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RÉFÉRENCE RAPIDE POUR 
ÉTABLIR LES COMMANDES 
DE DMPA-SC

Le DMPA sous-cutané, également connu sous le nom de DMPA-
SC, est actuellement introduit et étendu en tant que nouvelle 
méthode de planification familiale (PF) dans de nombreux pays 
dans les secteurs public, privé et du marketing social. Le DMPA-SC 
offre plusieurs avantages par rapport aux contraceptifs injectables 
existants ainsi que des opportunités d’aider les programmes et 
projets de santé à atteindre les objectifs de planification familiale. 
 
L’introduction de tout nouveau produit dans un système de santé 
présente plusieurs défis liés à la chaîne d’approvisionnement. 
Afin d’assurer que les bonnes quantités de DMPA-SC atteignent 
l’utilisateur en temps opportun, les commandes et les expéditions 
doivent être soigneusement planifiées et leur calendrier doit être

Les équipes de quantification et 
les responsables de programmes 
de la planification familiale peuvent 
utiliser cette liste de contrôle 
comme guide de référence 
rapide pendant les exercices 
de quantification du DMPA-SC 
et valider leur méthodologie de 
quantification avant de passer des 
commandes de DMPA-SC. 
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précis et surveillé. La réussite du programme et les résultats sanitaires dépendent d’une gestion rigoureuse 
de la chaîne d’approvisionnement pour maintenir le programme dans les limites des stocks cibles (éviter 
les excédents et les ruptures de stock) pour le DMPA-SC ainsi que pour d’autres méthodes dont la 
consommation pourrait être affectée par le DMPA-SC.

ÉTAPES DE LA QUANTIFICATION 
La liste de contrôle suivante sert de guide de référence 
rapide pour assurer que les aspects clés ont été pris 
en compte et intégrés dans les commandes planifiées 
de DMPA-SC et que les mesures nécessaires ont été 
prises pour compléter correctement le processus de 
quantification (voir la Figure ci-dessus). Les responsables 
de la chaîne d’approvisionnement et des programmes 
de PF doivent s’assurer que les tâches suivantes 
ont été accomplies avant de passer une commande 
de DMPA-SC auprès d’un bailleur de fonds, d’un 
organisme d’approvisionnement ou d’un fabricant. 
L’accomplissement de ces tâches contribuera à éviter les 
retards, les ruptures de stock et les excédents de stock, 
et contribuera à la réussite du programme dans tous les 
secteurs impliqués dans l’introduction du DMPA-SC.
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POUR PLUS D’INFORMATIONS
JSI a élaboré un guide étape par étape pour soutenir la quantification du DMPA-SC, y compris des exemples de 
prévisions. Veuillez vous référer au manuel Quantification des produits de santé : DMPA-SC Guide d’accompagnement 
pour en savoir plus. Si vous souhaitez utiliser ce guide pour appuyer votre programme ou votre quantification nationale, 
veuillez contacter fpaccessprogram@jsi.com. 
 
Les efforts nationaux visant à améliorer les prévisions et la planification des approvisionnements de DMPA-SC contribuent 
à la coordination au niveau mondial. Le programme d’accès à la planification familiale (Family Planning Access Program 
– FPAP) et le Groupe de la planification coordonnée des approvisionnements (PCA/CSP) aident les pays, les bailleurs de 
fonds, les partenaires et Pfizer à surveiller et hiérarchiser les commandes de DMPA-SC. Pour fournir des données à ce 
groupe ou pour plus d’informations, veuillez contacter Maggie_Murphy@jsi.com.
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LA LISTE DE CONTRÔLE

La quantification est-elle basée sur un plan d’introduction et / ou de mise à l’échelle final largement 
accepté pour le DMPA-SC ?

Le processus de quantification a-t-il inclus une contribution et un examen de la part d’un large groupe  
de parties prenantes ?

La quantification reflète-t-elle et prend-elle en compte les aspects de la conception du programme, 
notamment :

 Par quels canaux de distribution et de lieux de services le DMPA-SC sera-t-il proposé ?

 Le DMPA-SC sera-t-il proposé en même temps que d’autres produits injectables ?

 L’auto-administration sera-t-elle proposée aux utilisateurs du DMPA-SC ?

 Le calendrier prévu des formations des prestataires de services et le nombre de prestataires  
 de services à former ? (Voir la page 22 du manuel Quantification des produits de santé: DMPA- 
 SC Guide d’accompagnement)

La quantification reflète-t-elle l’effet estimé de l’introduction du DMPA-SC sur la consommation d’autres 
méthodes de planification familiale ? (Voir les pages 11-13 du manuel Quantification des produits de  
santé: DMPA-SC Guide d’accompagnement)

Les parties prenantes ont-elles convenu de la consommation finale anticipée en fonction de l’examen  
de plusieurs méthodes de prévision ?

La quantification comprend-elle les quantités requises à des fins de formation ?

Les quantités commandées souhaitées sont-elles basées sur un plan d’approvisionnement ?

Est-ce que le plan d’approvisionnement prend en compte : 

 La consommation estimée issue de l’exercice de quantification ?

 Des niveaux d’inventaire cibles qualifiés de stocks maximum-minimum pour le pipeline national ?

 Les quantités actuellement disponibles dans le système (le cas échéant) ?

 La durée de vie de 3 ans du DMPA-SC ?

 Les délais de livraison du fabricant ou du fournisseur ?

Les démarches d’enregistrement du produit et/ou de dérogation ont-elles été engagées à temps pour 
respecter les délais souhaités d’expédition et de livraison ?

Un plan de distribution a-t-il été défini pour garantir que les quantités initiales de DMPA-SC arrivent  
dans les établissements de santé peu de temps avant ou après la formation des prestataires ?

Des plans sont-ils en place pour ajuster les dossiers du système d’information de gestion de la santé 
et / ou de la logistique (SIGS, SIGL) et les outils de déclaration nécessaires pour faciliter le suivi et la 
notification de l’utilisation de DMPA-SC ?

Une surveillance trimestrielle (ou plus fréquente si possible) du pipeline sera-t-elle en place pour 
ajuster les délais et les quantités en fonction des tendances habitudes de consommation observées 
(pour le DMPA-SC et d’autres méthodes concernées telles que DMPA-IM) ? (Remarque: la surveillance 
systématique du pipeline est fortement recommandée, mais dans de nombreux cas, il s’agit d’un  
objectif ambitieux plutôt que d’une réalité actuelle)
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