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Abstract

Introduction : Le pharmacien d’officine joue un rdle
important dans la gestion du diabete de type 2 via l'utilisation
des inhibiteurs SGLT2.Notamment par [I'éducation des
patients, le suivi des traitements et [l'optimisation
thérapeutiques.

L'évaluation du niveau de connaissances des pharmaciens
d'officine concernant les inhibiteurs SGLT2 a pour objet
I’amélioration continue des compétences des pharmaciens
pour garantir la qualité des soins, dans un domaine en
constante évolution.

Matheriel Et Methode : 11 s’agit d’une étude prospective,
transversale, descriptive de 06 mois qui a été menée au
niveau des officines de la préfecture de Rabatet a pour
objectif d’évaluer les connaissances des pharmaciens de
Rabat sur les antidiabétiques inhibiteurs SGLT2.

La méthode utilisée repose sur la collecte des informations a
partir d’un questionnaire comprenant 19 questions créé a
’aide de 1’outil Google Forms. Par la suite, les informations
recueillies ont été saisies et analysées par le logiciel SPSS
version 24.

La taille de notre échantillon est de 147 pharmaciens ayant
une expérience minimale de six mois en pharmacie.
Resultats :Dans notre étude 51.7 % des participants sont de
sexe féminin versus 48.3 % de sexe masculin.

95 % exercent au milieu urbain dont 56.5% ont une
expeérience professionnelle inférieure a 5 ans.

43% des pharmaciens connaissent le mécanisme d’action des
inhibiteurs SGLT2 et que les infections urogénitales sont
I’effet indésirable le plus courant des gliflozines.

La moitié des participants savent que ces medicaments
contribuent a la réduction pondérale.

67.3% ont connaissance de la principale contre-indication des
inhibiteurs SGLT2.

Dans notre étude le score moyen de connaissance est de 6.36
ce qui indique que la plupart des pharmaciens ont de bonnes
connaissances sur inhibiteurs SGLT2.

Conclusion : Notre étude souligne I’importance de la
formation continue et le choix des sources d’information pour
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garantir une utilisation optimale de ces médicaments
innovants.

En somme, ce travail a contribué a approfondir notre
compréhension du diabéte de type 2 et a mis en évidence le
role des inhibiteurs SGLT2 dans la prise en charge de cette
pathologie. Cela suggére un avenir encourageant pour
I’amélioration de la qualité de vie des patients diabétiques.

Copyright: © 2021 The Authors. Published By Medical
Editor And Educational Research Publishers Ltd. This Is
An Open Access Article Under The Cc By-Nc-Nd License
(Https://Creativecommo Ns.Org/Lic Enses/By-Nc-
Nd/4.0/).

Introduction:

Le diabéte type 2 constitue un probléme majeur de
santé publique au niveau mondial et ainsi a
I’échelle marocain; par sa prévalence, ses
complications lourdes et son taux de mortalité
dans le monde (1)(2).

Les inhibiteurs SGLT2 sont des médicaments
efficaces et bien tolérés qui peuvent améliorer le
pronostic des patients diabétiques de type 2 a
risque cardiovasculaire ou rénal éleve (3).

En tant que spécialise du médicament, le
pharmacien d’officine joue un rdle clé dans la
gestion du diabéte de type 2 via l'utilisation des
inhibiteurs SGLT2 ; Son réle ne se limite pas a la
distribution de médicaments, mais s’étend a
I’éducation du patient et la détection précoce de
tout évenement indésirable pouvant affecter
I’observance du patient a son traitement (4).

Materiel Et Methode

Il s’agit d’'une ¢étude prospective transversale et
descriptive visant a évaluer, les connaissances de
147 pharmaciens d’officines de la préfecture de
Rabat sur les inhibiteurs SGLT2. Durant une
période de six mois (dul0/01/2023 au
10/07/2023).

Seuls les pharmaciens d’officine, en exercice,
propriétaires, remplagants ou assistants, ayant une
expérience minimale de six mois en pharmacie ont
été inclus dans notre étude.

La méthode utilisée repose sur la collecte des
informations a partir d’un questionnaire qui a été
créé a I’aide de I’outil Google Forms et validé par
03 experts (1 professeur en pharmacie clinique et
deux médecins endocrinologues) comprenant 19
questions divisée en trois parties (annexe 1) :

-La premiere partie concerne les données

démographiques et professionnelles

-La deuxieme partie porte des questions sur les
connaissances des pharmaciens sur les inhibiteurs
du SGLT2

-La troisieme partie concernant leurs pratiques et
perceptions a propos des Inhibiteurs du SGLT2

Le collecte des données s’est faite directement
chez les officines des pharmaciens participants ou
par la diffusion du questionnaire en ligne sur la
plateforme WhatsApp. Ensuite les informations
recueillies ont été saisies et analysées sur le
logiciel SPSS version 24.

-Ethique : Nous avons assuré la préservation de la
confidentialité et de lI'anonymat des pharmaciens
participants tout au long de I'étude.

Resultats :

1) La premiere partie du questionnaire: Les
données démographiques et professionnelles :

Tableau 1 : Répartition des participants selon les données démographique et professionnelles

Les donnees demographiques e | Effectifs Pourcentage
professionnelles

Sexe

Femme 76 51.7%
Homme 1 48.3%
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Territoire d’exercice

Rural 8 5%
Urbain 139 95%
Expérience professionnelle

0.5-5 ans 83 56.5%
5-10ans 44 29.9%
10 ans et plus 20 13.6%

SEXE

51,7% mFemme MHomme

Figure 1: Répartition des pharmaciens selon le sexe

-Dans le cadre de notre étude 51.7% des -Pour I’age : Sur les 147 participants, 1’age varie
pharmaciens, étaient de sexe féminin, tandis que entre 26 et 61 ans avec une moyenne d’age de 32
48.3% de sexe masculin avec un sexe ratio de ans.

0.93.

Rural

Urbain
95%

Figure 2 : Répartition des participants selon le territoire d’exercice

Dans notre étude pres de 95 % des pharmaciens exercent au milieu urbain versus 5 % en milieu rural.

3271 | MEERP LTD IMRHS 7 (12), 3269-3286 (2024)



Les Pharmaciens D’officine Au MAROC Et Les Inhibiteurs SGLT2

Pourcentage

56,5%

10 ans et plus

5-10 ans

0.5-5 ans
Les années d'experience

Figure 3 : Répartition selon I’expérience professionnelle

On remarque que 56.5% (n=83) les participants
ont une expérience professionnelle inférieure a 5
ans tandis que 29.9% (n=44) entre 5-10 ans et
13.6 (n=20) supérieure a 10 ans.

2)La deuxieme partie du questionnaire : Niveau
de connaissance des pharmaciens d’officine
concernant les inhibiteurs SGLT2

Tableau 2 : Répartition des participants selon leur niveau de connaissance concernant les inhibiteurs

SGLT?2
Nombre
_ _ des Pourcentages
La question La vraie réponse . des reponses
réponses .
) vraies
vraies
S e e e s SGLT2 timinsent| gy | 4
5 P la pression artérielle
Quel est le meilleur conseil que|L’hygi¢éne intime et éducation de
vous pouvez donner aux patients | couple pour réduire le risque des |48 32.7%
prenant ces molécules ? infections uro-génitales
o Les patients diabétiques avec des
Pour quelles catégories des f q .
atients les gliflozines est-il le acteurs _de fIsque | 57 35.4
plus SOUVENt prescrit 2 cardiovasculaire ou une '
P P ' néphropathie diabétique
Pouvez-vous décrire le | Les inhibiteurs SGLT2 Induisent
mécanisme d'action des | une élimination de glucose dans |62 42.2%
inhibiteurs du SGLT2 ? les urines « glycosurie »
Quel est I'effet indésirables le
plus fréquent de cette classe |Les infections urogenitales 69 46.9%
thérapeutique ?
Quel est I'effet de gliflozines sur | Les inhibiteurs SGLT2 diminuent
. . 73 49.7%
le poids corporel ? le poids (2-5kQ)
Quelle est la principale contre-
indication des inhibiteurs | L’insuffisance rénale aigue 99 63.3%
SGLT2?
Quels sont les avantages des La rotection  cardio-rénale
inhibiteurs SGLT2 par rapports| — ., P ; 115 78.2%
o (Indépendamment de I’Hbalc)
les autres antidiabétiques ?
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Quelles  sont les autres
indications  des inhibiteurs
SGLT2?

L’insuffisance cardiaque et la o
maladie rénale chronique 123 83.7%

2.1) L’effet des inhibiteurs SGLT?2 sur la pression artérielle

L'effet des inhibiteurs SGLT2 sur la pression artérielle

BReponse fausse
Breponse vraie

Figure 4 : Répartition selon la compréhension de I’effet des I-SGLT2 sur la pression artérielle

Les réponses des pharmaciens a cette question 2.2) Conseils aux patients traités par des
montrent que seulement 34 % des pharmaciens inhibiteurs SGLT2

connaissent 1’effet de ces médicaments sur la

pression artérielle.

Conseils aux utilisateurs des SGLT2
BFausse reponse
M Vraie reponse

Figure 5: Répartition selon la connaissance du meilleur conseil aux patients traités par les ISGLT2

Les résultats ont montré que seulement 32,7 % des 2.3) Les patients qui peuvent bénéficier des
participants peuvent offrir des conseils pour inhibiteurs SGLT2

réduire les effets indésirables des inhibiteurs

SGLT2.
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les meilleurs candidats d'utilisation des inhibiteurs SGLT2
BFausse reponse
M vraie reponse

Figure 6 : Répartition selon la connaissance des patients qui en bénéficient le plus des I-SGLT2

Seulement 35,4 % des pharmaciens participants 2.4) Mécanisme d’action des inhibiteurs SGLT2
savent quels patients bénéficient le plus de ces
médicaments

Mecanisme d'action des inhibiteurs SGLT2

Brausse reponse
W Vraie reponse

Figure 7 : Répartition selon la connaissance du mécanisme d’action des I-SGLT2

42,2 % des pharmaciens participants savent le 2.5)L’effet indésirable le plus fréquent
mécanisme d’action des inhibiteurs SGLT2.

L'effet indésirable le plus frequent

BFausse reponse
W vraie reponse

Figure 8 : Répartition selon la connaissance de I’effet indésirable le plus fréquent
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Presque la moitié des participants (46.9%) savent 2.6) L’effet des inhibiteurs SGLT2 sur le poids
que les infections urogénitales sont 1’effet
indésirable le plus courant des gliflozines.

L'effet des inhibiteurs SGLT2 sur le poids

WFausse reponse
M Vraie reponse

Figure 9: Répartition selon la connaissance de I’effet des I-SGL T2 sur le poids

Les résultats ont montré que la moitié des 2.7) La principale contre-indication des
pharmaciens participants savent que  cesS inhibiteurs SGLT2
médicaments contribuent a la réduction pondérale.

La principale contre-indication des inhibiteurs SGLT2

WFausse reponse
M Vraie reponse

Figure 10 : Répartition selon la connaissance de la principale contre-indication des ISGLT2

Dans notre étude, la majorité des pharmaciens I’insuffisance rénale aigué est la principale contre-
participants (n= 99, 67.3%) savent que indication des inhibiteurs SGLT2.

2.8) Les avantages des inhibiteurs SGLT2
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Les avantages des inhibiteurs SGLT2

BFausse reponse
W Vraie reponse

Figure 11 : Répartition selon la connaissance des avantages des inhibiteurs SGLT2
Dans notre étude, la plupart des pharmaciens 2.9) Les autres indications des inhibiteurs SGLT2
participants (78.2%) connaissent les bienfaits
cardio-rénaux de ces medicaments.

Les autres indications des inhibiteurs SGLT2
BFausse reponse
M Vraie reponse

Figure 12 : Répartition selon la connaissance des indications des I-SGL T2

La majorité des pharmaciens connaissent les 2.10) Résultats du score de niveau de
indications des inhibiteurs SGLT2  pour connaissance

I’insuffisance cardiaque et la maladie rénale

chronique

Tableau 3 : Résultats du score de niveau de connaissance

Niveau de connaissance Excell'ente Bonne connaissance Mauv§|se
connaissance connaissance

Effectifs 19 108 20

Pourcentage 12.9% 73.5% 13.6%

Dans notre étude le score moyen de connaissance
est 6.36 écart-type 3.01 avec un intervalle de 1-12,
ce qui indique que la plupart des pharmaciens de
notre  étude (86.4%) ont des bonnes
connaissances.

3) La troisiéme partie du questionnaire : Pratique
et Perceptions des Pharmaciens d’Officine a
propos des Inhibiteurs du SGLT2
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Tableau 4 : Répartition des participants selon leur pratique et perceptions a propos des Inhibiteurs du

SGLT2

Pratique et perceptions a propos des Inhibiteurs du SGLT?2 | Effectif | Pourcentage
Les perceptions des pharmaciens
Aucun avantage 23 15.6%
Avantage modeste 24 16.4%
Trés efficace chez un groupe des patients 77 52.4%
Molécules chere et sans bénéfice 23 15.6%
Les retours des patients
Bien 36 24.5%
Tres bien 75 51%
Excellent 27 18.4%
Mauvais retours 9 6.1%
Les obstacles de dispensation
Les patients ont des informations erronées 43 29.3%
Mes connaissances ne sont pas suffisantes pour répondre a des

) . 5 3.4%
questions des patients
Médicaments chers et non remboursables 75 51%
Aucun obstacle 24 16.3%
Auto-évaluation des connaissances
Excellente 38 25.9%
Tres bien 30 20.4%
Bien 74 50.3%
Faible 5 3.4%
Le besoin en formation
Besoin élevé 65 44.2%
Besoin modéré 66 44.9%
Pas de besoin 16 10.9%
Les sources des informations
Les sites web médicaux et pharmaceutiques 52 35.4%
Les revues médicales 49 33.3%
Les délegues pharmaceutiques 30 20.4%
Des formations universitaires payantes 16 10.9%

3.1) Les perceptions des pharmaciens concernant les inhibiteurs SGLT2

Les perceptions des pharmaciens

16,4%

N

52,4%

B Aucun avantage M Avantage modeste M Trés efficace chez un groupe des patients ® Molécules chéres et sans bénéfice

Figure 13 Repartition selon les perceptions des pharmaciens concernant les I-SGL T2
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Les participants ont répondues a la question sur
leur perception sur les inhibiteurs du SGLT2:

- 15.6% des pharmaciens estiment qu'il n'y a
aucun avantage significatif associé aux inhibiteurs
du SGLT2.

- 16.4% considérent qu'il y a un avantage, mais de
maniere modeste.

- Plus que la moitié des pharmaciens (52.4%)
estiment que les inhibiteurs du SGLT2 sont tres
efficaces, mais chez un groupe spécifique de
patients.

-15.6% des pharmaciens estiment que les
inhibiteurs du SGLT2 sont des molécules
coQteuses et sans benéfice significatif.

3.2) Les retours des patients a propos les
inhibiteurs SGLT2

Les retours des patients

6,1%

mbien ®mTrésbien m Excellent Mauvais retours

Figure 14 Répartition selon les retours des patients a propos les I-SGLT2

Le résultat des réponses sur la question des retours
des patients a propos des inhibiteurs du SGLT2
indiquent les perceptions suivantes :

- 24.5% des pharmaciens estiment que les retours
des patients sont jugés comme étant "bien". Cela
suggere une satisfaction moyenne.

- La majorité (51%) rapportent que les retours des
patients sont jugés comme étant "tres bien". Cela
indique une satisfaction significative et positive de
la part des patients

-Environ 18.4% des pharmaciens estiment que les
retours des patients sont jugés "excellents”. Cela
représente une évaluation trés positive et une
satisfaction des patients utilisant ces médicaments.

-Une petite proportion, soit 6.1%, indique que les
retours des patients sont jugés comme étant
"mauvais”.

3.3) Les obstacles de la dispensation des
inhibiteurs SGLT2
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Les obstacles de dispensation

16,3% I o .

29,3%

51%

Les patients ont des informations erronées
Mes connaissances ne sont pas suffisantes
pour répondre a des questions des patients

Médicaments chers et non remboursables

Aucun obstacle

Figure 15 Répartition selon les obstacles de la dispensation des I-SGLT2

Les résultats des réponses de la question sur les
obstacles a la dispensation des inhibiteurs du
SGLT2 suggerent plusieurs points importants :

- Informations erronées des patients : Pres d'un
tiers (29.3%) des pharmaciens ont indiqué que
I'obstacle principal réside dans les informations
erronées que les patients détiennent.

-Insuffisance des connaissances des pharmaciens :
Une petite proportion (3.4%) des pharmaciens
estiment que leur propre manque de connaissances
constitue un obstacle.

-Codt élevé et non-remboursabilité : Plus de la
moitié des pharmaciens (51%) considerent que le
colt élevé et labsence de remboursement
représentent un obstacle majeur.

-Absence d'obstacles Environ 16.3% des
pharmaciens estiment qu'il n'y a aucun obstacle
majeur & la dispensation des inhibiteurs du
SGLT2.

3.4. L’auto-évaluation des
concernant les inhibiteurs SGLT2

connaissances

AUTO-EVLAUATION DES CONNAISSANCES

M Excellente M Trés bien

W Bien Faible

Figure 16 Répartitions selon ’auto-évaluation des connaissances concernant les I-SGLT2

Les résultats de  l'auto-évaluation  des
connaissances des pharmaciens concernant les
inhibiteurs du SGLT2 indiquent les perceptions
suivantes :

- Excellente : Environ 25.9% des pharmaciens
estiment que leur connaissance des inhibiteurs du
SGLT?2 est "excellente".

- Trés bien : Une proportion de 20.4% des
pharmaciens évalue leurs connaissances comme
étant "trés bien".
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- Bien : La majorité, soit 50.3%, estime que ses
connaissances sont "bien".

-Faible : Une petite proportion, soit 3.4%, indique
que leurs connaissances sont "faibles™.

3.5) Le besoin en formation

Le besion en formation

10,9%

M Besoin élevé M Besoin modéré M Pas de besoin

Figure 17 Répartition selon le besoin en formation

Les réponses des pharmaciens sur la question
« besoin en formation sur les inhibiteurs du
SGLT2 » indiguent les éléments suivants :

- La majorité des participants (89.1%) estiment
qu'il y a un besoin élevé a modéré de formation
sur les inhibiteurs du SGLT2: 44.2% "besoin
élevé" et 44.9% "besoin modéré".

-Une  minorit¢  (10.9%) des pharmaciens
considérent qu'il n'y a "pas de besoin" de
formation supplémentaire sur les inhibiteurs du
SGLT2.

3.6) Les sources des informations

Les sources des informations

10,9%%

o

20,4%

<«

33,3%

= Les sites web médicaux et
pharmaceutiques
® Les revues médicales

Les délégues pharmaceutiques

Des formations universitaires payantes

Figure 18 Répartition selon les sources des informations

Les réponses des participants a la question sur
leurs sources d'information concernant les

inhibiteurs du SGLT2, indiquent les tendances
suivantes :
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-La principale source d'information pour les
pharmaciens est les sites web médicaux et
pharmaceutiques, avec un pourcentage de 35.4%.

-Les revues médicales sont également une source
importante, avec presque le méme pourcentage
soit 33.3% des pharmaciens qui utilisant cette
source comme moyen d'obtenir des informations
sur les inhibiteurs du SGLT?2.

-Une faible proportion de 20.4% se tourne vers les

délégués

pharmaceutiques
informations sur les inhibiteurs du SGLT2.

pour

obtenir

des

-Une minorité (10.9%) utilise des formations

universitaires
d'information.

payantes

comme

source

4) Les facteurs influencant le niveau de
connaissance des pharmaciens concernant les
inhibiteurs SGLT2

4.1) Les facteurs a deux groupes :

Une analyse statistique des données par test de
Student a deux échantillons indépendants a été
effectuée pour étudier les différences dans le score
de connaissance en fonction des caractéristiques
démographiques et professionnelles qui peuvent
influencer niveau de connaissance  des
pharmaciens participants

Tableau 5 : La relation entre le score de connaissance et les facteurs démographiques et
professionnelles

Moyenne  (écart Degré de
Facteur Les groupes types) T liberté Valeur p
Inferieur a 32 6.49(3.11)
Age 2.2 145 0.049
32 ans ou plus 5.77(3.17)
Homme 6.51 (3.07)
Le sexe Fernme 6.15 (2.91) 1.48 145 0.14
Territoire Urbain 6.33 (3.03)
d’exercice Rural 6.86 (2.44) 0.96 145 0-36

-Le facteur «sexe »:la valeur p est inférieure a

0.05, et par

conséquent

I’age

affecte

significativement le score de connaissance des

pharmaciens participants dans notre étude.

- Le facteur « age » :la valeur p est supérieure a
0.05, et par conséquent le sexe n’affecte pas le
score de connaissance des pharmaciens

- Le facteur « territoire d’exercice » :la valeur p
est superieure a 0.05, et par conséquent le
territoire d’exercice n’affecte pas le score de
connaissance des pharmaciens.

4.2) Les facteurs a trois groupes ou plus

Une analyse statistique des données par test
ANOVA a un facteur (unidirectionnelle) a été
effectuée pour étudier les différences dans le score
de connaissance en fonction des caractéristiques
démographiques et les  perceptions  des
pharmaciens participants qui peuvent influencer
leur niveau de connaissance.

Si la valeur P inferieure a 0.05, un test post hoc
par méthode Scheffé sera réalisé pour faire une
comparaison entre les groupes.

Tableau 6 : La relation entre le score de connaissance et les caractéristiques démographiques et
perceptions des pharmaciens

Moyenne .
Facteur Les groupes (écart F l?egrg de | Valeur
liberté p
types)
6 mois a 5ans 6.39(2.98)
’expéri 011 |144 0.89
L experience 5 -10 ans 6.29(3.21)
professionnelle
10 ans ou plus 6.36(3.11)
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Aucun avantage 6.04(3) 119 143 031
_ _| Avantage modeste 6.39(3.04) | '
Perceptions a Trés efficace chez un groupe
propos les des patients group 7.4(2.41)
inhibiteurs SGLT2 P
I\/!olgt_:ules Cheres et sans 6.18(3.44)
bénéfice
Bien 6.08(2.87)
223 (144 0.087
Les retours  des oty 6.56(3.24)
patients concernant
les I-SGLT?2 Excellent 6.41(2.84)
Mauvais retours 7.29(2.53)
!_es patients , ont des 6(2.57)
informations erronées
Mes connaissances ne sont pas 2.65 (143 0.051
Les obstacles de |suffisantes pour répondre a des|6.15(2.85)
dispensation questions des patients
Médicaments chers et non 6.67(3.2)
remboursables
Aucun obstacle 5.84(3.02)
Excellent 7.04(3.38
— (3.38) 295 143 0.035
Niveau d’auto- | Tres bien 646(303)
évaluation Bien 6.45(3.14)
faible 5.8(2.69)
besoi Besoin élevé 6.4(2.97)
::e eSO €N IR ecoin modéré 6.3(322) |0.09 |144 0.96
ormation :
Pas de besoin 6.37(3.14)
Les sites _Web médicaux et 6.01(3.05)
pharmaceutiques
Les revues médicales 6.88(2.99)
Les sources des 492 144 0.002
informations Les délégués pharmaceutiques |5.51 (2.96) | '
Des formations universitaires 6.02(3.13)
payantes

-Pour les facteurs « expérience professionnelle »,
« perceptions a propos les inhibiteurs SGLT2 », «
les retours des patients concernant les inhibiteurs
SGLT2 », «les obstacles de dispensation », «le
besoin en formation » :la valeur p est supérieure a
0.05, et par conséquent ce facteurs n’affectent pas
le score de connaissance des pharmaciens

-Le facteur «le niveau d’auto-évaluation des
connaissances a propos les inhibiteurs SGLT2 » :

la valeur p est inferieure 0.05, et par conséquent le
niveau auto-évaluation des connaissances affecte
le score de connaissance des pharmaciens. Donc
un test post hoc par méthode de Scheffé a été
réalisée, et il a montré qu’il y a une différence
significative entre le groupe qui considere leur
connaissance est excellente et celui qui considére
leur connaissance est faible (p=0.002 par test de
scheffe). Cependant aucune différence
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significative n’a été détectable avec les autres
groupes (p=0.089, p=0.73, respectivement).

On peut donc conclure que les pharmaciens ayant
juge leurs connaissances comme excellentes ont
des scores de connaissance plus élevés que ceux
qui estimaient avoir des connaissances faibles.

-Le facteur « les sources des informations
concernant les inhibiteurs SGLT2 » : la valeur p
est inferieure 0.05, et par conséquent les sources
des informations concernant les inhibiteurs
SGLT2 affectent significativement le score de
connaissance des pharmaciens ;Un test ¢ par
méthode de scheffé a été realisée, et il a montré
qu’il y a une différence significative entre les deux
groupes « sites web médicaux et pharmaceutique
» « Revues médicales » et le groupe « les
délégués pharmaceutiques » (p=0.0019 et p=0.003
respectivement par test de scheffé )

On peut déduire que les pharmaciens qui
s'appuient sur des informations provenant de sites
(médicaux et pharmaceutique) et de revues
médicales ont des meilleures connaissances par
rapport a ceux qui dépendent des informations
fournies par les délégués pharmaceutiques.

Discussion

Cette étude a examiné le niveau de connaissances,
les perceptions et les pratiques des pharmaciens de
la préfecture de Rabat vis-a-vis des inhibiteurs de
SGLT2 ou gliflozines.

Elle a exploré également les principaux facteurs
démographiques et professionnels susceptibles
davoir un impact sur leur niveau de
connaissances.

Cette étude a montré que les pharmaciens
d’officine de la préfecture de Rabat ont des
bonnes connaissances concernant les inhibiteurs
SGLT2.Ces resultats sont similaires a ceux de
I'étude menée en Jordanie (5).

Notre travail a montré aussi que le sexe du
pharmacien n’affecte pas leur niveau de
connaissance. Cette observation est en accord
avec trois études antérieures (5) (6) (7).

En revanche et contrairement a celle de Jordanie,
I'dge du pharmacien avait un impact sur le niveau
de connaissances. En effet, les pharmaciens plus
jeunes (agés de moins de 32 ans) ont montré une
meilleure connaissance par rapport aux ceux de

plus de 32 ans. Ce qui peut étre expliquer par
plusieurs raisons :

Les pharmaciens les plus jeunes ont bénéficié de
la nouvelle réforme des études pharmaceutiques
au Maroc qui a été lancé dans 1’année scolaire
2014-2015, qui se caractérise par la mise a jour
des programmes d’étude, I’utilisation d’outils
informatiques dans l'enseignement, la promotion
de la recherche scientifique en sciences des
médicaments et 1’intégration des stages aux
services cliniques ,qui ont permis aux jeunes
pharmaciens l'application de leurs connaissances
pharmaceutiques dans des contextes cliniques
réels, favorisant ainsi une compréhension
approfondie des médicaments et de leur utilisation
chez les patients (8).

Notre étude a révélé comme 1’étude de Jordanie
(5) qu'il n'y avait aucune différence dans le niveau
de connaissance entre les pharmaciens exergant en
milieu urbain et ceux du milieu rural. Cette
constatation va a l'encontre dautres études
antérieures (9) (10). Ce résultat peut étre expliqué,
d’une part, par le faible nombre de pharmaciens
des zones rurales participants a I'étude en raison
de la prédominance urbaine dans la préfecture de
Rabat, et dautre part, par la proximité
géographique qui permet aux patients de recevoir
des consultations dans la ville de Rabat.

Notre étude a mis en évidence la relation entre
l'auto-évaluation des pharmaciens, les sources
d'information, et leurs niveaux de connaissance or
I’utilisation de sites web médicaux et de revues
scientifiques a été associée a un meilleur niveau
de connaissances, ce qui est en accord avec une
étude ameéricaine, ou la plupart des pharmaciens
qui utilisent des sites web ont déclaré étre en
mesure de répondre de maniére plus efficace aux
questions des patients (11).

L'utilisation de revues scientifiques, en tant que
source d'information pour les pharmaciens, est
quelque chose d'inhabituel dans d'autres etudes
indiquant une faible dépendance des pharmaciens
a cette source (12) (13).

Notre travail a montré, que [’adoption des
informations  fournies  par les  délégués
pharmaceutiques était corrélée avec des faibles
niveau de connaissance. En effet, les délegués
médicaux ne peuvent étre considérés comme une
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source fiable d'informations pour les pharmaciens
en raison de plusieurs facteurs :

D’abord, les délégues pharmaceutiques sont
géneralement des agents de vente qui travaillent
pour promouvoir les produits de leur entreprise.
Leur objectif principal est souvent de stimuler les
ventes plutdt que de fournir des informations
objectives et impartiales ; ils peuvent étre
influencés par des incitations financieres ou des
objectifs de vente, ce qui pourrait compromettre
I'objectivité de leurs informations. De plus, ils
peuvent ne pas avoir une connaissance
approfondie des aspects cliniques ou des données
scientifiques liées a un médicament. Les études
ont montré que la promotion directe des
médicaments par les délégues pharmaceutiques
peut conduire & une prescription excessive ou
inappropriée (14).

Par conséquent, les pharmaciens peuvent préférer
se fier a des sources dinformation plus
indépendantes et basées sur des preuves, telles que
des revues médicales ou des sites web spécialises,
pour obtenir des informations plus objectives et
équilibrées sur les inhibiteurs SGLT2 et d'autres
médicaments.

Les retours des patients, et les perceptions
personnelles des pharmaciens ne semblent pas
influencer le niveau de connaissance dans le
contexte étudié. Cependant, il est bien connu que
les prix des médicaments sont un probléme majeur
pour l’acces a des nouvelles thérapeutiques
comme les inhibiteurs SGLT2(15). Bien que de
nombreux pharmaciens aient signalé que le codt
des médicaments constitue un obstacle de
dispensation, cette perception n'a apparemment
pas eu d'impact sur leur niveau de connaissance.
Ce résultat a été demontré dans des études
antérieures qui ont confirmé qu’il n y a pas une
relation directe entre les prix des médicaments et
les connaissances des pharmaciens d’officine, et
que l’intégration de ces derniers dans le parcours
de soins peut réduire le cout et améliorer
I’observance. (16) (17)

L'étude que nous avons menée a abouti a la
confirmation de la plupart des réesultats obtenus
dans des études antérieures. Cette concordance
suggere une coherence dans les conclusions et
renforce la validité des constatations initiales.

En conclusion, nos résultats indiquent clairement
que la participation a des cours dédiés au diabéte
ainsi que l'utilisation de sources d'informations
fiables, notamment les sites meédicaux et les
revues medicales, sont des facteurs positivement
corrélés a une meilleure compréhension des
inhibiteurs SGLT2. Ces constatations soulignent
I'importance cruciale de la formation continue et
de [laccés a des ressources d'information
pertinentes pour les pharmaciens d'officine. En
renforcant  leurs  connaissances  sur  ces
médicaments, les pharmaciens sont mieux équipés
pour conseiller les patients atteints de diabete et
contribuer a une gestion plus efficace de cette
pathologie (18). Cette conclusion met en évidence
la nécessité d'encourager et de soutenir le
développement professionnel des pharmaciens
d'officine (19).

Conclusion :

Pour conclure nous pouvons dire que notre travail
a exploré de maniere approfondie la place des
inhibiteurs SGLT2 dans les approches
thérapeutiques actuelles du diabete type 2 ; qui
représentent un progres dans le traitement de cette
pathologie. Le rble crucial du pharmacien dans la
gestion du diabete de type 2 et l'utilisation des
inhibiteurs SGLT2 a été souligné. En tant que
professionnel de santé accessible et souvent
consulté, le pharmacien d’officine joue un role
pivot dans I'éducation des patients, la surveillance
des traitements et l'optimisation des résultats
thérapeutiques. L’évaluation du niveau de
connaissance des pharmaciens d'officine de la
préfecture de Rabat sur les inhibiteurs SGLT2 a
souligner I'importance de la formation continue et
le choix des sources d’information pour garantir
une utilisation optimale de ces médicaments
innovants. A la lumiére de ces résultats, plusieurs
recommandations émergent pour améliorer le
niveau de connaissance de ces professionnels de la
santeé :

-Organiser des sessions de formation réguliéres
dédiées aux pharmaciens, avec un focus
spécifique sur le diabéte et les traitements récents
comme les inhibiteurs SGLT2.

- Collaborer avec des experts en diabétologie et
des chercheurs spécialisés dans les inhibiteurs
SGLT2 pour assurer la qualité et la pertinence du
contenu de formation.
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- Explorer la possibilité d'offrir certains cours en
ligne offrant une flexibilité aux pharmaciens pour
suivre les formations a leur propre rythme.
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Annexe N°1 : La fiche d’enquéte

Partie 1 : Données Démographiques et professionnelles (4 questions)

1.Quel est votre sexe ? Masculin Féminin

2.Quel est votre age ? ..... Ans

3.Dans quel territoire votre pharmacie est-elle située ? Urbain Rural

4.Combien d'années d'expérience avez-vous en tant que pharmacien d’officine ? .... Ans

Partie 2 : Score de connaissance des Pharmaciens sur les Inhibiteurs du SGLT2 (09
questions)

5. Quel est I'effet des inhibiteurs du SGLT2 sur la pression artérielle ?

6. Quel est le meilleur conseil que vous pouvez donner aux patients prenant ces molécules ?
7. Pour quelles catégories des patients les gliflozines est-il le plus souvent prescrit ?

8. Pouvez-vous décrire le mecanisme d'action des inhibiteurs du SGLT2 ?

9. Quel est I'effet indésirable le plus fréquent de cette classe thérapeutique ?

10. Quel est I'effet de gliflozines sur le poids corporel ?

11. Quelle est la principale contre-indication des inhibiteurs SGLT2 ?

12. Quels sont les avantages des inhibiteurs SGLT2 par rapports les autres antidiabétiques ?
13. Quelles sont les autres indications des inhibiteurs SGLT2 ?

Partie 3 : Pratiques et Perceptions des Pharmaciens d’Officine a propos des Inhibiteurs
du SGLT2 (6 questions)

14. Quelle est votre perception concernant les inhibiteurs du SGLT2 ?

- IlIs n’ont aucun avantage par rapport les autres antidiabétiques

- lls ont un avantage modeste par rapport les autres antidiabétiques

- lls sont tres efficaces et bénéfiques chez une catégorie des patients

- Ce sont des molécules cheres sans aucun bénéfice pour le patient

15.Comment évaluez-vous les retours et les avis des patients prenants les inhibiteurs SGLT2 ?
- Bien

- trés bien

- excellent

- mauvais retours

16. Quels sont les principaux obstacles auxquels vous faites face lors de la dispensation des
inhibiteurs SGLT2 ?

- Les patients ont des informations erronées concernant ces médicaments

- Je n’ai pas des connaissances suffisantes pour répondre a des questions des patients
- Les patients se plaignent du prix élevé des médicaments et qu’ils ne sont pas
remboursables par le systéme d’assurance maladie obligatoire (CNSS et CNOPS)

- je n’ai aucun obstacle

17. Comment évaluez-vous vos connaissances sur ces médicaments ?

- Excellente

- Trés bien

- Bien

- Faible

18.Comment percevez-vous la nécessité de participer a des formations concernant ces
médicaments ?

- Besoin élevé

- Besoin modéré

- Je n'ai pas besoin car les gliflozines sont rarement utilisés.

19. Quelles sont les sources que vous utilisez pour obtenir des informations sur ces
médicaments ?

\ - Les sites web médicaux et pharmaceutiques
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- Les revues médicales
- Les délégues pharmaceutiques
- Des formations universitaires payantes
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