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INTRODUCTION

Dans une étude de I'ordre des pharmaciens en date de Juin 2015, on peut lire « Sur

les six premiers mois de 2015, une fermeture (d’officine) tous les 1,83 jours ». Ce

chiffre certes alarmant, reste a relativiser.

Quelles sont les circonstances de fermetures d’une officine ? On en distingue

quatre :

e |Indemnisation contre fermeture

Il s’agit d’'un rachat de clientéle, une pharmacie (ou plusieurs) indemnise un titulaire

pour qu’il cesse son activité.

e Regroupement

Regroupement volontaire de deux ou plusieurs pharmacies en vue de rester compétitif.

e Fermeture « séche »

Le titulaire décide délibérément de fermer son officine faute de repreneur.

e Liguidation judiciaire

La fermeture car les revenus de la pharmacie ne couvrent pas ses dépenses.

Ces quatre types se répartissaient donc comme suit au 30 Juin 2015 (et les chiffres

ont peu évolué depuis) :

A -

% # Fermeture "séche"

0,
s = Liquidation Judiciaire

Figure 1 - Type de fermeture!

! Ordre des pharmaciens « Fermetures d’officine en métropole : évolution au 30 juin 2015 »

= Indemnisation contre fermeture
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On constate ainsi que peu de pharmacies ferment pour cause de liquidation
judiciaire. Les titulaires s’adaptent donc aux volontés du marché actuel et, pour se

faire, doivent optimiser leur fond de commerce.

Il convient d’affirmer que le pharmacien est avant tout un professionnel de santé,
mais il est également un commerc¢ant dont la survie dépend du succées de son officine.
Les deux ne sont pas inconciliables, on peut tres bien faire du bénéfice en vendant

des produits adaptés a un probleme de santé, répondant aux besoins d’un patient.

Cette these tente de donner des pistes, de répondre a certaines interrogations, sur
comment le métier évolue et comment y faire face, a la maniére d’'un guide pour les
titulaires. Pour cela, il sera abordé des thémes larges allant de I'organisation de
I'officine, en passant par la motivation des salariés et en terminant par les perspectives
d’évolution. Y sera également développé des notions de conseils associés, des

techniques de ventes et la maniére de créer un lien de confiance avec un patient.

On débutera par I'optimisation de la relation client, sur comment organiser la zone
de vente et interagir avec un patient. Ensuite sera abordé 'optimisation des ressources
internes, comment créer une machine bien huilée et motiver une équipe. Pour conclure
sur 'optimisation de la stratégie de I'entreprise, comment réaliser un audit afin d’en

ressortir un plan d’action et se positionner face a la concurrence.
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PARTIE 1 : OPTIMISATION DE LA RELATION CLIENT

Afin d’optimiser au mieux les ventes, il faut tout d’abord affuter ses outils, a
savoir le lieu de travail. La vitrine, I'organisation des étagéres, le plan de I'espace
parapharmacie... toutes ces petites choses permettent d’avoir une mécanique bien

huilée et d’éviter la plupart des imprévus pouvant nuire a une vente.

1. OPTIMISATION DE L’EXTERIEUR DE L’OFFICINE

Le premier contact d’'un patient avec une officine se joue bien avant qu'’il n’entre.
Ainsi si une pharmacie possede des murs blancs ternis par la pollution, des vitrines en
verres fumées des années 1970 avec un éclairage néon jauni qui clignote, et des
affiches promotionnelles délavées, le client potentiel n’hésitera pas longtemps avec le

concurrent 100 metres plus loin dont I'officine a été refaite 'année derniére.

A. Aspect général

Lorsqu'on possede une officine, il y a des choses sur lesquelles on ne peut
intervenir pour attirer le client comme I'accessibilité (présence d’un parking, rue
commergante, ...), I'environnement extérieur (quartier mal fréquenté, immeubles

vétustes, ...) et d’autres sur lesquelles on peut agir directement.
L’attractivité du point de vente est maitrisable.

De prime abord, le chaland s’attarde sur la fagcade. Il doit reconnaitre au premier
coup d’ceil a quel type de point de vente il a affaire. Toutes les pharmacies d’officine
ont un point commun, les rendant de ce fait facilement identifiable par tout individu : la
croix grecque de couleur verte (lumineuse ou non). C’est ce signal qui indique au
passant lambda que, d’une, le point de vente est une pharmacie, et, de deux, que ce

point de vente est ouvert.

Donc, bien que toutes les officines en aient, on peut jouer sur cette croix pour

annoncer de fagon inconsciente 'ambiance générale de la pharmacie. Ainsi une croix

12



classique (néon vert clignotant) fera penser a une officine banale, proposant peu de
références et orientées délivrance d’ordonnances uniquement. Une croix intermédiaire
avec affichage texte (annoncant les horaires, les services proposés, la date,
température, ...) renverra 'image d’'un point de vente dynamique et diversifié. Et une
croix avec affichage texte et animations dynamiques aura un look moderne qui attira

plus la patientéle jeune (la plus difficile a fidéliser).

Image 1 - De gauche a droite : classique, intermédiaire et moderne.

Mais il n’y a pas que la croix qui indique au premier coup d’ceil une officine, il y
a également I'enseigne affichant de maniere visible le mot « pharmacie » (souvent au
néon vert), des murs de couleurs blanches dans la plupart des cas, de grandes vitrines
a thémes... La carte de l'originalité ici est a double tranchant, la sobriété est gage de
qualité et de sérieux alors qu’une pharmacie avec, par exemple, une facade orange et

une enseigne « flashy » sera peu avenante. Bien que ce dernier cas soit peu probable.

En effet, il est également important de respecter le code de la santé publique.
Ce dernier exigeant une présentation intérieure et extérieure conforme a la dignité
professionnelle?. |1l faut donc respecter un certain cahier des charges permettant

d’éviter tous débordements et de garder le sérieux et le panache d’'un métier respecté.

2 Art. R. 4235-53 et 54 du code de la santé publique
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B. La vitrine

Le premier « booster » de vente. La vitrine est essentielle et obligatoire. Il est
possible de s’orienter vers de nombreux styles, formes et genres mais quoiqu’il arrive,

c’est cette zone publicitaire qui aura le plus d'impact.

Il convient de prime abord de localiser d’ou les consommateurs arrivent. Inutile de
mettre une vitrine du c6té de la rue ou personne ne passe. Il est plus important de
privilégier la zone passante, ou alors celle a c6té du parking (si 'officine en possede
un), ... quoiqu’il en soit celle qui offrira le plus de visibilité afin de maximiser son
efficacité. Vous pouvez faire appel a des sociétés extérieures qui pourront en évaluer

I'attractivité et I'impact.

En officine, les vitrines sont souvent trés chargées. Entre les panneaux cartonnés
des gammes parapharmacie, les affiches OTC3, les phrases chocs et accrocheuses
(type « fini les poux ! » ou « non aux jambes lourdes ! ») le patient/client est souvent

embrouillé et a du mal a s’y retrouver.

Il faut retenir qu’une vitrine doit raconter une histoire, en essayant de trouver un
theme général ou de ne mettre qu’un seul type de produit en vitrine. L’idéal est
I'exemple de la vitrine saisonniére. En été les produits solaires, les eaux thermales et
produits anti-moustiques ; en automne les produits contre les poux et contre la fatigue ;
en hiver les produits antigrippaux et rhume ; et au printemps, antihistaminiques et

veinotoniques.

Il faut donc éviter de juxtaposer les affiches, éviter le « fait maison » qui, s’il est mal
fait, aura I'effet opposé au but recherché, et éviter de mettre des produits en avant
sans rapports entre eux. On peut gérer I'éclairage par un focus sur le produit, en
modérant les couleurs (pas plus de 3, surtout des complémentaires du vert) pour
peindre les socles par exemple. On peut également jouer avec le regard du client en

ajoutant des vitrophanies ou des touches déco ou encore des écrans vidéo.

8 « Over The Counter » : médicaments disponibles sans ordonnance délivrables uniquement par un
professionnel de santé.
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On distingue 5 tendances de vitrines* :

L’événementiel : une vitrine en accord avec des événements actuels comme

la féte des meres, noél, le concours de péche a la ligne de la ville, ... un
excellent moyen pour s’inscrire dans la vie sociale d'une commune

La transparence : plus de fonds de vitrines, vue directe sur l'officine qui se

doit d’étre attirante.

La théatralisation : marionnettes animées, jeux de lumieres, ... attirer I'ceil

et attiser la curiosité.
L’épure : ne mettre que le produit en vitrine, sans annonce ni prix, avec une
lumiére le mettant en avant.

L’interactivité : ici autant aller sur les vitrines digitales proposant des

animations tactiles et des applications santé.

Il est conseillé de revoir sa vitrine tous les mois. Cela permet de faire tourner les

promos et de faire revenir le client. De plus cela donne une image d’'une pharmacie

dynamique qui fait des offres régulieres.

Il faut également se référer au code de la santé publique pour ce qui est des

publicités (en vitrine ou autres). En effet, il est demandé® de respecter tact et mesure

dans la forme comme dans le contenu. Les publicités agressives des grandes surfaces

et autres commerces n’ont pas lieu d’étre en officine. Une pharmacie a par exemple

été condamnée en 2006, car elle avait installé un panneau publicitaire couvrant toute

la largeur de la vitrine qui indiquait « prix bas permanents sur la parapharmacie »°.

C. Plan des promotions

De plus en plus on voit apparaitre un plan des promotions visible de I'extérieur.

Celui-ci a un double usage. En premier lieu le chaland qui voit « promotion » affiché

en grand sur une vitrine va s’y attarder au moins par curiosité. Deuxiemement s'il est

4 Pharmacien Manager n°116 du 01/04/2012 Dossier « Changez de décor » par Sabine Durand
5 Art. R. 4235-58/59 du code de la santé publique
6 CNOP, 27 juin 2006 : Nouv.pharm. oct. 2006, n°392, p. 296.
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mis a jour chague mois, ce plan va faire rentrer des clients dans ['officine, qui en

cherchant la promo qui les intéresse va potentiellement trouver d’autres produits.

Image 2 - Plan de promotions d’'une pharmacie situé dans la galerie d’'une GMS

Celui-ci doit donc étre attractif, proposer des offres intéressantes sur des produits

cibles (voir la partie sur le référencement) et étre actualisé régulierement.

Une des stratégies des GMS’ est de changer les rayons de places régulierement
afin de forcer le client a se promener entre les étagéres et de ce fait repérer des
produits dont ils n’avaient pas forcément besoin. Pourquoi ne pas appliquer ce principe

a la zone de vente de I'officine ?

Nous voyons donc que la vente commence bien avant I'entrée du client dans la
pharmacie. Pour se démarquer des concurrents, pourquoi ne pas jouer d’originalité
avec des petites touches discretes ? Comme des enceintes extérieures diffusant une

douce musique relaxante, ou des diffuseurs d’odeurs donnant une note parfumée a

7 Grandes et Moyennes Surfaces : Sigle qui désigne en général les centres commerciaux.
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'environnement immédiat de la pharmacie. |l est possible de donner une identité
olfactive et sensorielle pouvant influer sur ’lhumeur et I'envie d’acheter de la patientéle,
un concept que I'on retrouve chez Nature et Découverte® et Hollister® deux magasins
ayant une empreinte bien précise et travaillée. Bien évidemment, en observant tact et

mesure, le pharmacien étant un professionnel de santé avant tout.

2. OPTIMISATION DU FRONT OFFICE

Une officine est séparée en deux zones distinctes : Le Front office et le Back office.
Le terme «Front office » regroupe I'ensemble des activites et des zones
géographiques en contact direct avec la clientéle. Il est souvent assimilé a la
parapharmacie et est directement soumis a I'évaluation du client. Le front office se doit
d’étre attractif et de refléter 'image d’une officine sérieuse et dynamique. Le Back

office lui sera abordé plus tard dans cette thése.

A. La zone parapharmacie

a) Plan

Ce qui est standard en officine est I'organisation par gammes et indications.
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Figure 2 - Exemple de plan du front office d’une officine

Ainsi les laboratoires dermocosmétiques se verront accorder une étagére par
marques (ou une demie en fonction des références commandées) et seront alignés

contre un mur avec comme enseigne leurs noms.

Un coin puériculture/pédiatrie/maman est également indispensable. Avec le sérum
physiologique, les mouche-bébés, le liniment oléo-calcaire, les biberons et tétines, les
laits infantiles et céréales, ... et également les versions pédiatriques des gammes
dermocosmétiques. La présence d’une table avec des jeux et des coussins peut étre
une bonne chose pour les enfants (voire une télévision avec des films pour enfants
mais attention aux droits de diffusions) afin de faciliter I'attente lors des moments de

fortes fréquentations.

Une zone dédiée aux produits phytothérapiques, aromathérapies, aux
compléments alimentaires et produits minceur, qui sont des produits a la mode
nécessitant un conseil et qui constituent une véritable valeur ajoutée pour la

pharmacie.

Une étagere ou présentoir pour les produits d’hygiéne intime auxquels on pourra
associer les préservatifs et les tests de grossesse. De préférence a I'abri des regards
de la file d’attente pour respecter I'intimité des clients.
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Et un endroit pour les produits capillaires, les soins du corps (déodorant, gel
douche, pain de savon, pince a ongles, limes, ...) et les produits pour les hommes (la
parapharmacie étant associée inconsciemment aux femmes) a savoir : mousse a
raser, apres rasage, eau de Cologne et versions homme des gammes

dermocosmeétiques.

Au niveau des comptoirs se situent les promotions et produits mis en avant du
mois. Ces produits qui sont a coté du patient lors de la délivrance doivent étre choisis
soigneusement et tourner régulierement. Ce sont ceux qui seront le mieux mis en
avant et qui seront le plus vus par le client. Sont souvent associées les PLV®
correspondantes, a savoir : entétes cartonnés, stop-rayons, mini écran vidéo (pour les

plus originaux) ...

Voila pour un plan standard (sans mentionner derriere les comptoirs les zones

homéopathie, soins bucco-dentaires, affections saisonniéres, douleurs, ...)

b) Trajet

Il y a deux raisons principales qui peuvent pousser un patient a acheter :

e Lanécessité : des pansements, des pastilles pour la gorge, des antidouleurs
ceci afin de résoudre un probléme
e Le plaisir : produits de beauté, shampoing spéciaux, huiles de massage, ...

qui sont considérés comme des cadeaux a soi-méme.

Donc lorsqu’un client rentre dans l'officine, il recherche un produit en particulier

pour répondre a un besoin.

8 PLV : Publicité sur le Lieu de Vente

19



COMPTOIR

PLV

COMPTOIR

VICHY
ADERMA

NUXE

BIODERMA

AVENE

VMITRINE

ir

ENTREE

HIOLdINOD

Ad

HIOLdINOD

STTLINYANI S LIV

PUERICULTURE
S0INS BEBE

Figure 3 - Trajet d’un patient sans obstacles

Sans obstacles le patient va directement au comptoir et sort sans méme avoir vu

les rayons et promotions. Le potentiel d’achat impulsif® est de zéro.

9 Achat non prévu décidé d'une maniére trés rapide, au moment ou le client se trouve en présence

du produit dans un point de vente.
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Figure 4 - Trajet d’un patient avec obstacles

Lorsqu’il y a un nombre raisonnable d’obstacles dont la présence est justifiée en
officine, le client déambule, découvre les étagéres et autres promotions

inconsciemment. Il y a donc plus de chance qu’il achete d’autres produits.

Le but va étre de créer ces « obstacles » dans son parcours de recherche afin de
créer de l'achat d’'impulsion. Ces derniers peuvent étre de nature trés diverse :
meubles avec les promotions saisonnieres, présentoir avec des produits en vrac, stand
de maquillage, des chaises pour 'attente, des plantes vertes, ... afin de prolonger son

parcours dans l'officine.

Cela fonctionne méme s’il s’agit d’un patient avec simplement une ordonnance, ces
obstacles détournent I'ceil et incitent a I'achat. Attention a ne pas tomber dans I'exceés,

le parcours du patient doit étre facile et la circulation fluide.

Il faut également déterminer s'’il faut créer une file d’attente unique, installer un

systéme de ticket ou encore créer une caisse spécialement pour les encaissements
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sans prescriptions, ... ici de multiples méthodes existent chacune présentant des

avantages et inconvénients.

c) Zones chaudes

Il faut également tenir compte de la technique du « zoning ». On distingue deux

Zones :

e Chaudes : Celles qui attirent le regard du client et réalisent I'essentiel des

ventes.
¢ Froides : moins fréquentées et génerent donc moins de ventes.

’ .
| H <§) ZONES CHAUDES
:
j* 0°
VITRINE k

Figure 5 - Exemple de zones chaudes en officine?

Le but sera de jongler entre cette technique, la création du trajet, le plan de la

parapharmacie afin de créer un circuit optimisant la vente d’'impulsion.

Par exemple en mettant des produits trés demandés (best-seller, publicité
agressive, produits saisonniers, ...) dans des zones froides afin de générer du trafic et

de mettre des produits du moment (cosmétiques, mise en avant du mois, ...) dans les

10 es 5 regles d’or du Merchandising en officine :
http://www?.offimedia.com/portail/biblio/rep_100/fic_100.pdf
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zones chaudes. Attention il ne faut pas y mettre des produits complexes nécessitant

un conseil ou la vente impulsive sera perdue.

B. Marketing au point de vente

Le marketing répond au 5 regles des Keppner (encore appelé régle des 5B)

a) Le Bon produit

Il faut sélectionner en effet les produits qui sont trés demandés, soit car le
laboratoire génere énormément de publicité (comme le laboratoire UPSA® et ses
publicités Fervex® en hiver), soit car il s’agit d’'un produit leader qui est ancré dans la
culture populaire (comme la citrate de bétaine® ou encore I'imodium® dans toutes ses

déclinaisons...) ou soit car il s’agit d’un produit a fortes rotations dans l'officine.

Quoiqu’il en soit ils doivent avoir une place de choix en linéaire. On essaie de

répartir ces produits en fonction du CA qu’ils générent. Par exemple :

Figure 6 - Pourcentage du CA en fonction de la position dans le rayon.
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b) Au Bon Endroit

Cette regle-ci revient sur le theme déja abordé de « zoning », mais se compléete
par I'organisation des linéaires. Les produits en publicité devront étre mis bien en vue
du client. Chaque famille de produits devra étre mise a proximité I'une de l'autre, par
exemple, les anti-diarrhéiques ensemble, les antidouleurs ensemble, ... (exception

faite des dermocosmeétiques regroupés par gamme).

Les régles de facing'! sont a respecter, elles dépendent de la taille du produit et de

son réle (produit d’appel, produit conseil, ...) a savoir :

e 2 facings minimum par produits quand ils sont a hauteur des yeux

e 3 références maximum par étageres

e Les produits en publicité auront un facing plus important et seront a hauteur
des yeux.

e Les petits produits auront plus de facing que les gros produits

e Sile produit est a conseiller il aura moins de facing qu’un produit ou le client

se sert tout seul

Toutes ces regles sont soumises a un examen minutieux du comportement des
clients et des facings différents seront a expérimenter régulierement jusqu’a trouver le

plus efficace.

Image 3 - Avant réorganisation marketing et apres'?

11 Unité de mesure de la largeur de présentation, par exemple deux boites identiques I'une a coté
de l'autre font deux facings.

12 Merchandising en pharmacie : http://marketing-pharmacie.fr/2015/01/17/merchandising-en-
pharmacie/

24



Ici on peut voir que les étagéres sont bien plus attractives aprés réagencement et

travail de la disposition des produits.

c) Au Bon moment

Il'y a une saisonnalité des produits a respecter. Les anti-histaminiques ne sont pas
exposés au milieu de I'hiver et les Fervex® au milieu de I'été. Les maux saisonniers
rythment les mises en rayon, tout comme les jours de féte et autres évenements de

année.

Ainsi lors des périodes des fétes de noél les compléments alimentaires « absorbeur
de graisses », les citrate de bétaine®, les Hepatoum®, ... sont mis en avant pour
répondre a la demande. Et en été les produits solaires et les produits pour faciliter la
perte de poids sont présent sur les linéaires principaux.

Une officine se trouvant dans une ville qui organise un semi-marathon pourra
mettre en avant ses compléments alimentaires de sport et ses produits a base de
magnésium afin d’éviter les crampes. Ou encore, les officines de Comines lors de la
féte des louches peuvent accentuer le facing des dérivés de I’Arnica ou autres produits

anti coups et chocs.

d) En Bonne guantité

Cette regle est une des plus importante de Keppner. Mettre le bon produit, au bon
endroit et au bon moment cela est facile. Mais savoir commander la juste quantité afin
d’éviter la rupture de stock, mais également d’éviter le surstock, cela releve d’'une
maitrise de la clientéle que seul plusieurs années a la téte de son officine peuvent

offrir.

En regles générales, les produits en publicité sont a stocker de facon plus
importante qu’en temps normal. Il n'est pas rare d’entendre au comptoir « je voudrais
le spray pour le nez qui passe a la télé ». Les produits de saisons sont également a
commander en plus, inutile de commander des crémes au cold-cream pour les vendre

en plein éte.
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Enfin, la quantité des produits en offres promotionnelles et autres mises en avant
de l'officine doit étre également plus élevée. Si un patient demande un produit dont
I'offre est faite en vitrine et qu’il y a rupture de stock, il y a perte de crédibilité et perte

de client potentielle.

e) Au Bon prix

Le prix est une variable difficile a maitriser. Une réputation de pharmacie chere est
difficile a faire oublier. Avec I'arrivée des discounters, 'argument prix a pris de plus en
plus d’importance jusqu’a devenir 'un des principaux facteurs de vente. Une officine
de quartier ne faisant partie d’aucun groupement aura, par exemple, du mal a

concurrencer la pharmacie de la galerie marchande du Carrefour® a 5min en voiture.

L’établissement du prix d’un produit se fait d’abord en fonction du prix d’achat, de
la remise accordée par le laboratoire et de la marge appliquée par I'officine. Ensuite
elle se fait en fonction de la patientéle. La pharmacie du centre-ville de Bondues peut
vendre un Strepsil® a 7€, sa patientéle étant plus aisée financierement. Alors
gu’inversement une pharmacie qui vend ce méme Strepsil plus de 6€ a

Roubaix/Tourcoing aura vite une mauvaise réputation.

Pour dynamiser ses prix, il faut faire tourner des promotions et faire régulierement

des prix chocs. Mais cela sera abordé plus tard dans le développement de cette these.

C. Eclairage et ambiance générale

Il s’agit d’'un facteur qui peut sembler banal ou optionnel, mais en réalité il peut

vous faire gagner des ventes. Un patient doit se sentir bien pour bien acheter.

Il faut donc tout faire pour cela, on parle de marketing des 5 sens. Il faut donc agir

Sur:

e La vue: le sens le plus important du consommateur. Il faut jouer sur les
codes couleurs afin de l'intriguer. Vert = nature, calme et bien-étre, Jaune =

sérenité, Bleu = fraicheur, Rouge = chaleur, Orange = Vivacité, énergie.
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e L’odorat : Créer une identité olfactive peut étre intéressant par la diffusion

d’huiles essentielles sur le point de vente (attention a celles allergisantes ou

susceptibles de créer des crises d’asthme ou d’épilepsie).

e L’ouie : une ambiance musicale (attention a la SACEM?'®) permet de faciliter

I'attente du patient et de couvrir les discussions confidentielles au comptoir.

e Le toucher: la présence de testeurs produits en linéaire permet d’intriguer

le client et d’influer sur la vente.

e Le gout: sens peu utilisé en officine mais peut étre exploité pour le choix de

compléments alimentaires oraux.

D. Référencement

Avant de parler de référencement il faut aborder le terme d’assortiment. Ce dernier

est constitué de I'ensemble des produits, marques et références disponibles dans

I'officine. Il se structure sur plusieurs niveaux :

MAGASIN

I I I I
Cosmetique Hygiéne Bébeé Spécialisation

I I I

Dentaire Premiers Soins du Toilette
soins corps

I I I

Sparadraps Pansements Compresses Antiseptiques

[ I
Pansements Pansements

a découper prédécoupés
I I I |
Pochette Pochette Boite Boite
de 12 de 36 de 40 de 60

Figure 7 - Structure verticale de I'assortiment

13 SACEM : Société des Auteurs, Compositeurs et Editeurs de Musique

DEPARTEMENT

RAYON

FAMILLE

SOUS-FAMILLE

REFERENCE
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Il est défini selon deux dimensions :

e Lalargeur : nombre de besoins satisfait par I'officine

e La profondeur : nombre de choix offerts pour satisfaire un besoin précis

Par exemple au niveau du magasin, la largeur correspond au nombre de
départements et la profondeur le nombre de rayons. Ou encore, au niveau du
département, la largeur correspond au nombre de rayons et la profondeur le nombre

de familles...
Avec ces deux dimensions on peut déterminer I'offre de l'officine :

e Assortiment de base : les produits les plus demandés

e Assortiment optimum : satisfait 80 a 90% des besoins de la patientéle

Tout cela dépend de deux contraintes principales, la taille de I'officine et la structure

de la clientéle.

Une petite officine avec une patientéle présentant des besoins hétérogénes aura
un assortiment de base avec uniquement les produits indispensable, le manque de
place lui interdisant toutes fantaisies. Si la patientele de cette officine a des besoins
homogeénes, le titulaire pourra développer des rayons spécifiques (aromathérapie,

sport, ...) avec une profondeur importante.

Pour une grande pharmacie la contrainte sera essentiellement la patientéle. Si elle
a des besoins homogénes dans ce cas il y aura moins de rayons mais beaucoup plus
de références. A l'inverse, tous les rayons seront représentés mais leur profondeur

dépendra de la demande.

Cet assortiment dépendra également de la concurrence (une petite officine
entourée de pharmacies de grandes surfaces devra avoir une image spécialisée), de
la pression des laboratoires, qui en fonction des contrats de sélectivités auront une

pression plus ou moins importante et surtout des désirs du titulaire.

Sachant que l'assortiment et les références DOIVENT évoluer en fonction de ces
contraintes, il doit étre adapté régulierement et ne pas étre figé sous peine de se
retrouver avec des gammes qui ne tournent plus et des produits qui n’attirent pas la

patientéle.
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E. Promotions

La promotion consiste a assortir la vente d’un produit a un avantage temporaire :

prix remisé, deuxieme produit offert, goodies'* offerts, déduction immédiate, ...
Elle peut étre utilisée pour plusieurs raisons :

e Parce qu’elle est proposée par un laboratoire
e Pour améliorer le taux de rotation d’'une famille de produits

e Pour animer, faire découvrir un rayon ou I'ensemble du magasin

Dans le cas du laboratoire, la promotion ne coute rien au pharmacien, il sert de
relais. Dans les deux autres cas cela fait partie de la stratégie commerciale de I'officine.
L’amélioration du taux de rotation permet d’augmenter de maniére ponctuelle les
ventes sur une famille de produits. L’animation du rayon permet de gagner sur la

concurrence et d’étendre sa patientele cible.

Pour les officines, les techniques de promotions sont trés restreintes par le code
de la santé publique : Article R4235-57 et Article R4235-58. Ainsi toute sollicitation de
clientéle est prohibée et toutes promotions doivent observer tact et mesure. Donc de
maniere concrete, le pharmacien utilisera surtout la réduction immeédiate de prix et la

distribution gratuite d’échantillons (offerts généreusement par les laboratoires).

Quelle que soit I'action promotionnelle organisée il faut toujours qu’elle soit
planifiée suffisamment a I'avance afin d’étre préte au moment du lancement et étre
mise en avant dans l'officine. Il faudra également en observer soigneusement I'impact

sur les ventes afin de déterminer son efficacité.

Les promotions doivent tourner régulierement afin que le patient découvre toujours
un nouveau produit dans l'officine. Il peut étre intéressant de faire des promotions

ponctuelles afin que le client vienne régulierement les découvrir.

14 Petits cadeaux de faible valeur qui accompagnent une action commerciale ou accompagnent un
produit (petits chapeaux, gourdes, sacs, écharpes, ...).
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3. OPTIMISATION DE LA VENTE AU COMPTOIR

Maintenant que la pharmacie est attractive et bien apprétée, il faut désormais
vendre les produits, et pas seulement ceux que le patient vient chercher.

Comme le disait Henry Ford « ce ne sont pas nos employeurs qui nous paient,
ce sont nos clients », une clientéle fidele assure donc un chiffre d’affaire régulier et
une sécurité financiére. Une régle prétend méme qu'’il revient cinq fois plus cher de

fidéliser un client que de le conserver. Il s’agit donc d’'un investissement clé.
Il'y a 4 bonnes raisons de fidéliser sa patientéle :

e L’officine qui cherche a fidéliser sa patientéle ne cherche pas une augmentation
immédiate de son chiffre d’affaire mais I'optimisation de la valeur a vie!® du
patient. Et dans tous les cas ou un client est fiable et réitere ses achats, on
observe une augmentation graduelle du chiffre d’affaire.

¢ Un chiffre d’affaire constant permet de recruter et surtout conserver les salariés
a plus fort potentiel. Les clients seront satisfaits des services offerts par des
employés compétents et les employés seront fiers de travailler dans I'officine.

e Les employés fiers, stables et loyaux améliorent d’eux-mémes leurs processus
et outils de travail pour gagner en productivité et améliorer la qualité.

¢ Avoir des clients fideles renforce la productivité et I'efficacité.

De plus, un salarié qui connait tres bien un client pourra toujours mieux le
conseiller et la peur de le décevoir augmentera la qualité de son conseil. Ce qui est

trés recherché par les clients.

La fidélisation d’un client en officine repose sur différents facteurs dont les plus
importants sont la qualité du conseil et I'accueil. Les autres facteurs tels que I'offre
produits et le prix ont déja été abordés dans cette thése, et la proximité est un facteur

non influengable.

Nous verrons donc comment optimiser le conseil et I'accueil des patients et

nous aborderons quelques techniques de communications.

15 Valeurs des achats effectués par un client durant sa période de relations avec I'entreprise
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A. Le Conseil

Lorsqu’'un patient franchit le seuil d'une officine et sollicite un conseil
pharmaceutique, plusieurs facteurs le motivent. Outre guérir, il cherche avant tout a
gagner du temps et a « court-circuiter » la visite chez le médecin. Pour répondre a sa

demande un conseil de qualité est essentiel.

Un conseil efficace est un conseil qui ne dégoit pas le patient. Il s’agit certes
d’'une définition assez large, mais le patient qui percoit les effets bénéfiques de la
meédication conseillée, reconnaitra la compétence et le savoir-faire de 'officinal, et sera

de ce fait fidélisé.

Si le patient présente des maux relevant du domaine de compétence de la
pharmacie, I'officinal peut alors délivrer une médication individualisée. On ne peut faire
un bon conseil que si 'on connait bien ses produits, c’est la base de la vente. Cela
permet d’étre incontestable et juste dans 'acte de conselil, il est donc important que
I'équipe officinale suive une formation continue pour étre au fait des nouveautés et des

avanceées thérapeutiques.

Un bon conseil est donc un conseil qui prévient, soulage et guérit. Il faut avant
tout vérifier que le patient ne présente pas de troubles grave, auquel cas il serait

orienté vers un médecin.

Il ne se mesure pas au nombre des produits dispensés, si une pathologie
nécessite 'association de deux produits complémentaires, pas besoin d’en proposer
un troisieme dont I'argumentation sera difficile et pourra étre mal pergue. La
médication proposée doit étre crédible de par les caractéristiques des produits et
cohérente quant a la demande du patient.

Il est accompagné de régles hygiéno-diététiques et est prodigué avec
bienveillance et empathie. Lorsqu’un patient vient au comptoir et qu’on lui donne juste
la posologie et le montant a régler, le conseil a été de pietre qualité et la plus-value du

pharmacien a été oubliée.
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Image 4 - Importance des régles Hygiéno-diététiques?®

Prenons I'exemple des allergies saisonniéres :

Un patient vient vous demander conseil pour des écoulements nasaux clairs et des
éternuements a répétitions, suite a une promenade au milieu des champs. Aprés avoir
confirmé les symptémes de l'allergie et vous étre assuré qu'il s’agit de symptémes

mineurs vous conseillez une médication appropriée.

Deux types de médicaments s’imposent : L’antihistaminique par voie orale en
forme conseil (type cétirizine ou loratadine) pour limiter la réaction et un corticoide
sous forme de pulvérisateur nasal pour son action anti-inflammatoire sur les

mugqueuses.

En proposant ces deux produits vous répondez aux besoins du patient qui sera
soulagé au plus vite. Il ne faudra pas oublier les regles hygiéno-diététiques associées
a cette pathologie : ne pas rouler la fenétre ouverte, aérer son logement avant 10h et

aprés 19h, laver ses cheveux, linges de lit et vétements régulierement, ...

Lors de cette demande, le conseil fourni a soulagé grace au traitement voire

guéri s’il s’agit d’'une allergie passagére et a prévenu la récidive grace aux conseils

16 Philippe Geluck, « Le tour du chat en 365 jours », Paris : Ed. Play bac, 2006, ISBN : 978-
2842038861
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d’hygiéne prodigués. Aucun produit n'a été conseillé inutilement, comme les collyres
antihistaminiques, de la phytothérapie ou de 'homéopathie inutiles dans ce cas précis.

Il faut éviter quelques mauvais réflexes que l'on retrouve dans certaines
officines. Tel que de proposer systématiquement trois produits, qui, s’ils ne sont pas
justifiés dans le conseil seront mal pergus par le patient. Ou encore éviter la vente
forcée, il ne faut pas que le dynamisme commercial I'emporte sur l'intérét du malade,
cela peut vous faire perdre des clients n'appréciant pas ces pratiques. Et un client
mécontent va dévaloriser I'image de l'officine en faisant part de ce qu’il lui est arrivé

aupres de ses proches.

B. L’accueil

L’accueil est 'une des étapes les plus importantes de la vente, s’il est réussi, il
montre au client qu’il vient de pénétrer dans un lieu convivial et qu’il fera I'objet de
toute I'attention qu'il lui est due lorsque son tour sera venu. L’espace de vente peut
étre I'endroit le plus convivial du monde, mais, si lorsqu’il entre, le client n’est pas
salué, l'officinal fronce les sourcils et I'accueille par un « au suivant ! » ou encore
« c’est a qui le tour ? », il sera perdu. Il doit étre identique pour tous les clients, sans

jugements ni a priori.

Voici quelques régles pour un accueil réussi qui peuvent étre mise sous forme

de protocoles :

a) Omniprésence au comptoir :

Il est extrémement désagréable d’entrer dans un espace de vente et de ne voir
personne. C’est le contraire méme de l'accueil. Dés son entrée, le client doit étre
accueilli par un sourire, un mot ou un regard de bienvenue. Il faut toujours quelqu’un

dans le front office.
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b) Convivialité et activité :

Le but n’est pas de rester immobile derriére le comptoir et attendre. Il faut aller
chercher le patient et 'accompagner jusqu’au comptoir. Serrer les mains des patients
habituels, les saluer par leurs noms (si on ne s’en souvient pas le faire lors de la prise
de congé), demander si le traitement conseillé il y a un mois a bien fonctionné, s'il se

sent mieux...

c) Sourire :

Cela parait simple a dire mais ce concept est beaucoup plus compliqué en
pratique. Il faut avoir un ceil neuf pour chaque nouveau client. Ce n’est pas parce que
le patient d’avant vous a agressé parce qu’il ne voulait pas les génériques que le
patient d’aprés doit en péatir. Le sourire répond au sourire et est un signal d’échange

indispensable a la réussite d’une vente.

d) Accueillir méme lorsqu’il y a du monde :

Bien accueillir un patient lorsqu’il y a de l'attente est le meilleur moyen de le
faire rester. Cela le fait patienter plus sereinement et donne une image de confiance,

que l'officinal gére la situation et que I'attente ne sera pas forcément longue.

e) Ne pas se jeter sur le patient :

Lorsqu’un client rentre, le saluer par un bonjour, un sourire ou signe de téte.
Mais le laisser tranquille s’il déambule dans la pharmacie, cela serait un frein a la vente
que de 'empécher de regarder ce que vous proposez comme produits. Par contre s'il
s’arréte devant un rayon, ou cherche une information, il faut aller vers lui et lui proposer
de [laider par un «en quoi puis-je vous aider?» ou «désirez-vous un
renseignement ? ». Si le patient refuse, ne pas s’offusquer et lui dire que I'on reste a

sa disposition pour tous conseils.
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f) Etre totalement disponible

Mieux vaut faire patienter quelques secondes pour terminer une tache que de
débuter un dialogue en faisant autre chose. Cela indispose les deux interlocuteurs, et

le patient mérite toute I'attention du professionnel de santé.

Cas a part de I'accueil téléphonique. Il faut également le travailler car il peut étre
une source d’insatisfaction de la clientéle. Toujours avoir le sourire et étre courtois au
téléphone, car un sourire s’entend méme si on ne le voit pas. Toujours essayer de
décrocher avant la quatrieme sonnerie et énoncer le plus clairement possible le nom
de I'officine, son identité et un bonjour. Par exemple « Pharmacie du Marché, Georges,

Bonjour, ... ».

Il faut déléguer en alternance une personne chargée de répondre au téléphone.
Ceci afin d’éviter la frustration d’interrompre une vente conseil plusieurs fois et

permettre de répondre au plus vite.

C. Communication non-verbale

Par communication non-verbale, on entend tout ce qui n’est pas transmis par le
langage oral. C’est une définition large qui englobe aussi bien I'expression du visage,
que la gestuelle, I'apparence physique, ... Plus de 70% des messages que nous
communiquons passent par le non-verbal. C’est un facteur essentiel a ne surtout pas
négliger car notre image peut avoir des influences positives comme négatives lors de

la vente.

a) Le visage

Le visage est la partie du corps que nous regardons le plus lors d’un dialogue.
Le psychologue Paul Ekman, en reprenant une étude de Charles Darwin de 1872,
détermine que les expressions du visage sont universelles, et dresse une liste

d’émotions de base.
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Emotion Expression du visage
. Regard fixe, renfrognement du visage, serrement des sourcils
Colere o
et de la méachoire.
Mébri Unique expression asymeétrique, contraction d’une extrémité
épris .
des levres.
] Rétrécissement des yeux, grimace de la bouche, plissage du
Dégout
nez.
_ Ecarquillement des yeux, ouverture de la bouche, relevement
Surprise _
des sourcils.
_ Abaissement des coins de la bouche, regard tourné vers le
Tristesse _ o .
bas, affaissement général des traits.
Joi Plissement des yeux, ouverture de la bouche, rehaussement
oie
des joues.
Ecarquillement des yeux, ouverture de la bouche,
5 tremblement du visage, relevement de la partie intérieure et
eur

abaissement de la partie extérieure des sourcils, paleur,

transpiration.

Tableau 1 - Expressions du visage en fonction de I'émotion

Il est important de savoir maitriser ses expressions faciales, en s’entrainant

devant un miroir par exemple, afin d’avoir un avantage certain dans les relations

professionnelles.

Image 5 - Emotions de base de Paul Ekman'’

17 Ekman, P. & Friesen, W. V (1969). The repertoire of nonverbal behavior: Categories, origins,
usage, and coding. Semiotica, 1, 49-98.
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Lors d’'une vente, il faut savoir maitriser deux aspects, le regard et le sourire.
Regarder quelqu’un montre I'attention qu’on lui porte, c’est un signe de respect et
d’empathie. Le sourire a déja été abordé précédemment, mais il est essentiel dans
toutes les parties du déroulement d’une vente, c’est un signe de bienveillance et de

chaleur, donnant un capital sympathie et une crédibilité nécessaires aux conseils.

b) Gestuelle

Les gestes illustrent les propos et enrichissent la parole, ils permettent de
soutenir et positiver un message lors d’'une vente. Mais également d’accueillir un

patient, de montrer que I'on est a I'’écoute, d’apaiser un patient agressif, ...
Voici quelques attitudes que le pharmacien peut adopter au comptoir :

e Pour accueillir un patient : inclinez le buste

vers I'avant pour montrer que vous étes a
'écoute, penchez la téte sur le coté,
regardez la personne droit dans les yeux et

souriez en guise de bienveillance.

e Face a un client agressif : Ouvrez les mains

vers le ciel en guise de paix, tenez-vous bien
droit pour montrer que vous ne fuyez pas le

probléme.

e Face a un client anxieux : Tenez-vous le

menton ou mettez la main sur la joue pour
montrer que vous partagez I'émotion du
patient, rapprochez-vous de lui pour créer

une ambiance rassurante.

Image 6 - Attitudes du Pharmacien.
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Il faut privilégier les gestes ouverts, qui sont propices a la discussion et a
I'échange. lIs traduisent de la bienveillance, de la franchise et du bien-é&tre. Il vaut
mieux eviter les gestes parasites le plus possible, donc arréter de pianoter les doigts
sur le comptoir, de se frotter les mains, de manipuler ses lunettes, de faire cliqueter le

stylo bille, ... qui traduisent un message de stress et d’inattention.

Travailler sa gestuelle est donc important en termes de communication, mais |l
peut étre intéressant de savoir interpréter celle du patient. De déterminer quand il est
anxieux, quand il est dubitatif, quand il est énervé, ... ceci afin de savoir rebondir lors

du dialogue de vente.

Tout d’abord il est avisé de regarder les mains de son client, qui communiquent

bien des messages :

e Des mains en a e Les mains pétries
clocher signifient ///-;}7‘@?\ sont un signe de ﬁ\l
| R o ]
une attitude :' m | culpabilité.
| f
dominatrice. e Les poings fermés
e Le doigt pointé est montrent une
signe ?_,3 attitude fermée a @ (,(;D
d’agressivité. la discussion.
e Les mains e Les mains en
: o .
ouvertes vers le T\/:W/;; %‘ Wy crochet  signalent =
. . A KA .- . N,
ciel expriment la 3 ¢ l'intention de (@
sincérité. manipuler.
e Les paumes
/i A\
tournées vers le & \ =\
/ A S
sol apaisent. f{/{ylf‘ Z\ J\@

Image 7 - Le langage des mains*®

18 Toutes les illustrations de cette partie « Gestuelle » sont issues de : Loriol.M, Caminade.C,
Courtin.L. Le Moniteur des Pharmacies, n°2726, cahier Il, 19 avril 2008. « Communiquer avec vos
clients ». lllustrations de L’Hermitte.F et de Rino.
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Il y a également des expressions du visage qui disent plus que bien des

paroles :

e Se gratter la téte

au-dessus de .
e Croiser les bras

I'oreille exprime de . ,
est signe d'un

I'incertitude.
moment de

tension.

e Se frotter la nuque

est signe

, e e Le balancement
d’exaspération.

du corps est signe

de malaise.

e La téte inclinée
e Ecarter son col

montre qu’on
cherche de dun doigt est
I'attention signe de colére
contenue.
e Toucher une
meéche de e Agripper les bras

cheveux traduit de au bord du

'incertitude. comptoir montre

une exaspération.

e Baisser la téte est
. . Image 8 - Expressions du patient
signe de tristesse g xpress e
ou de soumission

face a la maladie.

e Se frotter les yeux
traduit une

incompréhension.
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D. Communication verbale

Le but est de créer un dialogue avec le patient, et le choix des mots est tres
important. Il ne faut pas le brusquer ou donner lI'impression de le prendre de haut, il
faut également qu’il comprenne le conseil et la maniére de prendre les médicaments
donnés. Nous aborderons tout d’abord le cas d’'un patient avec ordonnance, puis le

cas d’un patient sollicitant un conseil.

a) Patient ayant une ordonnance

Aprés I'accueil du patient, celui-ci approche du comptoir avec bien souvent son
ordonnance dans la main. La premiere erreur a ne pas commettre est de partir

directement dans le back-office pour sortir les médicaments.

Il faut avant tout commenter discretement la prescription et demander des
précisions si besoin. Cela montre l'intérét porté au patient et entame le dialogue. Cela
permet également de vérifier I'historique dans le logiciel, de calculer les quantités a
donner, de noter les équivalents génériques (si la prescription n’est pas rédigée en
DCI®¥), ...

Lors de cette préparation il y a certains termes a éviter. Le « ce médicament
n’est pas remboursé, je vous le mets quand méme ? », réponse négative assurée avec
différentes excuses possibles, et votre interlocuteur pensera qu’il est pris de haut.
Mieux vaut demander ce qu’a dit le médecin au sujet du produit, et s’il n’a pas indiqué
son non-remboursement, le préciser sans question apres. Le patient vous dira alors
s’il le veut ou non, il ne sera pas braqué et ce sera a l'officinal de respecter cette
décision. Il faut également éviter le terme « copie » en parlant des génériques, et éviter
les adverbes « certainement», «en principe » et « peut-étre » traduisant une

incertitude.

Il est maintenant temps de sortir les médicaments. Une fois de retour au

comptoir, bien exposer les boites a la vue du patient. S’il s’agit d’un traitement habituel

19 DCI : Dénomination Commune Internationale, correspond au nom des génériques.
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il identifiera de suite les médicaments inconnus, de ce fait, le conseil pourra étre plus
appuyé sur ses nouvelles thérapeutiques. S’il s’agit d’'un traitement ponctuel,
demander au patient ce que le médecin a indiqué, en fonction de quoi, I'officinal pourra
apporter des informations complémentaires et corriger en cas de mauvaises

interprétations.

Image 9 - Caricature de délivrance du générique?®®

Apres avoir décrit les médicaments, bien rappeler les régles hygiéno-diététiques
associées a la pathologie. Le pharmacien a un devoir de conseil et de prévention, cela
apporte une valeur ajoutée qui est appréciée de la patientéle. Souvent on entend dire
des patients « Cc’est la premiére fois qu’on me dit de faire attention a ... », « cela fait
10ans que jai ce traitement et je ne savais pas que... », il s’agit d’'une fagon de se

marquer de la concurrence tout en démontrant les compétences de I'officine.

Le conseil associé n'est pas a oublier, lors de la discussion, le patient a
forcément laissé des indices ou des pistes qui n'ont pas été explorée par le médecin.
Cela peut se faire par des questions ouvertes comme : « Est-ce que vous supportez
bien les antibiotiques ? » (conseiller des probiotiques), ou « comment lui lavez-vous

les yeux avant de mettre le collyre ? » (conseiller une solution de lavage oculaire), ou

20 Caricature : http://dessinsdepressedejm.overblog.com/cannabis-sur-ordonnance
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« Quutilisez-vous comme produit d’hygiéne intime ? » (conseiller des soins lavant
doux) ... Il ne faut pas avoir peur de le faire, au contraire cela répond a des besoins

inexprimés du patient, et ce dernier vous en sera reconnaissant.

Le rappel des regles hygiéno-diététiques permet également d’introduire des
conseils associés. En proposant des sprays purifiants aux huiles essentielles chez un
patient enrhumé, ou en proposant des gélules veinotoniques chez un patient
enchainant les crises hémorroidaires, ... Au professionnel d’adapter ses conseils au
besoin du patient. Il peut étre intéressant de faire des fiches conseils en fonction des

pathologies rencontrées.

Bouton de fievre

Médication Aciclovir créme 5x/jour
Conseil HE HE de Niaouli, 1 gtte 5x/j

Vaccinotoxinum 15ch 1Do/j pdt
Conseil Homeo 4

Eviter les récidives

e Cure de vitamine C
Médication ) ) _ _
Stick labial protection solaire

Conseil Homeo Rhus tox 7CH 3gr 2x/semaines

Regles hygiéno - diététiques

Se laver les mains régulierement => conseil SHA
Eviter contact avec jeunes enfants et femme enceintes
Fonction cause proposer prohylaxie adaptée
Stress => Euphytose

Fatigue=> Cure vitamine

Tableau 2 - Exemple de fiche consell

Ne pas oublier d'imprimer le ticket modérateur?! au dos de I'ordonnance. Puis
prendre congé du patient de maniere personnalisée. En effet lors de la délivrance, le
nom pourra étre mémorisé, ainsi, un « au revoir Mr Dupont » aura un impact positif sur
I'impression générale de la pharmacie. Ne pas hésiter a sortir de derriére le comptoir

pour remettre le sachet en main propre, cela ajoute de la convivialité.

21 Article D161-13-1 du code de la santé publique
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b) Patient sans ordonnance.

Une fois le patient accueilli, deux cas peuvent se présenter. Soit le patient prend
d’emblée la parole, entrainant de ce fait un dialogue. Soit celui-ci hésite et un silence
pesant peut s’installer. Dans le deuxieme cas, il faut intervenir avec une question
ouverte comme « Que puis-je pour vous ? » OU « en quoi puis-je vous aider ? », éviter
le plus possible les tournures familieres et parler un francais correct et soutenu. Il ne

faut pas oublier qu’en pharmacie, respect, égards et politesse sont attendus.

Trois types de patients peuvent se présenter :

e Celui qui recherche un conseil.

Dans le premier cas, la porte est ouverte au dialogue. Il faut commencer par
une question ouverte du type « Quel type de symptdomes avez-vous ? » ou « Que
ressentez-vous ? ». Ceci étant fait, il faut écouter attentivement le patient et ne pas
I'interrompre avant qu’il ait terminé. Ceci fait, reformuler de fagon claire les symptémes

et proposer une médication adaptée.

Toujours proposer la meédication avant d’aller chercher les produits et ne pas
citer de marque, cela permet d’avoir une approbation du patient, par exemple « pour
vos écoulements nasaux, un spray nasal désinfectant évitera ce désagrément et pour
vos douleurs dentaires, un antidouleur et un bain de bouche conviendront pour
soulager les symptdmes. ». Par son silence ou un hochement de téte, le patient

donnera son accord, et le cas contraire vous dira qu’il a déja tel ou tel produit.

Une fois les produits amenés, laisser le patient examiner les boites tout en lui
expliquant. Une régle implicite du conseil dit : « jécoute = joublie, je vois = je me
souviens, je fais = japprends », il faut que le client manipule les produits lors des

explications du pharmacien, afin qu’il mémorise bien les conseils donnés.

Quand le conseil est terminé et que I'on s’est assuré que le patient a compris,
on peut conclure la vente. Finir par un « ¢a fera .... € » donne un c6té tres mercantile
et une note désagréable. Il vaut mieux demander « désirez-vous autre chose ? » ou

« avez-vous d’autres besoins ? », pouvant déboucher sur une nouvelle vente, ou alors
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reconnaitre les signes : patients sortant son portefeuille, ou demandant clairement

« combien vous dois-je ».

e Celui qui connait sa pathologie et recherche des médicaments efficaces.

La méme méthodologie de vente est suivie, il faut juste s’adapter aux demandes
du patient. Par exemple, « je suis en surpoids, auriez-vous quelque chose d’efficace

pour la perte de poids ? »

Ici, le patient recherche un conseil complet a sa pathologie. Lui vendre un XL-S
Medical capteur de graisse® et lui dire d’en prendre trois par jour, avant de le faire

régler n’a rien d’un conseil digne d’'une pharmacie.

LE PRARMACTEN 2 DV CONSEILLER PRECIELX B

JE W0US ASSURE. . QUAND VOUS
AUREZ FIMl DEN AVALER LNE,
NOLS MNAVREZ PLOS FAIV) |

Image 10 - Caricature de conseil en officine??

Cibler d’abord les problémes de santé éventuels du patient, puis lui expliquer
que les compléments alimentaires pour la perte de poids sont justement des
compléments, qu’aucun n’est magique et qu’ils aideront uniquement si un régime
alimentaire est suivi, et qu’'un minimum d’activité physique est requis. Cela fait, aprés

vous étre renseigné sur ses habitudes alimentaires, le conseiller quant aux aliments a

22 Caricature : http://collections.musee-mccord.gc.ca/ObjView/M999.81.229.jpg
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choisir et dans quelles proportions. Il faut également lui conseiller une activité pour la
reprise en douceur (tel que vélo d’appartement ou course a pieds), et finalement,

proposer le complément alimentaire adapté au patient et a sa morphologie.

Ici, nous avons un conseil adapté, ciblé, qui répond aux besoins non exprimés
du patient et qui donneront un résultat s'’il est suivi. Le fait de voir, avec lui, point par
point ses habitudes de vie, montre l'intérét que vous lui portez. A partir de Ia, n'importe
quelle médication pourra étre proposée, car le patient vous ferra confiance et c’est a

I'officinal de ne pas abuser de cette confiance en proposant des produits adaptés.

e Celui qui connait sa pathologie et sait les médicaments qu’il veut.

Il nest pas rare de recevoir au comptoir des patients ayant une demande

précise : « j'ai la grippe, donnez-moi un Fervex® je sais que ¢a marche bien ».

Dés le produit demandé, il faut s’assurer de sa destination « est-ce pour
Vous ? » ou « est-ce pour un adulte ou un enfant ? ». Puis faire confirmer le dosage et
la forme galénique. Ensuite aller chercher le produit, afin que le patient soit sir d’avoir
ce qu’il a demandé. Une fois sur le comptoir, poser une question ouverte « connaissez-

Vous ce traitement ? » ou « avez-vous déja pris ce médicament ? »

[l faut maintenant vérifier si le patient est disponible pour un dialogue. S’il
pianote sur le comptoir en vérifiant d’'un coup d’ceil sa voiture garée en double file,
inutile de s’attarder, le pharmacien s’assure que le médicament est adapté et rappelle

juste la posologie.

Au contraire, s’il pose des questions sur le médicament, un dialogue peut
s’instaurer par des questions ouvertes : « que vous arrive-t-il exactement ? » ou « que
ressentez-vous ? ». Le patient peut s’exprimer et le pharmacien aviser si le produit est
effectivement adapté ou non, ou encore proposer une médication complémentaire si

cela s’avére nécessaire.

Ce qui vient d’étre proposé ne sont que quelques lignes directrices permettant

d’optimiser sa vente et de favoriser la création d’une fidélité aux clients. A chacun de
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trouver sa méthode et son rythme pour satisfaire les patients au mieux de ses

compétences.
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PARTIE 2 : OPTIMISATION DES RESSOURCES
INTERNES

1. OPTIMISATION DU BACK OFFICE

Le back office est la zone derriere les comptoirs et non visible par la patientéle.
Mais ce n’est pas parce que le client ne la voit pas qu’elle ne doit pas étre travaillée.
Tout le bon déroulement d’'une vente dépend d'un back office organisé et sans
accrocs. Par exemple, lorsqu’on conseille un produit, et que, derriere, il est introuvable
ou mal rangé, cela renvoie une image d’une pharmacie désorganisée et chaotique, et

en plus vous faites attendre le patient.

A. Organisation.

Avant d’organiser I'espace, il faut avant tout les bons outils de rangements : les
tiroirs. Leurs choix n’est pas anodin. De multiples sociétés existent et certains
groupements vous en proposent également mais le choix se fera principalement en

fonction de la place disponible et du gout du titulaire.

Le but est que les médicaments soient stockés de maniere ordonnée, selon un
classement précis et défini a 'avance, et que les boites ne se bloquent pas a chaque
fois que I'on désire ouvrir un tiroir. Les étageres et placards annexes quant a eux
doivent étre assez solides pour résister aux poids de sirops, sachets et autres

conditionnements lourds.
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Chague pharmacie a sa propre maniére de classement mais en général on

retrouve un rangement alphabétique par type de médicaments :

e Comprimés

e Collyre : les médicaments ophtalmologiques (gel inclus)

e ORL?%: |les sprays nasals, buccaux et auriculaires (gouttes également)

¢ Injectables : tous les produits a injecter (hors ceux dépendant de la chaine
du froid)

e Externe : Les patchs

e Pommade : les gels, cremes et pommades

e Suppositoires

e Produits de contrastes : produits destinés aux examens

e Diabéte : les appareils d’auto mesure de la glycémie, les bandelettes,
solutions de contréle, les lancettes, les aiguilles

e Contraception : pilules et stérilets

e Sachets

e Sirops : gouttes buvables et ampoules inclues par exemple

e Pansements : Compresses, pansements, désinfectants, fils, sparadraps,
bandes, ...

e Para: les produits de parapharmacie commandés a l'unité a votre grossiste

pour les demandes ponctuelles.

Tout ne sera pas forcément dans les tiroirs mais le back office sera plus ou moins
organisé en ces différentes zones (les noms des zones sont purement indicatifs, a
I'équipe et au titulaire de déterminer ce qui convient le mieux). |l est conseillé de noter,
a l'aide d’'une étiqueteuse (cela fait plus propre), sur chaque compartiment, le nom des

zones concernées, ainsi que, les lettres de début et de fin des produits par tiroirs.

Il faut également prendre en compte la taille des conditionnements. Des boites de
comprimés ne prennent pas autant de place que des boites de 50 compresses ou que

des granulés de Normacol® en vrac.

23 Oto-Rhino-Laryngologie : type de médicaments indiqués dans le traitement des troubles du nez,
de la gorge et de l'oreille.
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Il vaut mieux prévoir une étagére compléete pour 'espace « Pansements ». De
méme, pour éviter d’avoir des tiroirs lourds et vite encombrés, il est conseillé de sortir

sirops et sachets pour les mettre a part, cela limite également le risque d’accidents.

Pour déterminer quelle part de I'espace disponible un type de médicaments doit
avoir, vous pouvez vous aider des données de TANSM?“, Ici le pourcentage des ventes

par types de médicaments en 2013 :

H Comprimé

m Sirop / Goutte

B Pommade / Gel
Injectable

H Collyre

B Suppositoire

mORL

H Patch

H Bain de Bouche

W Autres

Figure 8 - Pourcentage des ventes par types de médicaments en 20132°

Parlons maintenant du cas des génériques, il en sort des nouveaux tous les mois
et a chaque fois cela implique une réorganisation des rangements (d’ou l'intérét de

tiroirs modulables). Il existe plusieurs cas de figures :

e Générigues et princeps rangés au méme endroit dans les tiroirs
e Génériques et princeps rangés a leurs noms respectifs dans les tiroirs

e Génériques rangés a part sur des étageres et princeps dans les tiroirs

Dans le premier cas, peu de risques d’oublier de délivrer le générique,
I'inconvénient est qu’il s’agit souvent de boites qui ne font pas les mémes tailles et de
ce fait 'organisation s’en trouve perturbé. Les tiroirs doivent étre esthétiques car d’'une

24 Agence Nationale de Sécurité du Médicament et des produits de santé.
25 - ANSM, « Analyse des ventes de médicaments en France en 2013 ».
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part cela en facilite le rangement, et d’autre part on y retrouve plus facilement ce que

I'on cherche.

Dans le deuxieme cas, les tiroirs sont ordonnés et structurés. Mais le risque est
d’oublier I'existence du générique, impliquant de constants aller-retours par votre

personnel et donc une perte de temps évitable.

Le troisieme cas est assez similaire au deuxiéme cas, mis a part que la
réorganisation pour intégrer le générique est plus rapide et facile sur une étagere que

pour un tiroir.

Pour l'optimisation, il est conseillé d’opter pour le cas numéro deux ou ftrois,
chaque médicament a sa place prédéfinie et on ne retrouve pas deux références au
méme endroit. Mais pour éviter les oublis et aller-retours, il existe plusieurs astuces.
Mettre des notes de rappel Ia ou le princeps est rangé, enregistrer informatiquement a
la fiche produit I'existence du générique et afficher un tableau d’équivalence (en
évidence non loin des génériques), le laboratoire générique avec lequel I'officine

travaille sera ravi de le fournir.

Image 11 - Tableau d’équivalence Générique-Princeps affiché dans une officine
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B. Le coin conseil OTC

En dehors des produits exposés dans le front office, il faut un endroit ou ranger les
produits conseils. Il s’agit des produits sur lesquels de la marge est générée mais dont
la mise en rayon n'impactera pas sur leurs ventes, des produits difficiles a comprendre
sans conseils aux comptoirs, des produits hors saisons et des produits a écouler en

priorité car la date de péremption est proche.

En général, dans les officines, ce coin conseil est constitué d’'une a deux étageres
rapidement accessibles depuis les comptoirs. Les produits sont organisés soit selon
la pathologie (exemples : douleurs digestives, allergies, ...), soit selon le type de

médicament (exemples : spray nasal, pastilles, vitamines, ...), soit les deux.

Il faut garder en mémoire que cette organisation doit étre pratique et intuitive. Cela
afin de pouvoir retrouver les produits rapidement, toujours au méme endroit, et avec
d’autres médicaments du méme type. Ainsi, si un patient vous dit « Celui-1a, je I'ai déja
essayé et ¢ca ne marche pas » il est facile d’identifier en un coup d’ceil des produits
similaires. Tout nouveau collaborateur doit savoir s’y retrouver facilement aprés une

explication de la méthode de rangement.

C. Zone nouveaux produits

Nous sommes dans un milieu ou les références évoluent sans cesse. Ainsi,
I'équipe se doit de connaitre chaque nouveau produit qui s’ajoute au catalogue. Que
ce soit un produit de parapharmacie, un produit OTC, un nouveau médicament ou
encore un nouveau géneérique. Le but est de I'exposer pour que le personnel puisse

se familiariser avec cette nouveauté pendant une baisse d’activité dans la journée.

S’il s’agit d’'un produit de parapharmacie, I'exposer si possible avec son testeur ou
un échantillon. Il estimportant de connaitre I'odeur et la texture des produits de beauté
pour en argumenter la vente (on ne vend bien que ce que I'on connait bien). De plus,
'employé responsable de ce laboratoire doit écrire une courte fiche référencant le
laboratoire, le nom du produit, I'utilisation, la clientele ciblée et les conseils a associer
[ANNEXE 1 — Fiche nouveau produit].
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S’il s’agit d’'un produit OTC, la pas de testeur. Si le laboratoire a fourni des
échantillons, mettez-en quelques-uns a disposition de I'équipe en toute discrétion (tous
les employés ne sont pas censés savoir que Préparateur Dupont a des troubles du
sommeil). De méme il est important de créer une fiche du nouveau produit avec le

laboratoire, nom et molécule(s), cibles et conseils associés.

Pour les nouveaux médicaments la fiche varie un peu, la il est question de mode
d’action, de précautions d’emplois et de contre-indications... [ANNEXE 2 — Fiche
nouveau médicament]. Pour les dispositifs médicaux, un testeur peut étre demandé

aux laboratoires et une démonstration faite aux membres de I'équipe.

Quoiqu’il en soit, il ne faut jamais référencer un nouveau produit sans en parler au
personnel. Sans quoi celui-ci le découvrira prochainement sur une ordonnance et sera
maladroit et peu réactif face aux questions du patient. Et si ce dernier vous trouve

incompétent, vous le perdez, nous en reparlerons dans le chapitre 2.

Enfin, pour les nouveaux génériques, il est conseillé de mettre la(les) boite(s)
du(des) princeps a cb6té du nouveau générique. La mémoire visuelle marquera bien
plus que n’importe quelle fiche produit. De plus, il vaut mieux ajouter une note
informatique a la page des princeps pour rappeler lors de la facturation I'existence du

générique.

Il n’est pas nécessaire de laisser les nouveaux produits en exposition plus d’'une a

deux semaines.

D. Réserve

Quelle que soit la taille de I'officine, chacune posséde un espace « réserve »
(comprendre fourre-tout). Mais ce n’est pas parce que c’est un coin de rangement
optionnel, qui répond a la politique du «je n’ai pas assez de place en

rayon/tiroir/étagére, donc je vais le mettre en réserve » qu’il faut le négliger.

De plus, le climat économique actuel fait que le patient cherchera le prix le moins
cher pour certains produits cibles du quotidien. Donc, afin d’avoir de meilleures
remises des laboratoires il faut commander de plus grandes quantités. Et de ce fait il

faudra stocker ce surplus de stock dans une réserve (si pas de places ailleurs).
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Si cet espace est désorganisé et non optimisé, il y aura une perte de temps lors de
la recherche d’un produit et une majoration du risque d’égarer une spécialité ou d’en
retrouver des périmés. Il faut que la réserve tourne et que son stock soit ventilé
régulierement. Tout produit en réserve est de I'argent qui dort car non visible par la

clientéle.

L’idéal est de l'organiser par théme, et dans ce cas de figure, deux zones se
distinguent rapidement : Laits infantiles et pansements. De par la taille volumineuse
des produits concernés (les pots de 900g a 1,5kg et les boites de 50 compresses
notamment) il devient vite nécessaire d’avoir un espace annexe pour les entreposer.
La réserve doit donc étre un endroit sec et frais a I'abri de I'humidité (s'’il s’agit d’'une

cave humide et mal isolée quelques travaux s’imposent).

Il faut également une zone parapharmacie, surtout s'il s’agit d'une moyenne ou
d’'une grosse officine, qui constitue une grosse partie du stock (la contrepartie de faire
des prix bas) et I'organiser de la méme maniére que I'espace de vente. Pour la
deuxiéme grosse partie du stock, une zone OTC s’impose, elle-méme subdivisée par

pathologie (Rhume, allergies, veinotoniques, troubles digestifs, ...).

Si le logiciel de gestion permet de gérer les « doubles stocks » il est conseillé de
I'utiliser. Il sera ainsi possible de contrdler le stock de la zone de chalandise et le stock
de la réserve, et méme d’éditer des listes de réapprovisionnement de stock afin de

remplir les rayons et ventiler la réserve plus rapidement.

Pour le reste, libre au pharmacien d’y entreposer ce qu’il désire : les ordonnances
d’exception archivée, les factures des grossistes, une échelle, des ampoules de

rechanges, ... Le tout étant de s’y retrouver.

Normalement les locaux de l'officine doivent former un ensemble d’un seul tenant,
et la réserve doit se trouver a proximité immédiate. Mais cela ne concerne pas la vente
en ligne. En effet, dans I'affaire?® opposant Philippe Lailler (le premier pharmacien a
avoir ouvert un site internet de médicaments a prescription facultative) a 'ARS?” de
Basse-Normandie, le tribunal administratif de Caen a statué que dans ce cadre, la

réserve pouvait se situer loin de l'officine. En effet le code de la santé publique peut

26 Tribunal administratif de Caen n°1402160, TA Caen 26 mars 2015
27 Agence Régionale de Santé
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faire obstacle au bon fonctionnement du marché intérieur des médicaments ce qui va
a I'encontre d’'une décision européenne du 8 juin 201128, Cela débouchera t'il sur une

évolution du code de la santé publiqgue ? Nous le saurons dans les années a venir.

E. Préparatoire

« Il s’agit d’'un emplacement adapté et réservé a l'exécution et au contrdle des
préparations magistrales et officinales (Art. R. 5125-10 du Code de la Santé
Publique) ». Il s’agit donc d’'une salle distincte avec cette fonction précise, de
préférence fermé par une porte, d’'une surface minimale de 6m?2, comprenant au

minimum :

= Un plan de travail lisse, imperméable et sans fissures

= Un évier avec égouttoir alimenté en eau chaude comme froide

» Une surface suffisante pour mettre les balances a I'abri des courants d’airs
et des vibrations

* Un point chaud sécurisé pour les préparations nécessitant de chauffer les
constituants

= Des armoires et tiroirs en capacité suffisante pour entreposer a I'abri de la

chaleur et de la lumiére tout ce qui est nécessaire aux préparations

De plus, pour les matiéres premieres, il est recommandé d’avoir une armoire pour
les produits de la liste I, une deuxieme pour les produits de la liste Il et d’'un endroit

spécifique pour les matiéres premieres destinées a la destruction.

Ceci est pour le préparatoire d’'une pharmacie classique destinée a effectuer des
préparations a visée principalement dermatologiques (majorité des prescriptions de
préparations). Pour celles se destinant a la préparation de médicaments stériles et/ou
de médicaments contenant des substances dangereuses pour le personnel et

I'environnement il faut en plus :

28 Directive 2011/62/UE du Parlement européen et du Conseil du 8 juin 2011
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= Une zone d’atmosphéere contrélée équipée d’'un systéme de filtration
HEPA?® et dont I'entrée se fait préalablement par un sas.

» Unisolateur équipé d’'un systéme de ventilation autonome et de filtres HEPA
en amont comme en aval de cette ventilation.

» Des surfaces inertes chimiquement (murs, sols, plans de travalil, ...)

» Un systéme de gestion des déchets et des fluides évitant la contamination

de I'environnement

Cela nécessite un équipement bien plus onéreux et des contrbles qualité tres

stricts.

Quoiqu’il en soit, le préparatoire doit étre entretenu régulierement et les plans
de travail nettoyés avant et aprés chaque préparation. On oublie facilement que cet
espace est destiné a la confection de produits pour I'utilisation humaine, on ne saurait
tolérer le moindre probléme d’hygiéne. |l impose une rigueur et un suivi des bonnes

pratiqgues de préparations, sans quoi les risques pour le patient sont majorés.

Si gérer un préparatoire parait trop fastidieux ou une dépense non nécessaire,
il est toujours possible de s’adresser a des prestataires externes a la pharmacie. Par
contre il faut savoir que la responsabilité du pharmacien est engagée vis-a-vis de la
qualité des produits qui sont délivrés, et cela méme si la pharmacie ne les a pas
préparés.

F. Salle Orthopédie

Cette salle, distincte des autres, sert a la prise de mesure, 'essayage et le conseil
de produits d’orthopédie de fagon confidentielle. Elle doit étre accessible aux

personnes handicapées

Elle doit donc étre a l'abri des regards et posséder une isolation phonique
permettant de respecter la confidentialité et la dignité des patients. Equipez cette salle
d’'une chaise, d’une table et si possible d’un lit afin d’assurer une position confortable

au patient lors de la prise de mesure et de I'essayage.

29 HEPA : filtration de Haute Efficacité pour les Particules de I'Air
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Il est opportun d’en profiter pour y aménager des espaces de rangements, les
produits orthopédiques pouvant étre de tailles conséquentes, ceci libérera de la place
en back office. |l sera possible d’y ranger les chaussettes, bas et collants qui sont en
stock protégé ainsi que les ceintures, chevillieres, Dujarrier et autres ortheses

d’immobilisation et de maintien.

Pour une officine qui se spécialise dans des dispositifs médicaux particuliers
(prothéses mammaires, chaussures et semelles orthopédiques, ...) ou dans le MAD3°
il vaut mieux s’assurer d’avoir un espace suffisant et il ne faut pas hésiter a
communiquer sur le sujet. Mettre en avant cette spécialité permettra de faire venir de
la patientéle dédiée. Par exemple, on peut mettre des affiches en vitrine précisant
gu’on assure « une confidentialité et un conseil de qualité pour le choix des protheses

mammaires » ou alors des fauteuils roulants, siéges percés et Rollator® en vitrine.

G. Espace de confidentialité

Toute officine doit avoir un espace de confidentialité3!. Une convention entre les

titulaires d’officine et 'assurance maladie précise que :

« Le pharmacien prévoit dans son officine un espace de confidentialité ou il peut
recevoir isolément les patients. Cet espace est réputé adapté dés lors qu’il permet un

dialogue entre le pharmacien et le patient en toute confidentialité »

Il doit permettre la tenue d’'un dialogue singulier (au sens large). Donc toute
discussion avec le patient sortant du cadre de la délivrance de 'ordonnance devra étre
tenu dans cette salle ceci afin d’assurer, d’une part, une meilleure confidentialité et,
d’autre part, créer un climat de confiance avec le patient pour que ce dernier n’ait pas
de frein ou de blocage pour s’exprimer. Il faut lui assurer qu’il N’y a pas de mauvaises
questions et qu’il est libre d’interroger le professionnel de santé a sa guise pour tous

points d’'ombres dans le dialogue.

30 MAD : Maintien et soins A Domicile
81 Convention nationale organisant les rapports entre les pharmaciens titulaires d’officine et
I'assurance maladie. Art 8. JORF n°0107 du 6 mai 2012 page 8112 texte n° 34.
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Peuvent y étre tenus donc des conversations sur la pathologie d’un patient, des
entretiens pharmaceutiques, des bilans personnalisés, des études d’observances, des

démonstrations de dispositifs médicaux sensibles ou encombrants...

Dans la plupart des officines, la salle de confidentialité est la salle d’'orthopédie, les
locaux n'ayant pas été pensés pour une nouvelle salle. Le tout est de I'équiper d’'un
poste informatique afin de consulter le dossier pharmaceutique et de remplir la fiche

patient avec les pathologies, allergies, ... tout ce qui semble bon a la prise en charge.

Un back office se pense et s’organise pour permettre un exercice au quotidien
agréable et facilité. Il ne faut surtout pas le négliger car une officine est comme une
machine, si un seul de ses rouages s’enraye, toute la machine se bloque, et des pertes

de chiffre d’affaire qui sont évitables s’ensuivent.

Optimiser le cété matériel d’'une officine est la partie la plus aisée. Il y a peu de

contraintes. Optimiser le facteur humain exige bien plus de tact et de doigté.

On peut avoir le titre de titulaire en officine sans pour autant avoir les qualités d’'un
manager, qui est, par définition, un cadre dirigeant gestionnaire de son équipe sur le
plan collectif et individuel. Il faut donc savoir créer une dynamique de groupe et gérer

au mieux les outils du management3? pour fagconner une équipe de vente

Nous verrons comment organiser I'équipe, I'animer et la motiver au quotidien.

82 Ensemble des techniques mises en ceuvre dans une organisation afin qu’elle atteigne ses
objectifs
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2. OPTIMISATION DE L’EQUIPE OFFICINALE

Il ne faut pas parler de « personnel » mais « d’équipe », car une équipe a un
objectif commun. Au football cet objectif est de marquer un but dans le camp adverse,
en officine, il s’agit de réaliser un bon chiffre d’affaire journalier ou de fidéliser des
clients ou de diminuer les erreurs de délivrance... Cet objectif commun peut étre varié
et évoluera dans le temps, en fonction des choix du manager. Avant toutes choses
Nnous verrons comment organiser son équipe, puis la maniére de lui donner un but

commun et finir par les manieres de la motiver.

A. Organisation

a) Formalisation

Avant de jouer a un sport, il faut avant toutes choses connaitre les regles du jeu
et étre sdr que son équipe les connaissent également. Si le ballon botte en touche et
gue le joueur ne sait pas qui doit récupérer la balle et a qui la lancer, cela entraine un

flottement et un malaise qui se ressent dans I'équipe.

Il y a également des regles du jeu en officine, qui sont établies par le titulaire,
afin d’éviter des problemes éventuels. Ces régles seront rédigées sous forme de
protocoles et remises a chaque membre de I'équipe. Il faut s’assurer que tous les
comprennent, afin, par exemple, d’éviter des prises d'’initiatives de certains qui n’ont

pas les prérogatives nécessaires.

Les protocoles doivent répondre aux différentes questions que peuvent se

poser les equipiers :

e Est-ce que cela se fait ?
e Qu’attend-on de moi dans pareil cas ?
e Comment fait-on pour demander ?
e Jusqu’'ou puis-je aller ?
e Pour cela dois-je en référera ... ?
e Quelles sont les habitudes en ce qui concerne ... ?
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e Quels sont les comportements attendus ? Tolérés ? Défendus ?

Ceci afin de donner a chacun des reperes, des impératifs et des priorités. Par
exemple, un préparateur doit aller voir le pharmacien responsable au moindre doute
concernant une prescription. Ou encore, en cas d’avance de médicaments il faut en

référer au pharmacien responsable et en garder trace.

Ici ne sont cités que des exemples lors de 'exercice officinal mais il peut étre
précisé dans les protocoles qu’il est autorisé de se dire des choses tout en respectant
I'autre ou que chaque membre de I'équipe de pharmaciens est solidaire des décisions

prises. Et ainsi rédiger un protocole social standard.

Attention il ne faut pas qu’ils soient gravés dans le marbre, ils doivent évoluer

en fonction des situations rencontrées et de I'évolution de I'équipe.

b) Répartition des réles

Dans une équipe de football que retrouve-t-on ?

e Un capitaine

e Des attaquants

e Des milieux de terrains
e Des ailiers

e Des défenseurs

e Un gardien de but

De la méme maniére il faut distribuer des rbles aux différents membres de

I'équipe, chacun ayant ses propres fonctions et sa position sur un arbre décisionnel.
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Pharmacien Titulaire

|

Ph. Assistant

Ph. Para Ph. MAD Ph. Ortho

) Etudiant
Preparateurs 3éme année
validee

Apprentis Technicien de surface

Image 12 - Exemple de hiérarchie d’une grande officine

Il est important de respecter cette organisation et d’éviter les court-circuitages.
Les rbles peuvent étre créés sur mesure en fonction des besoins, par exemple ici, il y
a un pharmacien chargé de parapharmacie, un du MAD et un de l'orthopédie. Il est
également possible de nommer des chefs de rayons parmi les préparateurs... Cette

structure doit étre adaptée a la taille de I'officine.

Tout est envisageable tant que chacun connait son réle et sa fonction. Il est
pour cela adéquat de créer des fiches de postes. Définissant la place hiérarchique, la
fonction, les missions, les prérogatives, ... Lesquelles pourront également servir lors

d’entretiens individuels en support d’'une évaluation.
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PHARMACIE

Fonction

Pharmacien Assistant

Description Générale

Encadre I'équipe officinale sous la tutelle du titulaire

Hiérarchie amont

Titulaire

Hiérarchie aval

Préparateurs, étudiants, apprentis, techniciens de surface

Missions

Activités

Assurer la bonne
dispensation des
médicaments

vérifier les préparateurs et étudiants

controler les ordonnances

traiter les alertes de I'ANSM

Veiller au bon déroulement
de la journée

Transmettre des missions

Vérifier leurs accomplissements

Gérer les problemes quotidiens rencontrés

Se former Effectuer des formations continues
Former Transmettre les informations aux collégues
Compétences
Savoir Savoir faire Savoir étre
Dispenser les ordonnances Sérieux Equipe
Diplome de docteur en Encadrer une équipe Organisé Résultats
pharmacie et DU si Réceptionner les commandes Courtois Initiatives
nécessaire Gérer les situations de crise Attentif Dialogue
Gérer une démarche qualité Autonome  Synthése

Responsabilité

Prérogatives

Dispensation des stupéfiants/dérivés du sang

Juridiques Contrdle des ordonnances
Ouverture/Fermeture de la pharmacie
Gestion des situations inattendues
Encadrement Gestion de la pharmacie en absence du titulaire

Gestion de la hiérarchie en aval

Tableau 3 - Exemple de fiche de poste d’un pharmacien assistant

61



Cette fiche est a créer et compléter avec I'employé concerné lors d’un entretien.

Elle devra avoir été préparée par les deux protagonistes, suite a quoi :

e Les deux versions seront confrontées
¢ Le niveau de responsabilité de chacun des collaborateurs sera vérifié
e Les désaccords possibles seront identifiés et des solutions acceptables
négociées
Grace a cela, les employés comprendront mieux la stratégie de I'équipe. De ce
fait leurs fonctions ne seront plus vues comme quelque chose d’'imposé par leur statut
mais comme une opportunité nouvelle au service de ce but commun. Les actions et

responsabilités seront mieux comprises et le déroulement de I'exercice au quotidien

s’en verra facilité.

c) Entretien Individuel d’évaluation

Cet entretien a pour but de faire le point avec chacun des membres de I'équipe
officinale. |l n’est pas obligatoire a moins qu’une convention de forfait en jours n’ai été
conclue avec les salariés®? (ce qui est peu probable en officine ou les horaires peuvent
fluctuer régulierement). Il est fortement recommandé d’en faire au moins un par an,
ceci afin de voir au cas par cas ce qui va et ne va pas, de fixer d’autres objectifs
individuels, de trouver des solutions a certains probléemes et d’avoir un « feedback »3*

des employés envers le titulaire.

Cet entretien n’est pas a confondre avec I'entretien professionnel, ce dernier
étant obligatoire, devant étre réalisé tous les deux ans et ne portant pas sur les

performances mais sur les perspectives d’évolution professionnelles de 'employé.>

33 Article L3121-46 du code du Travalil

34 Anglicisme qui pourrait se traduire par rétroaction, signifiant un retour d’expériences,
d’informations

35 Article L6315-1 du code du Travalil
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Il permet une évaluation des performances et une appréciation du travail fourni
dans I'année. C’est un outil indispensable de manager et a plusieurs enjeux pour le

titulaire.

Dialoguer

Promotion Faire le point
carriere sur I'année écoulée

Rénégociation
g Savoir

éventuelle ENTRETIEN :
decertains [ \ npivipueL / —| cequelautre
protocoles pense de moi
MNégocier
Formation les objectifs
a venir

Rémunération

Figure 9 - Enjeux de I'entretien individuel d’évaluation
Cet entretien doit étre préparé a I'avance aussi bien par le titulaire que par
'employé. Cela permettra que cet entrevue se déroule dans un état d’esprit positif et
d’éviter les temps morts. De plus le collaborateur est a méme de faire sa propre
évaluation et sera actif lors de la conversation, les initiatives et responsabilités seront

plus facile a prendre pour lui.
Voici les étapes clés de I'entretien individuel :

e L’accueil : ce dialogue ne sera pas forcément de tout plaisir pour les

protagonistes, il est important de laisser 'employé s’assoir confortablement, de

63



se montrer détendu et de détendre I'atmosphere, de s’exprimer calmement, ...
Mais avant tout, le titulaire n’est disponible pour personne d’autres lors de
I'entretien. Il est judicieux de rassurer en rappelant la structure de la discussion,
sa durée, ses enjeux, ses objectifs, ...

e Auto-évaluation par le collaborateur: Le role du titulaire ici est d’écouter

'employé et de n’intervenir que s'’il s’écarte de I'objectif, se contente d’énumérer
des résultats bruts ou adopte un discours flou. A l'issus de cette étape, le
manager reformule les points clés évoqués pour vérifier la bonne

comprehension et montrer qu'’il a bien écouté.

e Appréciation du responsable : I'étape la plus sensible, il faut savoir donner des

compliments, mais également faire les critiques qui s'imposent. Il faut évaluer
les résultats et non la personne. Il est pertinent de ressortir la fiche de poste et

de reprendre les missions une par une et de commenter ou donner une note.

e |’engagement réciproque : Le responsable et 'employé vont s’engager sur les

objectifs individuels pour 'année a venir, ainsi que sur les moyens a mettre en
ceuvre pour améliorer les points faibles. Il faut laisser le collaborateur s’exprimer

afin de garantir son adhésion aux objectifs et donc sa motivation.

e |’avenir : cette phase permet de faire le point et de déterminer la facon dont le
membre de I'équipe envisage son avenir a moyen terme dans ['officine. Le
titulaire doit s’attendre a des demandes de promotions ou de plus de
responsabilités. A ces demandes il doit apporter des réponses claires et les
possibilités réelles de réalisation. Il ne faut pas faire de promesses intenables.

e La conclusion: Il faut prendre congé de fagon positive. Tout d’abord en

remerciant linterlocuteur. Puis en linvitant a donner son sentiment sur
I'entretien. Pour finir il faut rappeler I'essentiel des constats et décisions prises

puis prendre congé en fixant une nouvelle date d’entretien.

L’idéal étant, a la suite de I'entretien, d’effectuer un compte rendu écrit et de le
remettre a 'employé. Cela lui permet d’avoir un rappel des décisions et objectifs définis

et cela laisse une trace papier dans le dossier du collaborateur.
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Voici les pieges a éviter pour le titulaire, lors du déroulement de la conversation :

e Faire un monologue, 'employé doit s’exprimer.

e Apprécier la personne sans se baser sur des faits.

e Jouer au maitre d’école qui puni le mauvais éleve.

e Mettre en avant que les points faibles, il faut motiver le salarié.

e Eviter d’'aborder les situations a problémes, bien au contraire.

e Chercher a manipuler le collaborateur.

e S’appuyer sur des opinions pour évaluer au lieu de faits concrets.

¢ Ne rien dégager de concret de I'entretien.

e Débuter et terminer sur un reproche, I'aspect positif est important.

e Comparer le collaborateur aux autres membres de I'équipe, chaque employé
est différent et a son propre modus operandi.

e Raisonner en termes de «c’est bon, c’est mauvais », il faut nuancer les
résultats.

e Se référer aux quinze derniers jours et non a I'année passeée.

e Improviser, il faut préparer cet entretien !

¢ Mener la conversation en présence d’'un tiers, cela ne concerne que le titulaire
et 'employé. |l est possible de I'enregistrer néanmoins pour garder une trace

archivable.

B. Animation

Une équipe sans objectifs est une équipe qui stagne. Elle se contente d’exercer
la dispensation de maniére machinale, d’une voix monocorde et sans aucun
dynamisme. D’une part cela nuit a 'image de l'officine et d’autre part cela démotive les

salariés (la motivation des salariés sera abordée plus tard dans cette these).

a) Objectifs collectifs

Vos salariés forment une équipe, ils sont donc unis dans un objectif commun et

c’est ce dernier qu'il vous faut définir. Pour cela des réunions sont indispensables, pour
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détendre et désacraliser, elles peuvent étre organisées autour d’'un repas le midi (Si
I'officine est fermée) ou du soir. La fréquence de ces réunions peut varier, mais il faut

un minimum de deux par an.

Lors de ces réunions, différents thémes peuvent étre abordés, mais I'important
est de définir un objectif de groupe jusqu’a la prochaine réunion. Lors de cette
prochaine réunion, un bilan sera effectué et si I'objectif est atteint, il faudra en définir
un nouveau, etc... Le but étant ici de toujours avoir une mission a proposer a votre
équipe pour éviter la monotonie, de donner un délai de réalisation et de régulierement

tenir au courant de la progression vers I'objectif.

Par exemple, le titulaire décide d’'implanter une gamme d’aromathérapie pour
répondre a une demande croissante de sa patientele. Lors de la réunion, I'objectif
collectif défini sera de conseiller la gamme, la mettre en valeur et d’atteindre un seuil

de vente préétabli.

Ou encore, suite a I'agrandissement d’'une officine, I'espace parapharmacie
prend plus d’'importance. Le titulaire définit alors comme objectif 'augmentation de
10% des produits a TVA 20%°36,

Une fois que l'objectif est défini, il faut donner les outils de réussites. Dans le
premier exemple, des formations sur la gamme, une mise en avant du rayon et la

création de fiches conseils seront nécessaires.

Dans le deuxieme exemple, une formation vente peut étre envisagée et la

reconfiguration de tout 'espace parapharmacie travaillé.

Suite a quoi on va désigner des responsables de missions. Il est essentiel
d’affilier un employé a une tache spécifique dont la finalité est la réalisation de I'objectif
collectif. Si ce n’est pas fait, certains ne feront rien, d’autres feront exactement la méme

chose sans se concerter, ou pire, déferont ce que d’autres viennent de faire.

36 || y a trois taux de TVA décris comme suit en pharmacie : TVA 2.1% = médicaments remboursés ;
TVA 10% = médicaments non remboursés / OTC ; TVA 20% = produits de parapharmacies
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b) Obijectifs Individuels

Les objectifs individuels sont dispensés de maniére a réussir I'objectif collectif
d’'une part et a réussir des objectifs définis lors des entretiens d’évaluations. lls doivent
respecter un schéma précis afin d’éviter toute incompréhension. En management, on

utilise le systeme SMART?’, c’est-a-dire que I'objectif doit étre :

e Spécifique : objectif clair et sans ambiguité afin que 'employé sache
exactement ce que I'on attend de lui.

e Mesurable : il sera difficile d’évaluer la progression si 'objectif n’est pas
mesurable. De plus, sans repére, I'employé pourra se démotiver.

e Accessible : il doit étre réalisable et a la portée de 'employé, tout en le forgant
a se dépasser.

e Rattaché a un projet : donc affilié a I'objectif collectif

e Temps (défini dans le) : il faut un début, une fin et une durée de réalisation

afin d’éviter les crises qui surviennent inévitablement

au cours de I'exercice au quotidien

Il faut retenir que les objectifs les plus simplement énoncés sont les meilleurs.
Pas besoin d’écrire 4 pages pour les décrire. Il est préférable de les lier aux roles des
employés dans la société. On ne va pas demander a la préparatrice qui n’a aucune
connaissance en aromathérapie de rédiger des fiches formations pour le reste de

I'équipe.

En reprenant I'exemple de I'implantation du rayon huiles essentielles cela

donnerait pour un pharmacien :

e Objectif : rédaction de fiches conseils a I'attention du reste de I'équipe
officinale pour les affections bénignes du quotidien.
e Progression : réaliser 11 fiches et les transmettre en s’assurant de leur bonne
compréhension
e Temps : deux mois pour réaliser les fiches, et 4 mois pour évaluer leurs

impact sur la vente et le conseil.

87 SMART se traduit par MALIN en francais, la premiére utilisation de cet acronyme se trouve dans
Management Review, Georges T. Doran, Nov 1981
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e Evaluation : Résultats concrets de I'objectif avec chiffres a I'appui.

C. Motivation

Il existe deux moyens de motiver son équipe : les leviers de motivation incitatifs
ou directifs. Si les employés font ce qu’on attend d’eux, on leur offre des récompenses
(prime, augmentation, jours de congés, ...) ; et a l'inverse, on les réprimande (perte de
privilege, avertissement, licenciement, ...). Les récompenses et autres leviers de
motivation incitatifs donnent de bien meilleurs résultats a long terme, mais il ne faut

pas oublier les leviers directifs.

a) Pyramide de Maslow et bien étre du salarié

La pyramide des besoins a pour la premiére fois été décrite par Abraham
Maslow dans A Theory of Human Motivation, 1943. Ce modele est basé sur des
observations comportementales faites en entreprises dans les années 1940 et est

largement étudié dans les cours de management du monde entier.

Selon cette pyramide, dés lors qu’'un groupe de besoins est satisfait, un autre va
progressivement prendre sa place dans cet ordre prédéfini : besoins physiologiques >
besoins de sécurité > besoins d’appartenir a un groupe, de participer > besoins
d’estime de soi et des autres > besoin de réalisation de projets. Et lorsqu'un des

besoins n’est plus satisfait, celui du dessous reprend la place progressivement

Un besoin n’a pas besoin d’étre réalisé a 100% pour qu’un autre émerge. |l existe

selon Maslow une progressivité de I'évolution des besoins.

Ce modéle a le mérite d’étre évident et rapidement compréhensible.
Néanmoins, il possede ses limites. En effet il ne prend pas en compte la variabilité des
individus, I'ordre hiérarchique des besoins peut changer d’un individu a un autre et de
ce fait bouleverser I'ordre établi par Maslow
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Image 13 - Exemple d’une pyramide de Maslow®®

38 https://i0.wp.com/www.arkhanim.fr/wp-content/uploads/2016/09/Maslow-management.jpg
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Pour qu’un salarié soit motivé et performant, il suffit juste de lui créer un
environnement positif de travail. Mais cela est plus facile a dire qu’a mettre en ceuvre,
cela demande un vrai travail social de la part du manager. Il faut en effet savoir se

concentrer sur le cété positif et encourager les comportements attendus.

Il est facile de critiquer ce qui n’est pas fait selon le bon vouloir du titulaire, de
dire qu’il ne faut pas faire comme ceci, qu’il ne faut pas ranger comme cela. La
remarque venant plus facilement que le compliment. Il faut donc que votre équipe voit

en son manager, un coach.

Que fait un coach sportif exactement ? Il est disponible et son équipe est a I'aise
en sa présence, il sait insuffler de I'énergie et la distribuer de fagon a dynamiser tout
le groupe, il fait en sorte que chague membre apprenne de ses erreurs et complimente
les bonnes actions, il est ouvert aux propositions visant a améliorer les performances

du groupe, ...

Cette comparaison au sport est transposable dans le monde de I'entreprise. Ce
n’est pas anodin si dans la plupart des conférences de management, les intervenants
sont issus du milieu du sport. Le but est la cohésion de groupe et la création d’un esprit
positif de travail. La critique n’est cependant pas a bannir, mais a utiliser avec

parcimonie.

b) Leviers de motivation incitatifs

Comment récompenser les employés ? Ce n’est pas chose aisée. La régle du
« on obtient ce que 'on mérite » n’est pas simple a appliquer. Il faut savoir jouer de

diplomatie.
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Image 14 - Caricature du principe de motivation3®

Pour créer un bon environnement de travail, il faut :

e Féliciter pour le travail accompli par écrit ou oral,
¢ Devant toute I'équipe en fonction de la tache acquittée,
e Impliquer les salariés les plus performants dans les processus de décision,

e Récompenser par une journée ou demi-journée de congé

Le fait de récompenser ouvertement montrera aux autres membres de I'équipe
gue vous étes reconnaissants et que vous suivez le travail de chacun au quotidien. De

plus cela offrira une motivation supplémentaire.

Par exemple, le titulaire donne a A et B, deux de ses pharmaciens, la mission
de réceptionner deux commandes de méme taille. A, efficace, finit de réceptionner et
a méme rangé les produits en 45 minutes ; tandis que B lui se laisse distraire et ne finit
pas la mission afin la fin de sa journée. A va donc s’occuper d’autres taches entrant
dans son domaine de compétence. Si rien n’est fait, A va se sentir floué car il a travaillé
dur et n’en retire rien ; et B va considérer que son travail est suffisant vu qu’aucun

reproche ne lui est fait.

Avant toutes récompenses matérielles, une des grandes attentes de tout salarié
est la reconnaissance professionnelle. Un « Bien joué A! Tu as éteé trés efficace sur

cette mission » aura énormément d’'impact sur le pharmacien efficace. Il se sentira

39 http://www.joellehuaux.be/wp-content/uploads/2014/09/Business-Coaching-motivationl.jpg
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reconnu pour son travail et ses performances, son estime de soi va remonter en fleche

et 'image du manager va étre redorée.

Puis C la préparatrice en voyant qu’A a eu une demi-journée de congé (pour
une raison plus importante que le rangement d’'une commande), va redoubler d’efforts
pour en avoir une également. Ce sera le travail du Manager de voir les efforts fournis
pour éviter toute frustration, ce n’est pas une chose qu’on fait deux/trois mois puis

gu’on abandonne, cela demande un travail quotidien.

Une autre méthode de récompense est la prime financiére, on en distingue de

deux types qui ont leurs avantages et leurs inconvénients :

Type de prime Avantages Inconvénients
- Récompense - Inéquitable.
'équipe pour les - Crée des
résultats du mois frustrations au sein
Collective ou de l'année. de I'équipe.
- Toutl'équipe gagne - Droit de l'usage.

le méme montant.
- Pratique et facile a
mettre en place.

- Récompense un - Long et difficile a
membre de I'équipe mettre en place.
pour son travail de - Crée des

Individuelle qualité frustrations au sein

- Variable en de I'équipe.
fonction des
criteres définis.

- Equitable

Tableau 4 - Avantages et Inconvénients des primes financiéres

La prime individuelle est la plus efficace, en termes de motivation, mais elle
demande plus de travail et d'investissement de la part du titulaire. Tandis que la prime
collective, plus facile a gérer, crée des inégalités et des frustrations au sein d’'une

eéquipe qui doit rester soudée.

Il faut également faire attention au droit de 'usage®°. En effet, dés lors qu’une

prime possede les 3 critéres de :

40 pourvoi: 93-40883, pourvoi: 02-46100, pourvoi: 94-11611 et 94-11942 de la cour de cassation
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e Généralité : ne concerne aucune catégorie d’employé.
e Constance : avantage bénéficié plusieurs années de suites.

e Fixité : montant ou modalité de calcul de la prime fixe.

Elle sera considérée comme obligatoire, et les modalités de sa suppression
seront plus complexes. L'employeur devra de ce fait initier une procédure de

dénonciation de l'usage, il doit donc :

e Informer les salariés individuellement : Une note affichée en salle de

pause ou une notification orale ne suffit pas.

e Informer les institutions représentatives : En cas d’absence de délégué

du personnel ou de comité d’entreprise, il faut provoquer des élections.
S’il n’y a pas de candidat, établir un procés-verbal de carence®!.

e Respecter un délai de prévenance suffisant: aucun délai n’est

réellement précisé mais un mois*? est insuffisant, alors que 8 mois a été

jugé suffisant*3.

Cette procédure doit étre respectée méme en cas d’accord avec les salariés et

celle-ci n’aura pas d’effet rétroactif*+.

Pour les primes individuelles, la création d’'un systeme d’évaluation de la
performance est obligatoire. Ceci afin que chaque notation soit justifiée et que les
valeurs obtenues soient objectives. Il faut que les criteres soient connus des employés,

ainsi ils sauront sur quels facteurs agir pour augmenter leurs performances.
En officine on peut par exemple évaluer comme criteres :

o L’esprit d’équipe

e Qualité des services au patient
e Qualité du conseil

¢ Organisation

e Présentation

e Assiduité

41 Cass.Soc.,16n0v2005,n°04-40.339 : une dénonciation d’usage irréguliére car il n’y avait pas de
représentant du personnel, et 'employeur n’avait pas organisé d’élection.

42 Cass.soc.,3mars1993,n°89-45.785

43 Cass.soc.,27avr1989,n°86-45.468

44 Cass.soc ;,20nov2012,n°11-22.298 et Cass.soc.,20juin2000,n°98-43.395
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Mise a jour / Transmission / Utilisation des connaissances

Respect des protocoles en place

Résolutions de problemes

Organisation, etc...

Pour chaque critere donner une note allant de 1 a 5: 1 = médiocre, 2 =
passable, 3 = moyen, 4 = bien et 5 =excellent ; et associer au résultat final une

rémunération selon un coefficient prédéfini.

De plus, le calcul de cette prime pourra étre utilisé lors des entretiens individuels

d’évaluation, afin de mieux cibler les points positifs et les points a travailler.

c) Leviers de motivation directifs

L’intérét d'une ambiance positive au travail vient d’étre démontré. Mais il ne faut

pas non plus que le titulaire soit niais et vive dans un monde tout rose.

Avoir une équipe officinale qui fait ce qu’on lui demande, prends des initiatives
bénéfiques pour la pharmacie, sans aucune mésentente, qui est motivée tous les
jours, ... est un réve éveillé pour tout manager. Il est plus que probable, qu’un jour, un
employé ne respecte pas un protocole, ne s’entende pas du tout avec un collégue,

baisse en termes de performances, cumule les retards...

Pour les cas de baisse de performances et de comportements inappropriés, des

mesures disciplinaires s’imposent. Cela sera abordé plus loin.

Dans les cas de conflits impliquant des employés, ou un employé et le titulaire,

plusieurs solutions se distinguent, chacune ayant ses avantages et ses inconvénients :
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ATTITUDES
DU AVANTAGES INCONVENIENTS
TITULAIRE
- Laisse le temps de la Peut favoriser I'escalade
réflexion du conflit
- Nécessite peu Peut étre percu comme
Retrait d’énergie et de temps une faiblesse exploitable
- Permet aux personnes Une démission par rapport
concernées de geérer a son réle de responsable
eux méme le conflit
- Peut décristalliser la Solution souvent
situation routiniere
- Crée un esprit de Suscite le marchandage
Compromis conciliation Laisse les protagonistes
- Permet a chacun de sur une impression de pas
conserver sa position fini
- Rapide Développe passivité et
- Peut sécuriser soumission stratégique
o - Satisfaction d’avoir Risque d’interrompre
Domination tranché 'engagement de
'employé
Donne un esprit de
revanche au perdant
- Renforce la confiance Nécessite du temps et de
Confrontation - Solutipn a long terme I'énergie o
- Favorise I'expression Tout ne se négocie pas
Négociation de chacun Peut étre percu comme
- Développe la une faiblesse
motivation
- Adapté si I'enjeu est Peut étre percu comme un
. minime refus d’assumer ses
Apaisement - Calme les esprits responsabilités
- Sécurise a court terme Peut oblitérer un conflit
- Améliore la relation larve

Tableau 5 - Avantages et inconvénients des attitudes a adopter en gestion des conflits*®

Aucune attitude ne ressort comme celle a adopter dans tous les cas. Il faudra
choisir en fonction de la situation quelle attitude adopter, et prendre en compte certains

éléments comme :

e Les pouvoirs de I'un et 'autre protagonistes

e Les enjeux

45 Bernard DIRIDOLLOU, « Manager son équipe au quotidien », Paris : Ed.Organisation, 2001,
p.95, ISBN : 2-7081-2469-2
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e Les protocoles en vigueur
e La stratégie officinale a court ou moyen terme
e La volonté de maintenir ou non la relation

e La personnalité de chacune des personnes

Ce choix ne sera jamais aisé d’autant plus si le titulaire est impliqué. De par sa
position et ses pouvoirs, il aura un réflexe naturel de ne pas perdre la face ou de
paraitre faible vis-a-vis de son équipe. Pourtant il faut savoir garder une certaine
éthique dans la gestion du conflit et ne pas privilégier ses intéréts individuels avant

tout.

Maintenant, revenons aux cas de baisses de performances et de
comportements inappropriés. Il est évident que les problémes comportementaux (tels
retards répétés, harcélement, refus d’autorité, ...) sont bien plus graves que les
baisses de performances et plus difficiles a gérer. Il y a une échelle des sanctions a
respecter, qui peut étre consignée dans un reglement intérieur. Si 'employé répond a

une étape, nul besoin de passer a I'étape d’aprés.

1. Recommandation orale

Nul besoin de le consigner dans le dossier de 'employé, et nul besoin de formalité.

2. Recommandation écrite

Laisse une trace écrite dans le dossier, il faut convoquer 'employé et lui faire lire

I'avertissement. Ceci fait, une discussion s’ensuivra pour trouver des solutions.
3. Suspension
Cela permet parfois a 'employé de se ressaisir et a I'équipe de décompresser.
4. Licenciement

Plusieurs mois ont passé, et a chaque fois les mémes problemes refont surface. Il
faut passer a cette étape difficile. D’un point de vue légal, mieux vaut avoir un dossier
en béton qui s’appuie sur des faits précis, montrant que le titulaire a laissé le temps a
'employé de s’améliorer, et que des solutions ont été cherché afin d’éviter un long

proceés couteux aux prud’hommes pour licenciement abusif.
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En fonction de la sévérité des faits reprochés a un employé, il peut étre opportun
de sauter des étapes, tout en se gardant de toutes formes de discriminations et en

toute impartialité, par exemple dans les cas de :

e Maltraitance verbale : calomnies, harcélement, insultes et autres, ... Cela
nuit aux performances et a 'ambiance au sein du groupe de travail.

e Incompétence : avec preuves que tout a été fait pour aider 'employé a
s’intégrer dans son poste.

o Répétition de retards injustifiés

e Insubordination : le refus délibéré d’effectuer ses taches justifie un
licenciement immédiat et sans préavis.

¢ Violence physique : le milieu de travail doit étre sOr pour votre équipe.

e Vol : avec flagrant délit ou avec preuves du délit.

Avant de licencier un salarié il faut avant tout le convoquer a un entretien
préalable par lettre recommandée ou remise en main propre. Cet entretien doit avoir
lieu dans les 5 jours apres remise de la lettre. Au cours de cet entretien, il faut indiquer
les motifs du licenciement et recueillir les explications du salarié. Ce dernier peut étre
assisté d’un représentant du personnel ou d’'un conseiller du salarié choisi sur une liste
dressée par l'autorité administrative. Suite a cet entretien, le licenciement doit étre

notifié dans les deux jours, par lettre recommandée avec avis de réception.*®

Il ne faut jamais négliger le facteur humain, inutile de tomber sur le dos d’un
employé avec recommandation écrite et convocation dans le bureau pour baisse de

performances alors qu'il vient de perdre un étre cher.

De méme, pour le licenciement il faut laisser une porte de sortie en proposant
une démission afin que 'employé ne perde pas la face et que cela ne soit pas consigné

sur son dossier.

Voici donc dans les grandes lignes quelques techniques de Management afin
de gérer aux mieux les crises, et d’optimiser I'équipe officinale. Il faut savoir que
chaque titulaire est difféerent et posséde sa facon de gérer ses employés. Je propose

ici quelques pistes et méthodes pouvant porter leurs fruits en termes de rentabilité

46 Articles L1232-1 a L1232-14 du code du Travail
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mais, elles ne peuvent s’appliquer partout. Il faut savoir piocher et juger au cas par cas

ce qui pourrait et ne pourrait pas fonctionner.
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PARTIE 3 : OPTIMISATION DE LA STRATEGIE

Nous avons vu tous les aspects d’évolution positive d’'une officine. Mais dans le
contexte économique actuel, cela ne suffit pas toujours d’avoir les meilleurs conseils
ou d’avoir le meilleur management. Il faut savoir se démarquer des pharmacies

concurrentes en se diversifiant ou en proposant des services annexes.

On parle dans ce cas de Marketing Stratégique ; c’est-a-dire d’analyser le
marché actuel ou futur, et de trouver une solution pour satisfaire la demande de sa
clientéle cible et également de stimuler ou susciter des ventes. Cette analyse de
marché permettra de positionner une officine dans un plan stratégique cohérent avec

sa patientéle, et de lui donner un dynamisme commercial.

Le centre d’'une démarche stratégique est le client. Le but sera de répondre a
tous ses besoins pour qu’il reparte avec un sentiment de satisfaction de I'officine. Un
patient heureux est un patient qui reviendra, et donc qui dégagera des bénéfices a

longs termes.

Le but du jeu est de déterminer quels sont ces besoins, on distingue ceux qui

sont :

e Exprimés : ce qu'il dit

e Réels: ce qu'’il veut dire

e Latents: ce a quoi il ne pense méme pas
¢ Imaginaires : ce dont il réverait

e Profonds : ce qui secrétement le motive

Et que toutes les structures de l'officine et ses activités refletent la méme
stratégie de satisfaction. Il faut donner a I'ensemble une certaine cohérence afin

d’optimiser ses ventes et d’avoir un objectif majeur : la rentabilité.
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1. LE PLAN STRATEGIQUE

Nous allons voir comment analyser une situation marketing (la demande, les
clients, I'offre, ...), définir des objectifs SWOT*’ afin d’en déterminer une stratégie

globale pour l'officine a travers divers outils largement utilisés dans les entreprises.

Il s’agit d’'une démarche analytique avant tout, un guide vers une prise de
décision cohérentes avec le marché en fonction des ressources disponibles. Et qui

tient compte également des possibilités futures.

Satisfaire : mmp
clients/ employés Parties
Prenantes

Optimisation s Savoir-Faire

Ressources Organisation

Renforcer le coeur de meétier
Externalisation

Figure 10 - Enjeux stratégiques de la démarche marketing*®

Il faut savoir définir sa mission en fonction de la concurrence. Est-ce que ma
pharmacie a un meilleur avenir dans le MSAD ? Est-ce qu'il faut que je me spécialise

en nutrition car la patientéle est tres demandeuse de conseils ? ...

47 SWOT : Strenghts Weaknesses Opportunities Threats. En francais Forces, Faiblesses,

Opportunités et Menaces.
48 Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion, pharmacie des sciences
pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.

80



Pour ce faire, on peut se baser sur le modéle LCAG (de Learned, Christensen,
Andrew et Guth). Qui recense les étapes a suivre, a travers un organigramme pour

réaliser ou reformuler la stratégie marketing mise en place.

1. Diagnostic externe 2. Diagnostic interne
Opportunités/Menaces Forces/Faiblesses
Facteurs clés de succes par rapport aux concurrents

3. Recensement et évaluation des possibilités d'action

4. Valeurs de I'environnement 5. Valeurs des "dirigeants"

6. CHOIX STRATEGIQUE

Figure 11 - Démarche stratégique LCAG

A. Diagnostic externe

a) Analyse concurrentielle

Il consiste a identifier des menaces et des opportunités environnementales, ainsi

gue de définir ses facteurs clés de succes.

Pour se faire on peut s’aider de la matrice des 5 forces de la concurrence de M.

Porter.
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Figure 12 - Matrice de Porter*®

e Rivalité entre concurrents :

Ici au centre du diagramme, il existe des rapports de forces plus ou moins intenses

entre eux car chacun lutte pour accroitre ou maintenir sa position au sein du marché.
e Menace de nouveaux entrants potentiels :

La survenue de nouveaux rivaux est freinée par de nombreux facteurs. Plus ses
« barrieres a l'entrée » (investissement important personnel comme financier,
réglementation stricte, marché en perte de vitesse, ...) sont élevées plus l'arrivée de

nouveaux concurrents est faible.
e Pouvoir de négociations des clients :

Leur pouvoir est élevé quand ils sont peu nombreux, quand il existe d’autres
sources d’approvisionnement, quand ils peuvent produire eux méme I'offre, et quand

I'offre est standardisée.

e Menace des produits de substitution :

49 https://strategies4innovation.files.wordpress.com/2008/08/5-1_forces_porter.jpg
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lls représentent une alternative a I'offre des firmes en présence. En officine, la

menace est faible pour l'instant, mais si le monopole s’ouvre elle prendra beaucoup
d’importance.

e Pouvoir de négociation des fournisseurs :

Leur pouvoir est €élevé quand ils sont peu nombreux, leurs concurrents sont

dispersés, leur marque est forte et que leurs produits sont tres différenciés.
e Contraintes Iégales imposées par I'état :

Il s’agit de la 6™ force, elle conditionne la maniére dont chacune des forces

s’exerce sur le marché. Certains la considére comme une barriére a I'entrée.

On peut également analyser la concurrence directement, en comparant les
différentes officines de la ville, par exemple :

« Accuelllante / disponiblilite+++

+ Offres attractives // Merchandising

+ Réactive

+ Dynamique, peu accueillante *+ Services +++ . )

+ Bon assortiment merchandising + Engagement qualité de dispensation
« Pas de substitution + Accompagnement, suivi personnalisé

+ La plus petite
+ Pas de stock
+ Pas de paolitique commerciale

Lafayette

» Dynamique, peu accueillante
« Gammes leader de para
» Pas de dépassement LPPR pour la contention

+ Adhérente a Groupement
+ Bonne implantation, bon emplacement
+ Offres commerciales peu attractives

Figure 13 - Analyse de la concurrence®

50 Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion, pharmacie des sciences
pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.

83



b) Analyse de I'environnement de I'officine

Il est essentiel d’analyser I'environnement direct de son officine. Pour se faire

on utilise la notion de géomarketing, qui regroupe plusieurs facteurs clés :

e Marketing , Mg

e Statistiques

Données
Statistiques comportementales
e Cartographie -INSEE
e Données ‘

com portementales

Données
nominatives

e Données nominatives®! s 3

-Fiches clients

Image 15 - Géomarketing

Cet ensemble d’informations va permettre une analyse directe de ce qui se passe

autour de I'officine.

Il s’agit d’'une des démarches qui prend le plus de temps. Il faut appeler la mairie
pour se renseigner sur les futures constructions et destructions. Se renseigner sur le
nombre de médecins du secteur ainsi que leurs ages, des potentielles maisons de
retraites, 'age moyen de la population, ... Effectuer une carte de la zone de chalandise
de l'officine, le nombre de clients potentiels, ...

Ces données sont cependant essentielles pour mieux comprendre sa clientéle. Il
est possible de sous-traiter cette analyse par des sociétés spécialisées. Certains

groupements proposent méme de I'effectuer.

51 Marie-Camille LALUQUE, « Demarche marketing d’optimisation de [limplantation et du
developpement d’'une officine de pharmacie », Thése de doctorat en pharmacie, sous la direction de
C.MAURAIN, université de Bordeaux, 2015, 100p
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B. Diagnostic interne :

On commence par évaluer les performances de son entreprise a travers 3 grands
themes : diagnostic des ressources humaines, diagnostic des ressources techniques

et diagnostic des ressources financieres.

Celui des ressources humaines se fait avant tout d’'un point de vue qualitatif en
faisant I'inventaire des compétences des salariés. Si celles-ci sont adaptées aux
besoins du marché il est considéré comme satisfaisant, si non, I'entreprise doit réagir
rapidement (formation, embauche, innovation, ...). Puis elle est faite d’un point de vue
guantitatif, en tenant compte de la pyramide des ages. Le but étant de trouver un

équilibre entre population salariale jeune et population plus agée.

Le diagnostic des ressources techniques repose sur les biens de la pharmacie.
Ceux-ci sont soumis a l'usure du temps et doivent donc étre contrdlés. Est-ce que les
ordinateurs et scanners sont encore en bon état ? Faut-il réinvestir dans de nouvelles
étageres plus moderne et attractive ? Mes tiroirs de médicaments se bloguent-ils sans
cesse ? Il faut donc faire le tour de l'officine pour repérer les éventuels défauts, et,

réfléchir aux futurs investissements nécessaires.

Le dernier est le diagnostic des ressources financiéres, il se fait a I'aide de I'expert-
comptable pour vérifier son taux d’endettement, la rentabilit¢é de [officine, sa

solvabilité, ...

C. Recensement et évaluation des possibilités d’action

Une fois ce diagnostic interne effectué, il est intéressant d’utiliser la matrice SWOT.
Elle permet de comparer les analyses externes et internes, et d’en ressortir différentes

possibilités d’action.
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ﬁ

Forces Faiblesses

S W

Strengths Weaknesses

Opportunités Menaces

Opportunities Threats

Figure 14 - Matrice SWOT>?

e Les forces donnent un avantage durable a l'officine
Local MSAD, faire les préparations sur places, formations conseils régulieres, ...

e Lesfaiblesses sontles points négatifs qui possédent néanmoins une marge

d’amélioration.
Accueil bancale, erreurs de délivrances fréquentes, attente trop longue, ...
e Les opportunités sont les situations dont I'entreprise peut tirer parti.
Nouvel EHPAD®3, nouveaux médecins, nouvelles missions du pharmacien, ...

e Les regroupent tous les éléments nuisant au développement de

I'entreprise.

Ouverture du monopole, ouverture d’une pharmacie low-cost>* en face, ...

Cette matrice se remplit a 'aide des analyses faites en amont. Il estimportant d’étre

réaliste et objectif lors de ces étapes, afin que la stratégie soit la plus adaptée possible.

52 Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion, pharmacie des sciences

pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.

53 Etablissement d’Hébergement pour Personnes Agées Dépendantes.
5 En francais « bas co(t » : pharmacie pratiguant des marges réduites et une politique de prix

attractifs.
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Se dégage alors quatre possibilités d’actions applicables :

e L'offensive de [I'expansion: Utiliser les forces pour profiter des

opportunités.

Une officine qui posséde un robot de PDA55 pour décrocher un contrat avec un
EHPAD.

e La défensive de I'expansion : Amélioration des points en interne

pour saisir les opportunités par la suite.

Formation MSAD et création d’un local pour récupérer les patients qui sortent de

I'hépital d’a cote.

e La défense : Utiliser les forces pour se protéger des

Accentuer la formation conseil et le mettre en avant pour lutter face a une

pharmacie low-cost.

e Le repositionnement : Diminuer les pour étre moins vulnérable

aux

Face a une pharmacie concurrente, optimiser l'accueil, le référencement, le

conseil, ... (voir partie 1 et 2)

D. Valeurs de ’environnement et des dirigeants

Elles correspondent aux responsabilités sociales et citoyennes de I'entreprise,
c’est-a-dire les obligations qu’a I'entreprise envers la société et son personnel. Pour
les petites entreprises comme les officines, cela consiste principalement a respecter

la législation, qui n’ont pas ou peu d’'impact a I'échelle nationale.

Les valeurs du dirigeant, sont des principes sur lesquels il se base pour faire

évoluer son officine et prendre des décisions stratégiques. lls peuvent étre :

55 PDA : Préparation des Doses a Administrées.
87



e Moraux : loyauté envers les clients, les collaborateurs, ... qualité supérieure
en toute circonstance, ...

e Sociétaux : respect de I'environnement, respect de I'éthique, ...

e Marketing : tout faire pour le client, adaptabilite, ...

e Stratégiques : prix bas a tout prix, conseil de qualité avant tout, ...

Elles permettent a l'entreprise de se positionner sur son marché et de se
démarquer de la concurrence. Elles attirent la clientéle et la fidélisent. Elles refletent
'image de marque de la pharmacie. Enfin elles s’adressent également aux salariés

dans la construction de la culture d’entreprise.

L’ensemble de la communication, que ce soit pour les clients, les partenaires
commerciaux et les collaborateurs sera cohérente et articulée autour des valeurs

fondamentales de I'entreprise.

E. Choix stratégique

Afin de choisir, il est important de déterminer ses domaines d’activités stratégiques
(DAS). Par définition, il s’agit, d’'une sous-partie d’'une organisation dédiée a un marché
spécifique, confrontée a des conditions concurrentielles spécifiques et qui se doit de

déployer une stratégie particuliére.
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Taux de croissance du marché

ETOILES DILEMMES

FORT MSAD Parapharmacie a faible croissance
Médicament générique Hygiéne Bucco-dentaire
Contention Auto tests
Petit matériel et pansements Produits Bébé

Parapharmacie a forte croissance

VACHES A LAIT POIDS MORTS
Médicament remboursable Compléments alimentaires Minceur
FAIBLE Médicament familial et OTC Parapharmacie homme
Homéopathie Parapharmacie sur le déclin

Incontinence

Génération de liquidités

FORT FAIBLE

Figure 15 - Identification des DAS®®

Par exemple, le MSAD est une sous-partie de la gamme de produits proposés

dans une officine :

e Elle est dédiée a un marché bien spécifique : les personnes sortant
d’hospitalisation, les personnes agées et les personnes nécessitant des
soins constants.

e Elle est confrontée a des conditions concurrentielles spécifiques, le marché
étant actuellement envahi de sous-traitants et d’entreprises spécialisées.
Son taux de croissance est fort et cela génere beaucoup de ventes.

e Elle se doit de développer une stratégie particuliére, en mettant en avant le
savoir-faire du pharmacien et son réle de professionnel de santé de

proximité par exemple.

A l'aide de cette démarche stratégique, le titulaire est en mesure de choisir quel

levier actionner pour mieux se positionner sur le marché et répondre a la demande.

5% Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion, pharmacie des sciences
pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.
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2. Le Positionnement

Maintenant que l'officine a été étudiée dans les moindres détails grace aux outils
du marketing stratégique, le titulaire doit décider de positionner son officine. Il s’agit de
situer une entreprise par rapport a ses concurrents afin d’obtenir une rentabilité

optimale.

P&le actes et suivi pharmaceutiques
Dispensation médicaments et conseil associé
Suivi des dispensations et traitements chroniques (DP, carnet de liaison)
Exercice des missions du pharmacien « correspondant »
Actions coordonneées avec autres professionnels de santé réseaux informels/formels)

Péle diagnostic,

Pole services « hors les murs » dépistage et prévention

Suivi des patients chroniques a domicile 4 péles Consultationsde paramédicaux

Portage de médicaments & domicile de compétences Actions de dépistage et de

Réseaux HAD, prise en charge pre‘w_an‘tlon -
dela personne agée Activités connexes pouvant étre

associées ala pharmacie : optique,
podologie...

Péle bien-étre et préservation du capital santé

Ventes de produits et conseils associés:
» Produits diététiques
= Cosmétiques bio/produits naturels
= Compléments alimentaires...

Figure 16 - Poles de compétences®’

On constate que la pharmacie d’officine se réorganise autour de 4 grands poles de
compétences, qui peuvent aider le titulaire a choisir vers quelles activités se

spécialiser.

Il faut promouvoir un ou deux avantages par rapport au marché actuel, surtout
quand la concurrence ne s’attache qu’a un seul attribut, on parle alors d’'USP*®8, || faut
alors la formuler en une phrase claire et concise, par exemple : « Officine du Service

et de la Qualité » ou « Officine des prix bas » ou encore « Officine du MSAD », ...

57 Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion, pharmacie des sciences
pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.
58 USP : Unigue Selling Proposition qui donne en francais Propostion Unique de Vente.

90



Unique Selling Proposition Promesse Messages clés

+ Conseils / Expertise

+ Services ++++

+ Proximité
Des experts de la santé a votre Ecout
P . . + Ecoute
OffICI ne du Service écoute , vous des conseils adaptés S
et + Espaces de confidentialité
Et d € Ia Qua I Ite des,ser‘”ces ‘de quallte.pour + Services, suivi personnalisé,
répondre a vos besoins dépistages.
+ Le relais de vos soins au
quotidien
+ Livraisons

U (4

Tableau 6 — Positionnement>®

A cette USP est associée une promesse, par exemple, pour l'officine du service et
de la qualité : « des experts de la santé a votre écoute, des conseils adaptés et des

services de qualités pour répondre a vos besoins ».

Et & cette promesse est associée certains messages clefs, implicitement exprimé

dans 'USP. Comme conseils, proximité, écoute, salle de confidentialité, livraisons, ...

Il ne reste plus qu’au titulaire a déterminer un plan d’action vers I'objectif fixé.
Pour se différencier par rapport aux concurrents on peut agir sur les 4 composantes

de I'entreprise : Les services, le personnel, le point de vente et I'image.

5 Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion, pharmacie des sciences
pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.
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SERVICES

Conseil
Conformité
Délais
Cohérence

POINT DE VENTE

Expertise
Accessibilité
Couverture

PERSONNEL

Compétence
Crédibilité
Serviabilité
Communication

IMAGE

Symboles
Atmosphere
Evénements

Figure 17 - Tremplins de la différenciation®®

Chacun de ces tremplins pouvant étre optimisé afin d’obtenir une qualité et une

efficacité de vente optimale. Par exemple pour optimiser le conseil, des formations

sont obligatoires ; pour améliorer la communication entre les employés, des réunions

entre les équipes avant 'ouverture peuvent étre instaurées ; pour augmenter

I'accessibilité, essayer d’'aménager un parking ou alors augmenter la visibilité de

I'officine ; et pour une meilleure atmosphére, des travaux d’embellissement peuvent

étre envisageable.

C’est au chef d’entreprise de déterminer en fonction de son budget et du plan

d’action qu’il décide de mettre en place par quel chantier débuter

60 Cours de stratégie marketing, HENRY.M, D.U de gestion,

pharmaceutiques et biologique de Lille. 11 mars 2015.

pharmacie des sciences
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CONCLUSION

Cette thése a pour but d’étre utilisée comme un guide pour le titulaire. Libre a
lui de décider quelles informations lui conviennent le mieux et a piocher des idées
d’optimisation. Elle n’a pas la prétention d’affirmer qu’il faut absolument faire ce qui est
expliqué au fil des chapitres, mais il s’agit d’'une réflexion globale sur les moyens
possibles a mettre en place, dans chaque partie et sous-partie de [l'officine, pour

faciliter 'exercice au quotidien.

Il a été volontairement décidé de ne pas parler des nouvelles technologies, cela
nécessiterait une autre thése pour développer tous les enjeux futurs pour le métier
d’officinal. Mais il est important de ne pas négliger les réseaux sociaux, tant leurs
impacts sont de plus en plus importants sur notre quotidien. Une page Facebook® et
un site internet de I'officine sont deux choses essentielles qui permettent d’augmenter
de maniére significative la visibilité de I'entreprise. Attention cependant a toujours
respecter tact et mesure, méme sur internet, nous sommes en attente d’un guide de

bonnes pratiques de la part de I'ordre.

Nous sommes a la fois commercant et professionnel de santé. Les deux termes
ne sont pas inconciliables, loin de la. Il faut juste ne pas oublier lors de I'acte de
dispensation de prendre en compte I'étre humain avant tout. Vendre des produits en
ayant pour objectif le bien étre du client sera la solution la plus rentable dans tous les
cas. Nous faisons ce métier parce que nous aimons le contact avec les gens et si nous
ne sommes pas vigilants nous pouvons perdre ce privilege au profit d’autres moins

scrupuleux.

Notre corps de métier a toutefois tendance a évoluer vers la collaboration
pluridisciplinaire des professionnels de santé ainsi que vers la prévention et I'éducation
de la patientele en termes de santé publique. Le pharmacien de demain aura surement
un role de pilier central. Il servira de guide afin de mieux orienter et mieux conseiller
les patients, tout en ayant le réle d’intermédiaire avec les autres professions. Mais cela
passe forcément par une formation en continu et un renouvellement constant de ses

connaissances.
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ANNEXE 1

ANNEXE 1 :
FICHE NOUVEAU PRODUIT

LABORATOIRE

NOM DU PRODUIT

DATE DE
COMMERCIALISATION

MOLECULE(S)

MODE D’EMPLOI /
D’UTILISATION

CLIENTELE CIBLE

CONSEILS ASSOCIES
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ANNEXE 2

ANNEXE 2 :
FICHE NOUVEAU MEDICAMENT

LABORATOIRE

NOM DU PRODUIT

DATE DE
COMMERCIALISATION

MOLECULE(S)

INDICATIONS

PRECAUTIONS D’EMPLOIS

CONTRE INDICATIONS

MODALITES
D’ADMINISTRATION

CONSEILS ASSOCIES
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