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I- PRESENTATION  DE LA STRUCTURE
1.1
Localisation

· Le Programme national de Promotion de la Médecine Traditionnelle est situé au Plateau, boulevard Botreau Roussel, avenue Lamblin dans les locaux de la Direction des Ressources Humaines du Ministère de la Santé et de la Lutte contre le Sida  près du siège de la Caisse National de Prévoyance Sociale
· Téléphone bureau : 20 32 47 68

· Fax bureau          : 20 33 27 81
· E-mail : ekroa2002@yahoo.fr ; pnpmt_ci@yahoo.fr 
· Boîte postale : BPV16 Abidjan 

· Il a été crée le 28 décembre 2001 par arrêté n° 409 MSP/CAB  de Monsieur le Ministre de la Santé et de l’Hygiène Publique.
· Site Web : www.pnpmt-ci.org
1.2
Missions

Le programme a pour missions de contribuer à l’amélioration de la couverture des besoins sanitaires de la population par une utilisation effective et efficiente de la médecine et de la pharmacopée traditionnelle.
A ce titre, il est chargé de :
· la coordination et le suivi des activités de la promotion de la Médecine Traditionnelle et de la Pharmacopée africaine ;

· La réglementation de la Médecine Traditionnelle et de la Pharmacopée africaine ;

· l’organisation de l’exercice de la Médecine Traditionnelle ;

· la valorisation des médicaments issus de la Pharmacopée africaine ;
· La réhabilitation de la Médecine et de la Pharmacopée Traditionnelles.

II. ORGANIGRAMME DE LA STRUCTURE
 SHAPE  \* MERGEFORMAT 




III- ORGANISATION  DE LA STRUCTURE
1- EQUIPE DIRIGEANTE 
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Le programme national de promotion de la médecine traditionnelle est dirigé par un directeur Coordonateur, secondé par un  Directeur Coordonateur Adjoint. Ils sont aidés dans leurs tâches par quatre (04) chargés d’études qui ont la charge des services suivants :

· Service de la communication, des projets et des relations extérieures ;

· Service de la réglementation et du contrôle de l’exercice de la médecine traditionnelle ;

· Service d’identification, de la formation, du suivi et de l’évaluation ;

· Service de la recherche opérationnelle et de la valorisation des médicaments issus de la pharmacopée traditionnelle.

Le Directeur coordonateur est chargé de :

· Conduire l’élaboration du plan stratégique et autre outil de gestion du programme ;

· Faire valider la plan opérationnelle d’activité annuel et autres outils de gestion du programme ;

· Coordonner la mise en œuvre des activités découlant du plan d’action ;

· Elaborer des rapports d’activités trimestrielles et annuelles.

Le Directeur coordonateur adjoint assiste le directeur coordonateur dans l’accomplissement des missions assignées au programme et assure son intérim en cas d’absence.

Le chargé d’études chargé de la communication, des projets et des relations extérieures à pour tâche de :

· Proposer des stratégies d’organisation et de promotion de la médecine traditionnelle ;

· Elaborer un plan de communication interne et externe ;

· Développer le partenariat avec les praticiens de médecine traditionnelle et autres partenaires intervenant dans le domaine de la médecine traditionnelle ;

· Elaborer les propositions de convention avec les partenaires.

Le chargé d’études chargé de la réglementation et du contrôle de l’exercice de la médecine traditionnelle  à pour tâche de:

· Etablir en collaboration avec le service juridique du ministère en charge de la santé la réglementation en matière de médecine traditionnelle ;

· Contrôler les pratiques thérapeutiques et du médicament traditionnel.

Le chargé d’études chargé de l’identification, de la formation, du suivi et de l’évaluation à pour tâche de:

· Etablir un répertoire des praticiens de médecine traditionnelle, des pratiques et des pathologies ;

· Elaborer les outils de formation ;

· Coordonner le suivi et l’évaluation des activités des praticiens de médecine traditionnelle.

Le chargé d’études chargé de la recherche opérationnelle et de la valorisation des médicaments issus de la pharmacopée traditionnelle à pour tâche de:

· Coordonner les activités de recherches sur la médecine et la pharmacopée traditionnelles ;

· Promouvoir la production des médicaments issus de la pharmacopée traditionnelle.

Le programme a recourt aux services d’un consultant spécialiste (un botaniste)

Tableau 1 : Information sur la direction de coordination

	
	Liste des sous directions
	Etat d’occupation du poste
	Observations 

	
	
	Pourvu ou pas
	Date d’occupation du poste
	

	1
	Directeur Coordonateur Adjoint


	Non pourvu
	En cours
	Muté

	2
	Communication, projets et relations extérieures 
	Pourvu 
	Septembre 2003
	

	3
	Réglementation et Contrôle de l’exercice de la MT
	Non pourvu 
	En cours
	Muté

	4
	Identification, formation, suivi et évaluation
	Pourvu 
	2008
	

	5
	Recherche opérationnelle et valorisation des médicaments de la pharmacopée traditionnelle 
	Non pourvu
	En cours 
	Muté


La direction de coordination du PNPMT fonctionne avec 12 membres repartis comme suit :

· 1  Directeur coordonateur

· 2 chargés d’études

· 3 médecins

· 1 pharmacien

· 1service administratif et financier

· 1 secrétaire

· 1 botaniste

· 1 planton

· 1 chauffeur

	
	Nom et prénoms
	Statut 
	Ancienneté 
	Type de poste

	1
	Kroa Ehoulé
	fonctionnaire
	2006
	Directeur Coordonnateur

	2
	Touré Lancina dit Tôt
	fonctionnaire
	2008
	Chargé d’étude

	3
	Ladeu Sodemin
	fonctionnaire
	2004
	Chargé d’étude

	4
	Morokant Minaugo Ismaïl
	fonctionnaire
	2010
	Médecin 

	5
	Coulibaly Gninlwele Solange
	fonctionnaire
	2010
	Médecin

	6
	Dao Aminata
	fonctionnaire
	2011
	Médecin

	7
	Kouassi Charlemagne
	fonctionnaire
	2011
	Pharmacien 

	8
	Attoumoh Gisèle
	fonctionnaire
	2002
	SAF

	9
	Eholy Agnès Epse Abissa
	contractuel
	2004
	Secrétaire de direction

	10
	Kouaï Deassio Jean Jacques
	contractuel
	2009
	Botaniste 

	11
	Amessan Beugré Michel
	contractuel
	2006
	Planton 

	12
	Obouho Jean
	contractuel
	2001
	Chauffeur 


2- PARTENAIRES FINANCIERS, TECHNIQUES ET DE MISE EN ŒUVRE 

· OMS ;
· OOAS ;

· FHI ;
· les Programmes de santé ;
· L’Institut National de Santé Publique (INSP) ;
· Le Centre National de la Floristique  (CNF) ;
· L’UFR de Sciences Médicales ;
· l’UFR des Sciences Pharmaceutiques et Biologiques; 

· l’Université d'Abidjan-Cocody ; 

· l’Université d’Abobo-Adjamé ; 

· L’Institut National de formation des Agents de Santé (INFAS)

· la SODEFOR ; 
· la Fédération des TPS et Naturothérapeutes de Côte d’Ivoire ;

· les Associations et ONG de TPS.
IV-
PHOTO DE LA FACADE DU PROGRAMME 
    

 V-
ACTIVITES DU PROGRAMME

· Renforcement des capacités institutionnelles

	Objectifs
	Activités principales 

	
	

	1. Rendre opérationnelle la DC


	1. Construire un siège 

	
	2. Equiper la DC

	
	3. Acquérir 2 véhicules pour l’enregistrement et la supervision des TPS 

	2. Renforcer les capacités du personnel de la DC


	1. Effectuer des missions d’études et de formation (Bénin, Burkina-Faso, Madagascar, Sénégal, Ghana, Mali, Chine, Afrique du Sud, Zimbabwe, France (institut de la chimie des substances naturelles)

	3. Valider les documents de politique et du plan stratégique 2007-2011
	1. Organiser un atelier de validation des documents de politique et du plan stratégique 2007-2011


· Réglementation

	Objectifs
	Activités principales 

	
	

	1. Réglementer les conditions  d’exercice de la Médecine Traditionnelle
	1. Faire adopter les textes de lois portant réglementation de la médecine et la pharmacopée traditionnelles

	
	2. Elaborer les directives à l’endroit des DD, DR de la santé

	
	3. Elaborer les directives à l’endroit des Tradipraticiens de santé

	2. Promouvoir la culture de plantes médicinales et protéger la biodiversité, les connaissances et les aptitudes
	1. Mettre en place une réglementation concernant la propriété intellectuelle en matière de médecine traditionnelle et pharmacopée traditionnelles

	
	2. Adoption des textes de lois réglementant l’exploitation de la flore ivoirienne

	3. Créer un système de production et de distribution des médicaments issus de la pharmacopée traditionnelle
	1. Créer un cadre juridique d’installation d’unités de production de médicaments traditionnels

	
	2. Créer un cadre juridique  réglementant la mise sur le marché des médicaments issus de la pharmacopée traditionnelle


· Système d’information et de gestion 

	Objectifs
	Activités principales 

	
	

	1. Mettre en place un système de regroupement des compétences 
	1. Mettre en place une base de données sur la Médecine Traditionnelle

	
	2. Organiser le recensement de 70% de TPS des 19 régions

	
	3. Recenser 50% des pratiques et des pathologies traitées par les TPS

	
	4. Réaliser la cartographie des Tradipraticiens de santé

	
	5. Editer et délivrer des cartes professionnelles aux Tradipraticiens 

	
	6. Organiser une AG constitutive de la fédération nationale des associations de Tradipraticiens

	2. Intégrer la médecine traditionnelle dans les soins de santé primaires
	1. Elaborer les registres de consultations et de soins 

	
	2. Elaborer les fiches de rapports mensuels et annuels d’activités des Tradipraticiens de santé

	
	3. Elaborer les fiches de supervision des activités des TPS

	
	4. Définir les limites du champ d’action des Tradipraticiens

	
	5. Mettre en place un mécanisme de référence/recours entre Tradipraticien et structures de santé moderne

	
	6. Ouvrir trois (03) pavillons de la médecine traditionnelle


· Formation

	Objectifs
	Activités principales 

	
	

	1. Renforcer les capacités des Tradipraticiens de santé
	1. Elaborer les modules de formation sur :

· Les connaissances de l’homme et de l’hygiène universelle

· Les maladies prioritaires 
· Les programmes prioritaires 
· Les méthodes de préparation des drogues médicinales

· La mise en culture de station de plantes médicinales

· Les pratiques thérapeutiques traditionnelles

· Les méthodes de prélèvement et conservation des plantes médicinales

	
	2. Rédiger les guides de formation des Tradipraticiens

	
	3. Organiser des séances d’alphabétisation de 50% des TPS recensés

	
	4. Assurer la formation de 50% des TPS recensés dans les 19 régions 

	2. Renforcer les capacités des acteurs de santé moderne
	1. Former les acteurs de santé modernes (DR, DD, 75% Agents de santé) sur les systèmes d’éducation et de transmission traditionnelle du savoir en MT 

	
	2. Former les acteurs de santé (DR, DD,  75% Agents de santé) modernes à la supervision des activités des Tradipraticiens de santé

	3. Renforcer les capacités du personnel de la DC
	1. Faire participer les membres de la DC aux conférences, séminaires et ateliers sur la médecine traditionnelle au niveau international 

	
	2. Former le personnel de la DC à  (Formation des formateur, Suivi évaluation, anglais, Informatiques et statistiques)

	4. Initier la formation des agents de santé (médecin, pharmacien, infirmier, sage-femme) en médecine traditionnelle 
	1. Rédiger les modules de formation en médecine et pharmacopée traditionnelles

	
	2. Produire les supports de cours

	
	3. Assurer la formation des agents de santé des UFR et écoles de base 


· Suivi et de l’Évaluation

	Objectifs
	Activités principales 

	
	

	1. Assurer  l’encadrement des Tradipraticiens de santé
	1. Elaborer les outils de supervision

	
	2. Organiser un atelier de validation des outils de supervision

	
	3. Organiser la supervision des activités de 80% des TPS formés des  19 régions


· Communication

	Objectifs
	Activités principales

	
	

	1. Mettre en place un cadre d’informations et d’échanges d’expériences 
	1. Organiser la journée africaine de la médecine traditionnelle 

	
	2. Organiser des séminaires et ateliers sur les questions relatives à la médecine et à la pharmacopée traditionnelles

	
	3. Produire des affiches, des prospectus faisant la promotion de la MT

	
	4. Créer un bulletin de la médecine traditionnelle

	
	5. Créer trois vitrines de médecine traditionnelle

	
	6. Créer Un site Web pour la promotion de  la médecine traditionnelle en CI.


· Recherche

	Objectifs
	Activités principales 

	
	

	1. Renforcer  la recherche scientifique en matière de médecine et de Pharmacopée traditionnelles


	1. Créer un institut de recherche en médecine  traditionnelle

	
	2. Constituer le Comité Scientifique

	
	3. Réaliser  des études toxicologiques de 80% des recettes traditionnelles jugées efficaces. 

	
	4. Réaliser  des essais  cliniques de 80% des recettes traditionnelles jugées efficaces. 

	
	5. Analyser et diffuser les résultats des études

	2. Créer un système de production et de distribution des médicaments issus de la pharmacopée traditionnelle
	1. Recenser les plantes médicinales par région 

	
	2. Réaliser la monographie des plantes  médicinales utilisées en CI 

	
	3. Susciter la création de trois unités de production et de distribution  des médicaments traditionnels améliorés

	
	4. Organiser des séances de travail avec le syndicat des pharmaciens privés pour la vente en officine des médicaments traditionnels amélioré

	3. Contribuer à la promotion de la culture de plantes médicinales et  à la protection de la biodiversité, des connaissances et des aptitudes
	1. Organiser des  séminaires sur le brevet d’invention

	
	2. Créer des périmètres de plantes médicinales dans les régions


· Mobilisation des ressources et partenariat

	Objectifs
	Activités principales

	
	

	1. Mobiliser les ressources nécessaires au financement de la Médecine et Pharmacopée Traditionnelles
	1. Elaborer le budget de fonctionnement du Programme

	
	2. Rédiger des requêtes de financement 

	
	3. Organiser un atelier de présentation du Programme aux Partenaires au développement 


VI-   LES PERSPECTIVES

· La création d’un institut de recherche en médecine traditionnelle constitue le but ultime à atteindre pour le programme ; cela permettra de valider scientifiquement  les principes de la Médecine Traditionnelle et de la Pharmacopée africaine, car plusieurs exemples ont montré la valeur thérapeutique de certaines plantes et leur efficacité a été iés oire de recherche en médecine traditionnelle au sein de l'



























































prouvée. 

· Centre pilote d’exercice de la médecine traditionnelle et moderne 

· La collaboration franche entre  acteurs traditionnels et acteurs modernes (référence et contre référence) 
Un tel institut adopterait une approche pluridisciplinaire qui prendrait en compte les sciences sociales (la sociologie, l’ethnologie, l’écologie, etc.) pour tenir compte de la dimension sociale et métaphysique de la maladie et de la santé.

VII-
DOCUMENT CADRE DE POLITIQUE SANITAIRE ET PLAN STRATEGIQUE 2007-2011 (cf. annexe)




Présentation de la Direction de Coordination du Programme National de Promotion de la Médecine Traditionnelle
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