prescription et la vente du médicament [4].
IlIs ont aussi un impact important sur
l'utilisation rationnelle du médicament, les
mécanismes de contréle des prix, la
fabrication, la disponibilité et l'utilisation de
médicaments essentiels, la distribution
équitable du médicament et le cotit du systéme
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de santé [5]. Dans les pays en voie de
développement, les différentes stratégies
promotionnelles élaborées par les délégués
médicaux durant la présentation de leurs
produits et les informations fournies s’avérent
insuffisantes comparées a celles des pays
développés [6]. Les recommandations de
I’OMS sont spécifiques pour ce qui concerne la
promotion des produits pharmaceutiques, les
représentants des firmes n’arrivent pas a
donner les informations nécessaires aux
prescripteurs pendant leurs campagnes de
promotions. Une étude, réalisée en 2013,
montre que 75,2% des praticiens hospitaliers
sont unanimes que les délégués meédicaux
utilisent fréquemment le mot « sécurité» et
19,7%, 20,4% et 23,6% des délégués évoquent
respectivement les interactions
médicamenteuses, les événements indésirables
et le prix des médicaments [7]. La visite des
représentants des firmes pharmaceutiques aux
praticiens hospitaliers constitue un des
facteurs qui affecte leurs prescriptions [8]. En
dépit du fait que la plupart des praticiens
hospitaliers ne reconnaissent pas cette
influence, il n’est pas approprié de dire que les
délégués médicaux influencent fortement leurs
prescriptions. Une étude révele que les
médecins ont une tendance de prescription
irrationnelle, une attitude plus favorable aux
compagnies pharmaceutiques, une préférence
pour les nouveaux produits, les plus cotteux
et une incapacité a dénoncer les vertus
incorrectes du médicament [9].
Au Mali, un cadre réglementaire existe pour
fixer les conditions d’exercice des visiteurs
meédicaux. Ce cadre les oblige notamment a
Porter a la connaissance du Directeur de la
Pharmacie et du Médicament, par son
employeur, tout changement intervenu dans la
situation professionnelle du titulaire d’une
carte de visiteur meédical, notamment Ila
cessation définitive d’activité ;
Exercer sa profession avec rigueur et
responsabilité en respectant les régles relatives
a la publicité sur les médicaments et autres
produits pharmaceutiques ;
Donner des informations complétes,
impartiales, conformes aux contenus des
dossiers d’autorisation de mise sur le marché
(AMM) des produits dont il fait la promotion. ;
Veiller au moment, a la durée et a la fréquence
de la visite pour ne pas importuner les
professionnels de santé et leurs patients ;
Remettre directement aux professionnels de
santé les échantillons de médicaments selon la
liste autorisée a étre prescrite ou a détenir
[17].
Malgré I’évolution du cadre réglementaire, trés
peu d’études ont décrit linfluence de la
délégation meédicale sur la prescription en
milieu hospitalier. C’est ainsi que nous avons
initié cette étude dont l'objectif était d’étudier

linfluence de la délégation médicale sur la
prescription en milieu hospitalier.

MATERIELS ET METHODES

Notre étude s’est déroulée dans le Centre
Hospitalier-Universitaire (CHU) du Point G.
Elle concernait les services de chirurgie et
spécialités chirurgicales (gynécologie
obstétrique, urologie, chirurgie A, anesthésie
réanimation) et de médecine et spécialités
médicales (pneumologie, néphrologie,
cardiologie B, médecine interne, maladie
infectieuse). I s’agissait d'une étude
transversale descriptive sur une période de
quatre (4) mois, allant du 9 octobre 2017 au S
février 2018. Notre population d’étude était
constituée de médecins prescripteurs, des
délégués ou visiteurs médicaux présents dans
les services sanitaires concernés par ’étude et
les prescriptions faites au cours de notre
passage. Nous avons inclus tous les médecins
prescripteurs des services enquétés et
délégués rencontrés au moment de ’enquéte et
qui ont accepté de participer a I’é¢tude. Nous
avons enrdlé 54 meédecins prescripteurs, 36
délégués médicaux et 195 ordonnances. La
collecte a commencé par une rencontre avec
les chefs des services enquétés au cours de
laquelle nous nous sommes présentés et avons
aussi présenté les objectifs de notre étude.
Aprés obtention de l'autorisation, ils nous ont
remis des notes de services qui étaient
montrés aux médecins pour avoir accés a leurs
salles de consultations du lundi au vendredi.
Nous avons réalisé :

- un entretien avec le prescripteur et le délé-
gué a laide d’une fiche d’enquéte prééta-
blie pour recueillir, entre autres, les sources
d’informations sur les médicaments, les
techniques de persuasion des prescripteurs ;

- une méthode d’observation non participative
avec une fiche de check-list. Il s’agissait pour
nous d’observer dans les bureaux la présence
d’affiche publicitaire, l'utilisation de stylo, de
blouse, d’ordonnancier d’une quelconque firme
pharmaceutique par le prescripteur et cocher
la case correspondante a chaque élément cité
ci-dessus ;

-une exploitation des ordonnances, pour
collecter leurs informations essentielles
(prescription en médicament DCI, spécialité ou
générique de marque et la firme a laquelle
appartenait la molécule en cas de prescription
de spécialité) qui ont été portées sur la fiche
d’enquéte afin de pouvoir identifier les
habitudes de prescription.

Saisie et analyse des données : La saisie et
l'analyse des données ont été faite avec le
logiciel SPSS version 22.0. Les résultats ont
été présentés sous formes de tableaux et de
figures.

Considérations éthiques : Le travail a été fait
apreés 'obtention du consentement verbal, libre
et éclairé du prescripteur et du délégué. Les
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enquétes se sont déroulées dans 'anonymat,
pour que les prestataires puissent étre en
confiance et répondre aux questions sans
crainte d’étre reconnus. S’agissant des
ordonnances, 'anonymat a été rigoureusement
maintenu en ce qui concerne lidentité des
prescripteurs et des patients.

RESULTATS

Au cours de notre étude nous avons interrogé
54 meédecins prescripteurs, 36 délégués et
examiné 195 ordonnances délivrées. Parmi les
54 médecins visités par les délégués médicaux
durant notre période d’étude 96,3% étaient des
hommes. Les meédecins généralistes
représentaient 75,9% des prescripteurs contre
24,1% de médecins spécialistes. Ces
prescripteurs se répartissaient dans les
services de chirurgie A (33,3%), de
pneumologie (14,8%) et d’urologie (14,8%), de
cardiologie B (11,1%) et de gynécologie
obstétrique (9,3%). Tous les prescripteurs ont
affirmé avoir recu des informations sur le nom,
la forme galénique, le dosage, le prix, les
indications et lefficacité du médicament a
travers le délégué (tableau I). Seulement
16,7% ont affirmé avoir recu des informations
sur les effets secondaires.

La majorité (83,3%) des prescripteurs ont
reconnu l'influence des délégués médicaux sur
leurs prescriptions. Tous les prescripteurs
acceptaient les échantillons gratuits, 61,1% les
invitations au congrés et 27,8% participaient
aux enseignements postuniversitaires. Plus de
la moitié des prescripteurs (62,9%) ont affirmé
avoir comme source d’information les études
personnelles menées sur le médicament
(E.P.M.M.) de méme que les informations
fournies par le délégué (I.D.). Seulement 16,7%
ont cité les livrets thérapeutiques (L.T.). La
moyenne des visites était de 3,93 * 2,29
délégués/semaine | Extrémes: 1 et 10
délégués/semaine. Plus de la moitié des
prescripteurs (59,6%) avaient entre 3-5 visites
par semaine (tableau II). Plus de la moitié des
délégués étaient des médecins (61,1%) (figure
1) et de sexe féminin (72,0%). Les spécialités
étaient le type de prescription le plus élevé soit
84,1% (figure 2). Les classes thérapeutiques
les plus présentées étaient les antibiotiques
avec 55,6% suivis des antalgiques 36,1%, des
antihypertenseurs 25%, des anti-
inflammatoires non stéroidiens et des
antiasthéniques avec 13,9% chacun. La
fréquence de prescription des spécialités était
de deux spécialités par ordonnance dans
70,3% des cas. Les spécialités prescrites
étaient de Denk Pharma avec 31,8% suivies de
celles de Sanofi avec 26,7%.

Denk Pharma avait plus de délégués médicaux
(17,6%) que les autres firmes. Les affiches
publicitaires étaient l’article promotionnel le
plus observé avec 97,1% (figure 3).

DISCUSSION

Cette étude transversale a concerné 54
meédecins prescripteurs, 36 délégués et 195
ordonnances délivrées au CHU point G. La
taille de notre échantillon était relativement
faible en raison du nombre limité de jours de
collecte. Toutefois les informations recues sont
intéressantes et pourront aider a définir des
lignes de conduites quant a l'influence de la
visite des délégués sur la prescription en
milieu hospitalier.

La majorité des praticiens hospitaliers (83,3%)
reconnaissaient que leurs prescriptions étaient
influencées par la visite des délégués
médicaux. Cette influence s’exercait a travers
les opportunités de formations financées par
les firmes pharmaceutiques, le partage
d’information  concernant les nouveaux
produits, la distribution de cadeaux, les
invitations au restaurant et les relations
amicales entre les praticiens hospitaliers et les
représentants des firmes. Les mémes
influences ont été notées dans d’autres études
en milieu hospitalier avec des proportions
variables en Arabie Saoudite avec 41% [7] , au
Nigeria 60% [5] et en Turquie 61,2% [10].
Cette différence pourrait s’expliquer par le fait
que la majorité des délégués médicaux au Mali
étaient de sexe féminin (72,2%) et médecins
(61,1%). En effet, la profession « médecins »
des délégués pourrait favoriser des relations
cordiales avec les praticiens hospitaliers.
Cependant, notre résultat était en discordance
avec celui d’'une étude réalisée en milieu
hospitalier en Allemagne (66%), ou la majorité
des médecins prescripteurs étaient insensibles
aux tentatives d’influence et aux cadeaux
offerts par les délégués médicaux [11]. Le
revenu modeste de nos médecins et le fait
qu’ils n'ont pas assez de subvention (selon
eux) pourraient également expliquer -cette
prévalence. Parmi les techniques d’approche
utilisées par les délégués médicaux pour
promouvoir leurs produits et influencer la
prescription des  praticiens hospitaliers
figuraient la remise de cadeaux, le partage
d’information concernant le médicament, les
instruments utilisés et la participation aux
activités financées par les firmes. Notre étude
a révélé que tous les prescripteurs acceptaient
les échantillons gratuits, plus de la moitié
(61,1%) les invitations au congrés et plus du
quart (27,8%) les enseignements
postuniversitaires. Les praticiens hospitaliers
admettaient que les éléments d’informations
les plus fréquemment fournies par les délégués
pendant la  présentation du  produit
pharmaceutique étaient le nom du
meédicament, le prix et l’efficacité. Cependant,
trés peu d’information étaient fournies sur les
effets secondaires. Les prospectus, les
échantillons gratuits et la concurrence
déloyale étaient les instruments les plus
utilisés par les délégués. Cette implication des
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firmes pharmaceutiques a I’épanouissement
social et a la formation continue des
praticiens hospitaliers serait un atout
considérable dans la prescription et la vente de
leurs produits. Une étude similaire en milieu
hospitalier conduite chez les prescripteurs
Allemands montre que les échantillons de
produits pharmaceutiques, les articles de
bureau et les déjeuners gratuits étaient les
opportunités les plus fréquentes [11]. Une
autre étude conduite en Irak en milieu
hospitalier reporte que les cadeaux offerts
étaient source de conflits d’intérét pour les
prescripteurs du fait qu’ils avaient une
influence négative sur leurs prescriptions. La
résultante de cette influence négative était la
prescription de nouveaux produits en fonction
des campagnes promotionnelles et non sur la
base des évidences scientifiques, de l’efficacité
du meédicament et des événements
indésirables. Elle pourrait conduire a une
mauvaise prise en charge du patient [12].

Les principales classes thérapeutiques étaient
les antibiotiques pour la prise en charge des
infections diverses, les antalgiques pour
circonscrire les douleurs, les
antihypertenseurs pour le traitement au long
cours des hypertendus. Le choix des
prescripteurs pourrait s’expliquer par la prise
en charge et le suivi du traitement des patients
dans les services enquétés et les visites
régulieres des délégués médicaux avec une
moyenne de 3,91+2,29 visites par semaine. La
représentation des classes thérapeutiques
s’expliqueraient par la nature des services
enquétés. Une étude conduite en Ethiopie
trouve que la majorité des prescripteurs se
référaient plus aux livres de thérapeutique
médicale que d’utiliser la notice élaborée par
les firmes pharmaceutiques et les visites des
délégués médicaux en cas de doute sur les
indications thérapeutiques du médicament
[13].

Nos résultats ont révélé une prédominance des
prescriptions en provenance des services de
cardiologie B et de pneumologie avec une
fréquence similaire de 19% malgré le nombre
égal de jours consacré a la collecte dans tous
les services enquétés.. Les spécialités étaient le
type de médicament le plus prescrit (figure 2).
La fréquence de prescription des spécialités
était de deux spécialités par ordonnance dans
la plupart des cas. Les spécialités prescrites
étaient de Denk Pharma prés du tiers des cas
suivis de celles de Sanofis dans plus du quart
des cas. La forte prescription des produits de
Denk Pharma pourrait s’expliquer par le
nombre élevé de ses délégués médicaux sur le
terrain et particulierement dans notre étude
(17,6%). Une étude conduite en Grece
démontre que la moitié des praticiens
hospitaliers  trouvaient les meédicaments
génériques excellents et satisfaisants en
termes d’efficacité, de sécurité et d’effectivité

avec 51,3%, 54,9% et 52,4% respectivement
[14]. Cependant, 25,2% des praticiens
prescrivaient les médicaments génériques [14].
Les médecins prescripteurs étaient visités par
les délégués médicaux pour la promotion de
leurs médicaments. Un nombre important de
praticiens hospitaliers (31 soit 59,6%) étaient
visités trois a cinq fois par semaine, prés du
quart (23,1%) étaient visités moins de trois fois
par semaine, prés du dixieme (9,6%) étaient
visités six a huit fois par semaine et 7,8%
étaient visités au moins neuf fois par semaine.
Les médecins interrogés recevaient
quotidiennement 3,91+2,29 délégués en
moyenne. Ce taux élevé observé de visiteurs
meédicaux dans notre étude est inférieure de
celui observé par DIARRA L., une étude
réalisée en 2017 sur limpact de la promotion
médicale sur la prescription et la dispensation
des meédicaments dans la ville de Conakry,
avec une moyenne quotidienne de 4,55%3,6
délégués par jour retrouvée dans les
différentes structures sanitaires et officines
privées dans la commune de Rotama [15].
Cette différence pourrait s’expliquer par le fait
que notre étude a été menée chez des
praticiens hospitaliers alors que celle de
DIARRA L. concernait aussi les praticiens
extrahospitaliers. Les visites répétées
pourraient permettre aux délégués médicaux
d’interagir régulierement avec les médecins
afin de les convaincre de la sécurité et de
lefficacité des médicaments de la firme
représentée. Les représentants de l'industrie
pharmaceutique affirmaient que l'objectif des
activités promotionnelles était de partager les
informations scientifiques avec les
professionnels de santé [16]. Cependant, nous
avons vu dans notre étude que cela pourrait
étre un véritable facteur d’influence sur la
prescription.

CONCLUSION

Cette étude nous a montré l'influence effective
de la visite des délégués médicaux sur la
prescription en milieu hospitalier. En effet, la
grande majorité de nos médecins ont rapporté
que leurs prescriptions étaient influencées par
la visite des délégués médicaux. Les
échantillons gratuits, les invitations au
congres et les enseignements
postuniversitaires étaient les cadeaux les plus
offerts aux prescripteurs par les représentants
des firmes pharmaceutiques. La principale
source d’information des praticiens
hospitaliers était 1’é¢tude personnelle menée
sur le médicament et l'information fournie par
le délégué. Les spécialités étaient le type de
médicament le plus prescrit suivies des
génériques de marques et des médicaments en
DCI. Cette étude a montré que les médecins
généralistes recoivent plus fréquemment des
visiteurs médicaux. Aussi, leurs prescriptions
ont des caractéristiques qui traduisent
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généralement les intéréts commerciaux des
firmes pharmaceutiques.

Conflit d’intéréts : Les auteurs ne déclarent
aucun conflit d’intéréts dans ce travail.
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interrogés selon les informations fournies
par les délégués sur le médicament, n=54

Informations Effectif %

Nom du médicament 54 100
Forme galénique 54 100
Dosage 54 100
Posologie 51 94,4
Durée du traitement 26 48,1
Effets secondaires 9 16,7
Prix 54 100
Indication 54 100
Efficacité 54 100

Tableau II: Répartition des prescripteurs
interrogés par rapport a la fréquence de
visite des délégués

Régularité Effectif %

par semaine

Moins de 3 12 23,1

3asb 31 59,6

6a8 5 9,6

9 et plus 4 7,7

Total 52 100,0
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Article original Effet de la visite des délégués médicaux sur la prescription .....

B Médecin
M Pharmacien
m Commercial

Figure 1 : Répartition des délégués selon leurs qualifications
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Figure 2: Répartition des prescriptions selon le type de médicament
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Figure 3: Articles promotionnels observés dans les services
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