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Le Plan stratégique national de renforcement de la chaîne d’approvisionnement des 
produits de santé (2022-2026) souligne la nécessité d’une coordination étroite entre tous les 
acteurs pour garantir une distribution efficace des médicaments et intrants. Impact Santé 
Afrique (ISA), organisation à but non lucratif camerounaise, porte l’initiative « Equité Accès 
Palu » soutenue par Expertise France. Cette initiative vise à renforcer le rôle de la société 
civile dans la mise en œuvre du Plan Stratégique National de Lutte contre le Paludisme. 
Parmi les objectifs spécifiques de EAP, il est question de contribuer à améliorer l’accès 
aux intrants au niveau des ASC, en particulier pour les plus vulnérables dans 4 Districts de 
Santé que sont : Doumé à l’Est, Maroua 3 et Mokolo à l’Extrême Nord et Mifi à l’Ouest.

Malgré les efforts du Ministère de la Santé Publique, les agents de santé communautaire 
continuent de faire face à des ruptures de stock d’intrants antipaludiques (tests de diagnostic 
rapide, artémisinine, etc.). Ces goulots d’étranglement compromettent l’efficacité de la lutte 
contre le paludisme et créent une barrière majeure à l’accès aux soins pour les populations 
vulnérables.

1. Contexte

2. Problème

3. L’action menée pour résoudre le problème

ISA, en étroite collaboration avec la Direction de la Pharmacie, des Médicaments et des 
Laboratoires (DPML) du Ministère de la Santé, a conduit une étude qualitative entre avril et 
septembre 2024.

La méthodologie a combiné :

• revue documentaire;

• entretiens semi-directifs au niveau central (PNLP, CENAME, DPML, MINFI, Douanes)

• entretiens semi-directifs et groupes de discussion au niveau régional (délégations 
régionales, districts, formations sanitaires, OSC, agents communautaires) ;

• Observation.

L’analyse des résultats au niveau central a révélé une série de dysfonctionnements qui 
impactent l’efficacité de la chaîne d’approvisionnement des intrants antipaludiques au 
Cameroun. Ces problèmes incluent des lacunes dans la quantification des intrants, des écarts 
de financement, des taux élevés de ruptures de stock, des retards d’approvisionnement, 
une absence de suivi des livraisons en temps réel avec les outils de tracking GPS et une 
absence d’outil de gestion automatisée des stocks à la CENAME.

Au niveau régional l’étude a mis en lumière des disparités importantes dans la gestion et 
l’approvisionnement des intrants de lutte contre le paludisme entre les régions du Cameroun. 
Alors que certaines régions comme l’Extrême-Nord (avec l’appui des partenaires comme 
PMI) ont su développer des mécanismes de quantification et de distribution plus adaptés, 
les régions de l’Est et de l’Ouest restant largement tributaires d’un système centralisé, peu 
flexible face aux besoins locaux. 
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Après la mise en place de la PCNA, dont la première session ordinaire est imminente, 
quelques actions ont été définies comme suit :

• Instituer des réunions trimestrielles obligatoires de la PCNA aux niveaux central et 
régional avec ordre du jour et compte-rendu systématiques.

• Déployer un outil numérique intégré unique de gestion des stocks et de suivi logistique 
(incluant GPS en temps réel).

• Renforcer les capacités du personnel par des formations continues sur la quantification, 
le stockage et la gestion des intrants.

• Mobiliser un financement durable (État et partenaires) pour la plateforme et les 
infrastructures logistiques.

• Évaluer annuellement l’impact de la PCNA sur la réduction des ruptures de stock.

4. Résultats obtenus

Au terme de cet atelier, cinq recommandations ont été formulées :

• Redynamiser les réunions de coordination de la chaine d’approvisionnement 
aux niveaux régional et central ;

• Mettre en place un SIGL (système intégré de gestion logistique) ;

• Renforcer les capacités des acteurs de la chaine d’approvisionnement ;

• Créer des comités GAS au niveau régional sous le leardership des délégués 
régionaux de la santé ;

• Réviser et signer la convention entre le ministère de la santé et la CENAME

A la suite de cet atelier et en date du 19 mars 2026, le Ministère de la 
Santé a signé la décision N°0412/D/MINSANTE/SG/DPML portant création, 
organisation et fonctionnement de la Plateforme de Coordination nationale 
des Approvisionnements des Produits de Santé (PCNA). Cette plateforme 
institutionnalise les réunions régulières de coordination aux niveaux central 
et régional, clarifie les rôles de chaque acteur et assure un suivi continu de la 
chaîne d’approvisionnement. Pour la première fois, la PCNA et son Secrétariat 
Technique permanent ont été mis en place, marquant un tournant majeur dans 
la gouvernance de la chaîne d’approvisionnement au Cameroun.

5. Recommandations

Au terme de l’analyse des données, ISA a organisé, du 2 au 4 octobre 2024 à Yaoundé, 
un atelier innovant « Système dans la salle ». Cet atelier a réuni les acteurs de la chaîne 
d’approvisionnement pour cartographier visuellement l’ensemble du processus, identifier 
précisément les points de blocage et formuler des recommandations concrètes. Un comité 
directeur multipartite a été mis en place dès l’étape préparatoire pour piloter l’atelier et 
assurer le suivi des recommandations.
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Nous tenons à remercier chaleureusement le Ministère de la Santé Publique (DPML, PNLP, 
CENAME), Expertise France, les Organisations de la Société Civile, les partenaires techniques 
et financiers, les délégations régionales de santé, les agents de santé communautaire et 
tous les participants à l’atelier « Système dans la salle ». Leur engagement collectif a permis 
de transformer un diagnostic partagé en une réforme institutionnelle durable au service 
de la santé des populations camerounaises.

ANNEXE

Décision ministérielle portant création et organisation de la plateforme de coordination 
nationale de la chaine d’approvisionnement.
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