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|ntroduction

Ce manuel décriv Tes 10 ¢tapes @ suivre pour concevoir ou refondre un Systéme de
tarification des usagers des services de planification familiade. 11 est desting
directeurs de programmes, dirccteurs de formations. gestionnaires financiers, adminis-
trateurs et decideurs et il peat ¢re utilise aux niveaux local, départemental. régional
ou national. Si vous avez ¢ miis en place un Systeme de tarification des usagers
(STU i serait toujours e de fire 1o present manuel pour voir si le svsteme utilise
dispose de tous fes Clements décrits dans ce document. Si vous ne disposez pas diun
tel systeme actuellement. mais que vous envisagicz den avoir an, vous pouvez utiliser
ce manuel comme guide dans les tavaus de conception ¢run systéme de ce genre,
Dans le cas ol vous n'¢res pas st si vous avez hesoin ou non dun el svsteme, ce
document pourrait vous aider @ prendre une décision. Cla Turification des nsagers
pourassirer la pérennité des services de planification famitiale, préparé comme docu-
ment dlinformation pour ce manuel. déerit en déil les problemes lics o L tarification
des usagers des services de pLnilication familiale.

Tout dubord. nous vous prions de r¢flechiv un instant L raison fondimentale qui
VOUs (L motive dindtier Cou < refondre) en ce moment un systeme detarilication des
usagers. Sur le plan pretique, ane que Fobjectit n7a pas ¢é détini, il vous sera ditficile
de vous concentrer sur les tiches individuclles que cela comporte. Autrement dit, i
serait prentature de commencer 0 réflcehiv comment vous fixerez Ie il ¢f comment
vous encaisserez les frais de consultation si vous navez pas dabord déterming
pourquoi il est néeessaire de les imposer - autrement dit ce que vous ferez des

receties.,

Lt raison e plus souvent donnce pour L eréation d'un svsteme de tarification des
usagers est eelle drassurer T viabilitd o long terme du systeme de prestation des ser-
vices de planification familiale (PF), cest-a-dire d'en assurer L solvabilite. Mais il ne
sagit pas sendemenit dassurer lasolvabilite: un STU bien coneu ¢t exéeuté permet
d'elargir ke gamme des services, dlaméliorer les méthodes de gestion et dacdministra-
tion, ¢t damdliorer L qualit¢ globale de Ta formation sanitaire concerncée. Pour ceux
qui-ont d¢je mis en place un svsteme de arification des usagers, une lecture attentive
de ce manuel permenra damcliorer le systeme en place et d'étendre les services
offerts au-dela des limites actuelles.

Une {ois que les buts géndraux auront GUE fixés, vous pourrez examiner les objectifs
specitiques. Ceux-ci dépendront des conditions locales, @ savoir e ivpe d'engagement
des donateurs ou certains problemes chroniques. oir ci-apres quelques objectifs 1y-
piques:

< réapprovisionnement ou augmentation du stock de produits contraceptifs
' prise en charge des salaires ou dautres codts

< achat de I'équipement ou réaménagement des locaux de la formation
sanitiire

W mise ddisposition, expansion ou accroissement de la prestation des ser-
vices

I prise dautres initiatives pour améliorer L qualitd




A ce stade du processus, vous ¢tes pric de rétléchin L raison pour laguelle vous
avez décide de mettre en place un systeme de tarilication des usagers ¢l ce que vous

envisagez de rdaliser spécitiquement.

Remarque: U n ensemble complet de fiches detravail en blance estinclus duns T
poche wrriere du nimuel. Nous pouvez les utiliser ou les photocopier pour v inscerire

les donndes.

Egcbe de travail No. 1 Objectifs el b

g “iS

L'objectif
global est de:

Vous envisagez
d’utiliser les
recettes pour: 1.

Horizon: par exemple, dins i dedar de 12 niois

2.

Horizon:

3.

Horizon:

4.

Horizon:




Ayant refléehi dka raison pour faquelle vous voulez ercer un svsteme de tarification
des usagers, et a la facon dont vous envisagez dutiliser fes receties encaisscées, vous
pouvez a présent examiner fe processus de coneeption dont les 1O ¢apes sont
indiquces ci-dessous 4k Figure No. 1 Poar L plupart des 10 ¢apes - qui sont
décrites en detail Fune apres aatre - vous trouverer:
= une introduction sommaire suivie d'une description générale des prin-
cipaux ¢lements donc il faae tenir compree.
2 une ou plusicurs fiches de travail pour commencer quelguiunes des
tiches specitiques de conception,
< des notes @ la fin de Ia section avece des commentiires sur certains Clé-
ments des fiches de vavail,

Ftapes ¢ sulvre hotr conceraoir refondre wn svstenie de Larification dos nsaoers
. N M Bal

1ere ¢tape  Fiver les objectifs pour le recouvrement des cotins
2eme grape  Fixer les prix tarifaires

3eme ¢tape  Développer fes mécanismes pour assurer 1acees aux services
de PF

4eme ¢tape  Estimer e taus d'atilisation et les reccttes

5¢me éape  Evaluer les prix initiaus aels quiils sont fixcés ala 2eme Gape

Ci-dessus)
6fme étape  Arrcter les modadites de paicment des frais de consultation
7eme gtape  Gerer les fonds des recettes encaissces

geme ¢tape  Déterminer le pourcentage des recettes @ garder a L forma-
tion clle-méme

9tme ¢tape  Planilier les activités prioritaires auxquelles les receties seront

alloudes

10éme ¢tape  Assurer le suivi et I'évaluation du rendement du STU (en se

retérant ke avme Gape ci-dessus)




Premiere étape

Détermination des objectifs pour le recouvrement des coiils

Quand on commence arellechir ala torme que prendra le STULGEest utile dese fiser
un objeait preliminaire et provisoire avec une gamme complete de possibilites, La

AN )

Figure Moo 2 montre L fourchette de recomrement des cotits qui varie de 07 Gaeun

frais e consulttions a Too s caatolinameement intéarab. La Figure montre ussi un

certain nombre de niveaus intermediaires deorecoumvrement des cotlts,

Nivedaux de reconurvvement des coiits
Niveau I
Ancun recourrement ¢ produit ou service est offert grtuitement. CAucun cont
des colits NeS recouV e )
Niveau II
Reconrvrement nontinal un certain pourcentage Cd'habitade minimaly du cotr du
des coiils produit est recomré (Par exemple 3 00 10 pour cent des
COAts TOLRIUN SONE FCCOUN ¢S, )
Niveau III
Reconvrement partiel tots Tes cotts supplementaires lics dircctenent o L prestt-
des coiils tion d'une unit¢ complemencire d'an produit service donnd
sont recouvres, saul les frais dhexploitation ou autres charges
recurrentes. Clest Fequivalent des cotts marainaas. (Par
exemple, 10 a 2000 des colts sont recouvres. )
Niveau IV
Recouvrement des connexes, tels que sakiires ou tournitures, (e recouy rement
charges récurrentes prut Ctre autour de 80" des cotts totaus, v compris les
Chirges recurrentes et le cotr dlinvestissement )
Niveau V
Recouvrement intégral tous les frais diexploittion sant recounrés ainsi que les frais
des coiits d'instadltion ¢t biens d'equipement. les nouveaus batiments,
cle CIonta des charges recurrentes ¢t du cot diinvestisse-
MENt SONE FCCOUNVTEs.)
9
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Ces aniveaux de recouvrement des cotitss coneeptuels ne sont pas concus commee des
categories detinitives ou exclusives: dans chaque cas donnd, il se peut que le recou-
vrement des cotits ne se chisse pas avee précision dans Tune de ces ccgories, En
clfet, on afait expres de Liisser des ¢earts entre ces niveaus: Fobjet est de souligner
que souvent le but vise ten supposant que Fon dispose des movens de paver) est de
Jaire passer- e STU d'un nivean: donnd aie nivea suivant, en passant par les Capes de
tansition tout en augmentant Je niveau de recouvrenient des colts el en sTassurint
quun nombre plos important de personnes it acees aux services de qualite. Ced peat
constituer Te cadre géneral dans lequel on peuat fixer les objectits et ¢valuer les avan-
tages ¢t inconvénients potentiels. Ainsi. ce cadre est-il concu pour ¢laborer un STU qui
maximisera fes avantages atrer d'une disponibilite accrue, d'un plus grand acees ¢t
dune meilleure qualite.

Evidemment, pour choisir F'un - de ces niveaux de fixation des prix vous devez faire
une sadvse soit particlte Cpour le Niveau HD soit complete ENiveau IV et V) des frais
drexploitation de L formation sanitiire de PEF donnce - les cotits de prestation des
hiens ¢t services offerts au public, Une fois que les cotts pertinents auront ¢té caleulds
pour chaque niveau, vous connaitrez tlors les frais de consultation approprics a
imposer pour fedit niveau, ce qui vous stidera par fa suite a déterminer quelle est Fop-
HON APPIrOPrice: Pour volre propre situalion.

Towetois, il faut souligner quiil se peat que le montant des frais de consultation ne
soit pas 1o seal Bcteur important - ou méme pas le plus important - dans le choix d'un
nivesu. Voir la Figure Noo 3 pour unc liste des avantages et inconvenients de différents
niveaux de recouvrement des cotts € Fexeeption du Niveau Vo qui ne sapplique pas
T plupart des sitaations),
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_ Figure No. 3

Avantages/inconvénients des systémes de recouvrement des coiits

Avantages

Inconvenienis

I. Aucun
recouvrement
des cotts

Pas de harneres finandiceres a Pacees

Pas de charges administratives

Peat Cire perct comme etant de qaalie
infericure Coe gqunest graot ne peut saloir
arand chose

Peat indiquer Fabsence dun sssteme de
localisation des produs

La formation samtine depend entierement
de Faide extereure

Lacviabihte de L tormanon sera vulnerable
en Fabsence de oute autonomie Hnanciere
La tormanon mangue elle memie de tonds
pour Fexparision amchoration de ses ser-

Vices

II. Recouvrement
nominal des coiits

Apprecition acerue des services

Aucune barricre tinanciere réelle a Facces
Prepare le terain pour localiser fes

stocks de produits, estime e taus datidise
tion, ¢l

I est plus laale dgmenter es prisa
Favenie quand b v dep un STU enplace
que de demarrer un STU 3 partr de rien,

Charges admimistratiy es supplemetaires aved
pet de recettes supplementares

I11. Recouvrement
partiel des coiits.

Permet Fexpansion des servces au sem de

linfrastrociare existinte

Encourage an conudle plas saphistique
des cotuts ¢tune planthcation inandicre

supplementaire
Encouriage des opéeriations plus elficaces.

Contribue a Ly perennire,

Demande une comptabilite analy igue dies
ploitation plus sophistiquee

Demande une tormule de tisation des prin
plus sophistiguee
Peat necessiter Le creanion dran susteme

exoneritions des s deconsaltation.

Des trais de comsultation plus eleves poun
raent constituer une barnere dacces pon

COrLAIns usagers

IV. Recouvrement
des charges
récurrentes

Mobilise des ressonrs
permettre Famelioration de T qualite ot

S mportantes pour

des services

Fermet une perennite independante

Los s de consalation pourtaent exclure
dinvantage o osazers

I e vne comiplabiine anahviigue dies
ploitiion beauconp plas saphistigued

V. Recouvrement
intégral des coiits

Mobilise des ressaurces pour les hesoins
dexploitation, d'entretien et de construe:
tion et e remplacement de Fequipement.
Pernet une perennite enticrement
independianie

Les trais de consultmon pourrient exclure
davantaze dusaeers

I faut une comptabidie analviique des-
ploittion heaconp plios soplistiquée.
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Il se peat que fes avantages et les inconvenicnts issocics & volre programme ou
volre formation sanitaire soicat différents de ceux sugacrds o fa Figure No. 3 ci-dessus,
En refléchissant & ces questions vous auriverez S venifior si le niveau vise est appropric,
Evidemment, celit dependra de vos propres stipulations: si vous vous intéressez au
recouvrement des cotts au niveau d'une formation sanitire. d'un progranue, ou
peut-Ctre meme aux niveaux departemental ou regional ou encore selon les tvpes de
services offerts,

En wtilisant Finformaion fournie @ la Figure No. 3 comme point de départ, vous pou-
vez vous lixer un oniveau preliminaire de recouvrement des cotis, Pricre Jd'indiquer ce
niveau en cochant le carre appropric de b fiche de vavail Noo 20 Ensuite, vous devez,
preparer une liste des avantages et des inconvénients se rapportant directement < votre

formation ou a4 voure programme.
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Conhier e
e
appropne

I
I

J 1.

I \ Y

d v
Avantages: 1.
2

3

4.

5.
Inconvenients: 1.
2.

3

4.

5.

Sélection d’un wivean
gbede travail No. 2 de recouvremer

Aucun recouvrement des coiits
Recouvrement nominal des cotits
Recouvrement partiel des colits
Recouvrement des charges récurrentes

Recouvrement des charges récurrentes et du
cotit d'infrastructure
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Deuxiéme étape

Fixation des prix

Pour fixer les prix. vous devez decider (1) la forme que prendra Jastructure du aril
(par exemple est-ce quiil v aura un prix forfaitaire par visite comprenant les produits
contraceptits, ou un prix pour ko visite et un autre pour les produits contraceptifs) et,
(2) quel seracde prix specitique des frais do consulation pour les produits et les ser-

VICUS,

1. Déterminer la structure dus larif

v un certtin nombre de movens simples pour fixer le tand des frais de consulta-
tion. Dans L plupart des cas, e probleme miajeur qgui se pose est le manque de con-
niissance ou d'experience en nutiere de structuration des tarifs, Quelques unes des
mcthodes les plus courantes, utilisées individuellement ou conjointement. sont decrites
Al Figure Noo oy ci-apres. cPour une discussion des politiques ou stratcgios nationales
et Fimpact queelles pourraient avoir sur votre taril, se référer au document d'informit-
tion du nunuecel intitulé Tarification des usagers pour assurer la pérennité des services

de planification familiale.

— —
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Mdéthodes courantes de structuration des tarifs

Avantages

Inconvénients

Services payables au
comptant

Frant T methode de paicimen
Lt plus souvent atilisee, fes
debowrs sont tats au moment
e L prostanon des senviees e
montant e~ pasve imntcosatemeaont
conformement o tanl en
vigteur, soit g barnee, L
debut deda visires soit avant de
auitter L formaton aniire, a
o tin de faviane

fout fe monde est timilier

ave cette methode, e qui

it quielle est tacile a0 intro-
duire et continuer.

I est nécessaire davoir une
liste detaillée des pris,

Prix forfnitaire

Un privsorfntare pour hague
ViSHC U fornation sanitaie.
vocompris L consultaaon, L
prosttion des semaces ol
mques, Panalyvse de Liboratone

et les produits contraceptits,

U'ne fois que le pricment est
cticectue. le client a le droit
de bendticier des services ot
des praduits.

L comprabilite ost ires sim-
ple.

I faut tenir compte de tous
les canits compris dans une
visite ou L prestation foumi-
tre d'un service,

Peat imposee des pris
incquitables aus clients qui
consomment moins de ser-
sices pour subventionner les

Sros consommateuts,

Carnets de santé et
cartes pour les droits
d’'inscription

Cos cartes sont utibsces o une
arnde cohelle o tavers e
monde par les STUL princpales
ment pour be soin des enbanis
et bonne sante Enomontant
forlaitire est pave pour counrir
une periode donnee, Tes ser
vices et produts regalicrs et
fournis par Lo suite jusquia Fex-
piration de L date

Sclon les preterences, il se pet
Quion ne fasse paver quian seul
PEN pour cousrin nimporte
quel genre de methodes oo un
prin different pour chague wpe
de methode L carte peuat e
detiviee ponr une periode
indetinice. Flle peat aussi tenir
licu des droits en e ||.lllj_{(' des
services. ou e on peat oltrir
un choix,

Constituent une source Lacile
d'information sur Jes visites de
suivi necessaires, L periodi-
dite, ele

Lo client peat ¢tre plus maotive
Aacontinuer de recevoir tes
services afin - diaoir ceoqui o
revient de droit.

Siles carmner de sanie sont
utilises pour dautres services
tpar exemple, L vaceination
des enfunts), Jes gens con-
maitront le systeme et les ser-
vices de PF pourient se
tonder sur Fexperience locale.

Loes carnets doivent ¢tre
aardds soit a L formation
sanitaire soit par e client.
Cestun aatre document qurit
Frat remplir ef garder.

Le paiement préalable peat
decourager Tuulisation,
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Comment structurerez-vous le tarif de voue programme ou de votre formation?

@'ﬁhe de travail No. 3 Mode de paiement

Remarque:  Peut-ctre certains directenrs préferent-ils utiliser plus d'un mode

de paiement
1 Débours

Description

J Prix forfaitaire

Descripption

Q Carnets de santé et cartes pour les droits d’inscription

Description

2. Fixerle tarif des frais de consultation

Bien quiil soit possible de changer ces prix au fur ¢ mesure que les navaux d'élabo-
ration se poursuivent. vous aurez besoin d'un chiffre approximatit pour démarrer le
processus, Les prixou les frais de consultation sont normeldement fixés en utilisant
Fune des trois modalités ci-apres ou une combinaison de ces modalites:

A i fonction du prix du mearche des prodiits on services di méme genre.

B. it fouction des moyens des nsagers.

C. En fonction des coills des produits of services fouriis per les centres de PF

Chacune de ces modalités est décrite ci-apres. 11 est recommandd que vous vous fami-

liarisez avee les vois modalités avant de décider laquelle drentre elles sera L plus utile,

17



A, Tarification des usagers en fonction du prix du
mayché

Avec cette modalité. on doit disposer d'information pour savoir ce qui se passe sur le
nurche. Le directeur du programme doit répondre aux questions ¢numcérées dans les
fiches de traeail -+ ¢t 5 ci-dessous. La proccdure doit ¢tre eépétée pour chacun des ser-
vices offerts (par exemple: visite medicalednjection de DEpo-Provera ou pose d'un
DILY et chacun des produits offerts (par exemple: plaquetie de pilules Lo-Femenal ou

jeu de comprimes vaginaus moussceux).

=

iche de travail No. 4 Etude du ma g@

Service/produit:

1. Est-ce que e produit service est offert ailleurs? Jdoui Dnon
Si non. les informations concernant le marché sont inapproprices.
Si oui. coir la question 2 cl-apies.

2. Lst-ce que le produit service est vraiment identique (méme
qualite de produit, méme qualité de service)? doui non

Sé oui. roirla question 3 ci-apres.

3. Ou ust-il olfert? (¢numdrer outes les sources)

4. Quel est le colt de chaque source (formuation)?

Une fois que vous averz réalisé Fanalyse du marché, vous pouverz calceuler le frais sur la
base des donnces recueillies.

18
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Remarque:

Dans le cas le plus simple il se peut qu'un produit contraceptif’ soit mis Q4 la disposition
des clients 4 un endroit assez rapproché, Si c'est le cas, probablement que vous
voudrez baser votre prix sur <le marchés et fixer votre prix au méme niveau, ou i un
niveau soit un peu plus cher, soit un peu moins cher, en fonction dautres facteurs
concurrentiels. Peut-Cre voulez-vous fixer un autre prix pour les raisons sunvantes:

(' Pour atirer davantage de clients a la clinique - vous fixerz ainsi les frais au-

dessous du prix du marché.

(3 Afin de décourager Putilisation d'un service ou d'un produit de votre cli-

nique - vous fixez les frais au-dessus du prix du marche,

(3 Pour profiter de la commodité d'un emplacement - vous fixez les frais au-

dessus du prix du marche.

Q pour subventionner fe prix d'un produit avee les recetes d'un autre pro-

duit.

Quel que soient les facteurs que le directeur du programme décide de mettre en relief,
une connaissance des conditions actuelles du marchd ne peut quamdliorer La prise de
décision en ce qui concerne les frais,

Calcul des frais en

‘ ;be~fde travail No. 5 Souction du prix du marchéy

SRE =

A, Produit service de PEF a offrir

Ou peut-on obtenir
un produit similaire? Lieu Prix

B. Prix moyen actuel du marche de ce produits
service (addintonner tous les prix et diviser le
montant par le nombre de nrix obtenus)

C. TFuaceur d'indexation (fe powrcentage de majoration
ot e porrcentage au-dessons di prix di marché)

D. Prix du produit service de PF & offrir aux clients

(muktiplicr: B x ©)

19
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B. Fixation des prix en fonction des moyens
Jinanciers des usagers

Pour utiliser ce mode de paicment, vous devez pouvoir estimer e revenu moyen par
habitant du groupe cible: Cest=a-dire que vous devez pouvoir différencier le revenu
moyen par habitant de votre zone d'influence des donnces plus générales (par exem-
ple. au niveau nationab). Ensuite. il faut estimer le pourcentage du revenu par habitant,
en general wloud aux soins. ainsi que fe pourcentage alloud aux services de PESi les
services de PEF nont pas ¢é mis QL disposition des asagers ou sils ont Gé sous-ulti-
lisCs dans le passé, vous devez déterminer siles dépenses pour les services de PE
rempliaceront celles des services de sains ou si elles constitueront une chavge supplé-
mentaire. Des estimations réalistes des dépenses sont essentictles ¢t pour ce, il serait

utile de faire des comparaisons avee diutres zones, programmes ou méme pays.

Une teis Cablic Festimation des dépenses annucelles pour les services de PE du revenu
par habitant ou par ménage, vous devez tixer les pris de sorte que les dépenses
moyvennes pour les services de PF au cours dune annde ne dépassent pas le montant
de Testimation. A cet effet, vous devez déterminer le profil dachat typique des services
de PE pour une année. Par exemple, sile revenu par habitant (ou par ménage) s°¢leve
A SLO00 ¢t si les depenses pour es services de PE sont estimdes a0 2% du montant.
Fensemble typique des achats ne dépasserait done pas $20. Ce prix cible couvrirait fa
prestation des services de PE et les produits contreeptifs pour une annde. Si des vi-
sites cliniques sont comprises dans les services, duns cc cas, e cotr d'une visite et des
produits contraceptifs pour une anndée sCléverait 4 $20. Si une visite comprend un ser-
vice plus compliqué (par exemple, L pose dun DIUYL [e prix peut ¢ee alors miajo. ¢

pour que le montant soit ¢quivalent o plusicurs annces de paicments.

La fiche de ravail ci-apres donne une formule pour caleuler Ie frais de consultation en
fonction du revenu de Tusager, Peut-re ser-t-il difficile de déterminer le revenu
moven par habitant ou par menage de la population cibles il serait wile de se référer
aux donnces de recensement ou aux donnces récentes des enquétes démographiques
ou i ceclles de Tasante. Ou. peut-Cre peut-on obtenir des donndes aupres d'un pro-
gramme d'économic d'une université ou d'une agence gouvernementale. En dernier
recours ¢t en tant quiestimation tres approxinmative, voir 'Annexe I pour les données

du produit intéricur brut des pays ¢n 1989,
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de travail No. 6

Calcul des frais de consultation en

A. Revenu par habitant (ou par ménage)

B. Pourcentage de (A) alloud aux soins

C. Pourcentage de () alloud aux services de PF

(doit &re inféricur 4 () ci-dessus)

D. AMontant a allouer aux services de PF

E. Nombre prévu de visites services par

par an (AxQC)

an

F. Estimaidon des unites du produit & consommer par an
1 2 X 3 4
Prix unitaire
Service ou Estimation ou service Frais
produit par an par service par an

G. Total des services ¢t des produits

contrzlccptifs far an
Diont correspoindre auex volets () et o)

H. Frais totaux*
Doivent correspondre are total du roler (1))

SNCle mantant de 1 depasse substenticflement e montant de 1, 1 rous faut modifier les prix jusgua ce que = 1)
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C. Fixer les prix sur la base du recouvrement des
coiits pour la formation sanitaire

Voir ci-apres les fiches de travail pour Lure le caleul des cotits et frais de consultation
Jes Niveaux 1L HIE et IV Pour des raisons evidentes. onaexeln e Niveeo 1 Gaucun
recouvrement des cott.) et on e exclu aussi e Niveau Vocomme il ne sTappligue pas q
la plupart des usagers et de toute facon, il nécessite une scrie de caleuls compliquds,
Pour fe Niveau 1L -Recouvrenient des cotits marginaus . on o offert deas differentes
versions: Ta fiche de travail Noo 8 donne un exemple du recouvrement des cotts des
produits contraceptifs, tandis que L fiche de vavail Noo Sadonne un exemple du
recouvrement partiel des cotits des salaires. 1 se peat cue L version (a0 soit plus
atile si le programme ou La formation sanitiaire recoivent tous lears produits gratuite-
ment. comme pear exemple du gouvernement ou dautres donarenas, Bien sar, il sagit
seulement d'exemples et it vous faut caleuler fes colits et frais de consultation selon
votre propre situation,

Calcul des frais basé sitr le recourrement

iche.de ‘travaz'l No. 7 nominal des oils (Niv

Lxemples bases
st des conts
Caleul des prodicis
1. Prxen gros paye
a la formation sanitaire 13000 presertatfs
e conit de 23000
Frannesy
2. Cout unitiire supportc
par la formation (5 Francs)
3. Pourcentage de 2) di-
dessus que Tusager doit
payer (e, 20
4. Prix unitaire payé
par I'usager (1 Franc
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he.de travail No. 8

sl

1. Prix en gros paye
par la formation

2. Cou’ unitaire

3. Prix unitaire pay¢
par 'usager

Dans ce cas, la formation sanitaire ou le programme recouvrent completement le
cout du produit mais pas les charges réeurrentes connexes. Cette option suppose
que tout le persennel et Tinfrastructure sont déjiv en place ¢t pris en charge par
dautres sources quand e produit est acheté, Cest-idire que Tobjectit est de
recountir le cott supplémentaire pour assurer ki prestation d'une unité comple-
mentaire de service, plutar que de recouvrer les cotits des volets déjia en place,

Fixation des prix surla base du

recouvrement partiel des coﬁls‘(;\’iuemt.{gﬁi
o ,'}'f“r‘-

Lxeniplos Dase s
oS Cotns
Calcnl oo i wlits

S0 proesertalifs

A cottt g 2300
Franes

S Prancsy

o Franct

1. Codt total des
salaires supporté
par L formation

2. Pourcentige des colits
des sitlaires G recouvrer
comne Cotls marginaux

3. Monunt Q1 recouvrer

4.  Nombre total des
visites par fes patients

par an

5. Prix pay¢ par l'usager

Dans ce cas, T formation sanitaire ou le programme recouvrent une partic des
couts de L prestation des services ou produits, en essavant de recouvrer 1e «colt
particl de ki prestation dudit service ou produit. Le pourcentage des salaires
recouvre est utilisé comme une estimation tres approximative de L somme 2

Liquelle s'eleverait le «cott partiel.»

Autre (‘.\'(,’"11)1(,’
Lxemples Deses
s des conts
Catlord dos salunes

(1OO.O00 Francs)

(200%)

(20,000 Francs)

(3.000)

-4 Franes)
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Fixation des prix sur la base du
. recourvrement des dépenses de
de travail No. 9 Jonctionnement (Nivegudk

TEEPRAN

1. D¢épenses annuelles de foncionnement de L formation sanitaire
Produits contraceptifs
Lover
Salaires

Fournitures

Eau, ¢lectricite,
telephone, e,

Entretien réparations
Divers
Total
2. Nombre annuel de visites par les clients

3. Dc¢penses de fonctionnement par visite
[(20 divisé par 1]

4. Prix moven pave par Fusager par visite
[iéme montant qucan volet € 30 ci-dessus/

5.  Prix fmontant die volet co) ci-dessus) devant
Ctre réparti comme frais par visite
Prix par visite

Prix des produits contraceptifs
(et chre calcule powr Lapprocisionn ment Cune anige)

Prix total [m¢me montant quau volet
(30 Ci-dessiis]

Dans ce cas, L formation sanitiire recouvre intégralement e cot du produit et
les charges réeurrentes connexes. On na pas it de deseription détaillée des
mcthodes de caleal des cotts unitaires: car Foperation peut ¢tre tres compliquce,
On peut trouver plusicurs manuc!s qui aideront aeftectuer Fanalyse des colits, v
compris “Cost Analyses ine Primary Health Cares 4 Training Manned for Program
Metnagers.” [Analyse des conls de soins prinwaires: wun manael de formation poir
les directenrs de programmnies/ public: par FOrganisation mondiate de Fesanté et la
Fondation Agha Khan 1900,
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Remarque:

Le directeur deveait savoir quiil est ires probable - et vivement souhaitable - que Ia for-
mation sanitaire ou le programme avince & moven ou a long terme d'un niveau a
Fautre Goujours en supposant les movens financiers des usaaers). Ainsi, des services
de PF supplementaires pourront-ils ¢ire mis a ka dispositi oo d'un nombre plus impor-
tnt de personnes tout en renforcant Faatonomie de la formation sanitaire ou du pro-

aramme.

I est important de ne pas oublicr quril existe un rapport entre e cott, L valeur percue
et L qualite - et de comprendre les effets de ces facteurs sur la demande. Comme on
Fa précise dans le document dinformation intitale ~Zarification des usagers pour assir-
erde pérennite des services de planification famitiale Patitisation maximale des pro-
duits services i dthabitude pas Jicu au Niveau Lonais elle se situe quelque part au-
dessus de ce niveau: Tatilisation masimale ne se rencontre pas aa niveau de L prest-
tion gratuite des services. A ce propos. votre objectit est de trouver Ie point d'équilibre

ou e niveau dutilisation et le recouvrement des colts atteignent leur neisximum.

Duns certains cas. on peut wtiliser les frais imposés pour un service pour subyvention-
ner dautres services, Parexemple, les prix des services ues recherches, @ savoir les
presenvatits oules pilules contraceptives, peavent Cire fixes au-dessus des codts afin
de subventionner diautres services Glse pourrait méme quiune plus grande priorité
leur soit awcordec). Sl agit L de Tunsdes objedtifs visés, vous deves tenie compie de
ce facteur quand vous fises es frais de consultation de certitins services tres en

demandee.

Enfin. il reste fe probleme de savoir il fant wiliser une ¢ehelle mobile des pris. Un
systeme de tarit degressit cou e plusicurs niveaus ou ditferentich subventionne la
proestation des services accordes aux personnes qui n'ont pas les moyens financiers de
se prendre en charge: Dans certains pavs, fes menages Gui sont certifics comme ¢tant
indigents par les notables communautiires recoivent des hons pour L prestion des
services de PESDans diaatres pavs, o parale du client ou une atestition do chet de
village determinent le revenu de L personne ef partant, son droit @ une remise ou 2
une derogation des trars de consaltation Les criteres deligibilite pour Fechelle maobile
des prinssont similaires wceun de Fexoneration. qui sont decrits b 300 Gape -
apres. Bien entendu, fes Trais reduits ou une distribution gratuite pourriient ¢tre réa-
listes pour certaines methodes contraceptives, mais non approprics a toures les métho-

des. compre tenu des conseqguences sociales.

A present, sur labase des caleuls tuits vous pouvez fournir les renscignements ci-

apres:
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Résumeé des barémes des

he de travail No. 10

1. Mcthode de fixation des prix
2. Niveau prévu du recouvrement des colits
Y compris le "o du cott des contraceptifs
Y compris fe o des charges réeurrentes

3.  Le tarif provisoire des frais sera

Services
Consultation
Pose DIU

Chirurgice contraceptive

NORPLANT
Minilap
\Viasectomie

Mdthodes contraceplives

Préservatifs (par )

Plaquette de pilules
DIU
Injectables

Autre méthode

Autre méthode
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Elaboration d'un systéme d'exonérations pour
assurer l'accés aux services de PF.

Tout au long de cetexte on a souligné Meffet que les prix ont sur Putilisation des ser-
vices de planification familiale. Sans tenir compte du fait que beaucoup de personnes,
ou meme la plupart, sont disposces & paver une petite majoration des pris. il existe
toujours celles qui n'ont pas les movens, quel que soit [e prix. Comme cene dernicre
ccgorie est celle qui ale plus grand besoin diaide en maticre de planification fami-
liade. on doit prendre des dispositions spéciales afin de sassurer que personne ne soit

exclue de ces services.

IFest difficile de verifier le pourcentage des clients vraiment indigents dans une région
donnée et dans un pays donné. Typiquement, il existe au moins trois cat¢gories de
personnes qui pourraient avoir des difficultés a payer:
LAy o celles qui peuvent paver méme si cela shvere Ctre ditti-
cile. Cete catcgoric paier si les clients attachent une certaine
valear et une importance aux services et aus produits, ot si les
prix sont abordables.
2.1y accelles qui peuvent paver une certaine somme., mais pas le
plein tarif de Ta formation sanitaire. Ou bicen elles peuvent
exclusivement paver & certnines périodes, 4 savoir au cours des
récoltes ou aussitOr apres, mais pas a diautres.
3.1y celles qui sont vraiement incapables de paver n'importe
quetle somme,

Cette section decrit des procedures simples @ suivre pour concevoir et appliquer un
systeme de derogation afin de sassurer que toute personne qui s'intéresse i planifi-
cation familiale ait un acees adéquat. sans teniv compte de ses movens financiers. Le
pourcentage des usagers d'un STU qui ne pourront pas utiliser les services siodes frais
sont introduits dependra de plusicurs facteurs, tels que T structure des pris et Fe-
conomie locale I est cvident que e pourcentage des usagers exonéres an un grand
impact sur L performance ot le succes de tout STUL SIles eritCres dPcvoncration sont
trop vagues. ou s'ils sont appliqués sans restriction, les personnes avee les moyens
pourraient ctre exondcrees eUil v oaurait une perte de revenus Diaatre part, si le svsteme
d'exoncration st trop sévere, les indigents pourraient ¢tre prives de ces services, e
ceffet est négatif et peu désirable. du fait que Tes grossesses non désirées parmi les indi-
gents auront des conséquences désastreuses pour les Eimilles concerndes. Pour cette
rivison. il est preterable de se tromper du cote d'un exees de services gratuaits - au lieu
d'un manque de services - et par conséquent detenir compte de cette eventualite dans
L planification, Ta fixation des prix ¢t les prévisions des receties, En méme temps, Fun
des objectifs doit ¢tre de structurer le systeme des exonérations de sore quion n'ex-
onere que les personnes nayvant pas ditres moyens daceeder aux senvices de PE
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Vous devez done compter sur le suivi et I'évaluation réguliers pour vous assurer que le
systeme fonctionne comme préva,

Pour ¢laborer un systeme d'exoncrations efficace il vous faudra répondre aux ques-
tons ci-ipres:
1. Comment deédidera-t-on les avanis droit 2 Fexondration?

2. Combicen d'exonerations accorderez-vous? Quel en sera e pour-
centage par rapport 2 Fensemble des services?

3. Quelle methode dFexoncration utiliseres -vous?
4. Quelle sera L duree de Evalidite des exondrations?
5. Qui sera hahilite aaccorder les exondrtions?

6. Comment doit-on comptabiliser Tes services exonerés ou gratuits?

1 o Comment déterminera-t-on les ayants droit
a lexonération?

La determination des avants droit & des exoncrations (ou L wérification des moyens»)
comporte deux Crapes: Lo définition des criteres et T détinition de la facon dont
chaque critere sern ¢valuc pour déterminer les avants droit anx exondérwtions, 11 est
essenticl d'étre aussi predis gque possible au sujet de ces deux ¢lapes alin que les
criteres pour les avants droit soient meéuculeusement definis et clairs pour tout Ie
monde. Cest-a-dire que sioune personne remplit les critcres, ele o droit aus exoncra-
tions: si une personne ne remphit pas les criteres, elle n'y o pas droit 11 se peat que les
clients ne soient pas daccord avee e décision. mais ils ne doivent pas pouvoir blamer
le procédd. Bien que ke formation sanitaire ou le programme puissent aider les clients
a obtenir les exondrations. il incombe au client de demontrer quril remiplit les condi-
tions necessaires 4 Fobtention d'une exoncration. Les avants droit (deéfinis par les
reponses au questionnaire) doivent ¢tre détermines par une personne désignée acette
fin, tel un assistant social.,

\oir ci-dessous un cchantilon d'un questionnaire que vous pouvez utiliser pour
recucilli des renscignements qui permettront soit daccorder, soit de rejeter une
exoncration du paicment des frais de consultation. Pour chaque question, on vous
offre des suggestions sur L facon drutiliser les donndes pour arriver 4 cette décision. 1
est possible que certiines questions ne soient pas approprices a votre clientcle don-
née, ou il se peat quiil yoait diotres renseignements qui savereraient plus atiles, Dans
tous les cas, ces questions pourriaient servir de point de depart. (Ceux qui vealent
utiliser ce questionnaire en trouveront une copic en blane dans L pochette arricre de
ce manuel) Cest e directeur, ou vous, en collaboration avee vorre -comité de taerifica-
ton des usagers: ou comite des exoncrations, qui devez decider L ficon dont vous
Claborerez le méamisme pour determiner les eritcres pour les avants droit ¢t le non-
bre de points accordes a chacun d'eux. Au fur ¢t a mesure que vous lisez ce question-
naire cchantillon. vous pouvez vous faire une idée de comment compter les points,
Par exemple, vous pouvez ¢tablir quiun usager malade et au chomage dont 'épouse
estaussi au chomage avee de nombreus enfants, aurt automatiquement droit a0 une
exoncration. Encore une fois, vous devez déterminer les criteres et le nombre de
points afeur attribuer,



=" Figure No, 5 -

Echantillon du questionnaire

; CONFIDENTIEL
du (de la) client(e) NFIDENTIE

CONFIDENTIEL

Nom de la clinique: Date:
1. Nom du tde J cliente): Numdro:
Adresse:

feertdines 2ones
penrent pent ent
passer ponr plus
demintios que
dantress

2. Eat de santé visible du tde Lo cliente) [ bon [ moven [ muauvais
(UNe personie estropice oie en naiteaise santé pent ne pas poirolr travailler on
a déjar a sa charge des frais medicany importants. )

3. Euu civil: [ maricter [ cdlibatiire

thne fenime celibataire avec des enfents dispose pent-étie de moyens plus limitos
ponr payer. Les conples marics porrraiont aroir deix sonrces de rerenn of done
étre micnx places pour ponroir payer. s

4. Profession:

CNormalenment. certaiies catégorios professionnelles doivent payer: fonctionnaines,
enseigiants et antres cadres, eniployés de a santc, cle. Evidenment, les moyens
Sinanciens d'in chomenr sont plus linites. )

5. Profession du (de Lo conjointte):

(Celte question permet d éclaircir darantage la situation financiere du Henage.
Méme si-le tlar conjointter est unter petitted salaricees, le seal fait quil y ait
deny personnes employées est important. Méme si le mari o lar fenmme choment,
cela ne vent nndlement dive queils doivent antomeatiquenient aroir droit a e
exoncretion. )

6. Degre diinstruction: [ aucune instruction formelle I post-secondaire

[ evele prinaire seulement IJ diplome

[ cvele secondaire d'universite

(O pent supposer quie les gens avec un certain degré d'instriction ont la possi-
Dilité de gagner lewr vie. Par exemple, la plupart des ménages dont le meari on la
Jenime ont are moins e instruction secondaire doirent disposer de moyens
Sinanciers Ui degrd dlinstruction pen élere pent indiquer i mangie de
IHOYCNS [inancions, mais pas ccessaivement fions les LONs Saus iustruction ne
SO Pas panerest.)
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Echantillon dn questionnaire
du (de la) client(e) — cont.

CONFIDENTIEL

CONFIDENTIEL

7. Degre dinstruction du (de by conjointce:
] aucune instruction formelle i post-secondaire
(J cvele primaire seulement i diplome
[ cvele secondaire druniversite
(Méme si Pusager qui se trove devant vous ost pow instruit, il se porrail que Fépony
(Chonse) Soil mienx istriitte) ef e couseqgiience ail o possibilite de gagner sa rie.)

8. Emploveur du tde Lo clienttey ¢t du tde ) conjointce:

fe Clad clicnices:

fe () confointte):

Est-ce que e (ko clientee) donne Faworisation de

contacter son emploveur? (d Oui 1 Non

(O pent diliser co renscigneatent por vérifier emplorn of le salaire. Le fait de sarair
(qron ponl conttacter son caplovenr pend coipecher e Cla cliontter de donner de foaix
renseigitentents sur son eniplos, )

9. Revenu: Clientte)

Epoux t¢pouse)

Autres membres de fa fmille

Total pour le ménage

10. Nom/adresse du plus proche parent:

(Voici nne crtre sonrce possibie de rervification des renscignenents concernant les
ayennts chroit, Par aillewrs: mcéme si te tla cliontted inva pras les movens de peayer, pent-étre
i proche parent pent-il peyer. O doit ctre 06 discret guaned on fail des démearches
ot se renseigner dpres des parenis. v la délicatesse dn problenie et la nécessité de
conserver la confidentialite. )
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Echantillon du questionnaire
du (de la) clienl(e) — coul.

CONFIDENTIEL

CONFIDENTIEL

11. Nom adresse du responsable pour la communaute:

Est-ce que e daclient telicnteaccorde T permission de contacter

l¢ responsable pour la communauté? (J Oui ] Non
rcette infornation pernict de poucoir contacter 1ne dudre personne pour cérifior le
menngie de inovens fincciors,)

12. Nombre d'enfuants:

(Il se peut qre les gens avant de grandes familles soicat moins capables de supporter les
charges: sertout tonted célibateaire, mais il fout essayer de vévifior si L des enfants tru-
raille. )

13. Ages des enfanis:

tProbablenient quie los enfants dges de maoins de 12 ans sont inscrits o 1école on tonl an
MOINS 1e eagnent pas lear vie

14. Nombre d'enfants inscrits a F'écaole:

(i e tlar clientees ades enfants inserits a école, on peut se rendre compte de ses
moyens financiors. étant denine qucil celler pewt paver los frais de scolarite. Sl celle) a
de fernes enfants non iscrits o Lecole, wne répoise néeative pent sienifier qu il tefle
W pasles novens de payer les fiais de scolarite of partant. ie pent pas supporter les
Jrais de consultation I faut verifior les riéponses downces icr aupres datres sonrces. s

15. Conunent e (i clientte) Sest-il celler renducey 2 da formetion sanitaire?
(] sa propre voiture  Lavoiture dun parent
1] en taxi ] en axi commun
(] par bus i L mobylete
i picd o dos danimal

(] & bicvddene

(Sile Clay clientcer est vennter en roitire o e tai. cect pont suggérer qu'il (elle) dis-
Pose de certains moyens fincnciors o dimains 1o pareit. Sile tla s clientter est
renite) a pied. v ervifier Fadresse, - nn domicile éloigné pent sugsérer i manique de
Moyens financiors. )
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R
du guestionnaire

INFIDENTIEL ,
CONFIDENTIEL du (de la) client(e) — cont.

CONFINDENTIEL

10. Est-ce que e (o clientte) fume? (3 Ooui g Non
(Nl telley pent sacheter des cgarettes. i cotles doit en aroir les moyens. s
17. Est-ce que et clientte) porte une paire de chaussures?

I Oui [ Non

(Sinon. pend-clre est-itelley démunices, H fant anssi vérifier Fétat des chanssires. )

18. Comment se presente Haspect physique) Ta personne les enfants qui Faccompa-

anent?

(Sila personne sowfie de malie:ion ou si los eufents qui accompagnent en souffrent
aussi. cela pent ivdiguer e piai e de movens findanciers. )

19. Nombre de visites eftfectuces au cours de six derniers mois pour des soins ambula-
toires:

(NP wt personne a G16 melade. il se pent quelle wcait pas o travailler on gucelle ait sup-
Ponte des frais mcédicaux importants. ;

20. Nombre de jours dhospitalisation au cours des six derniers mois:

(Juste contme aie no. 18 ci-dessus, la réponse pent indigquer ion mangne a gagner ou des
Jrais médicanx importants e partanl, un mangne de MOvens financiers. )
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2. Combien d'exonérations accorderez-vous? Quel en sera
le pouicentage par rapport d ensemble des services?

La décision concernant e pourcentage des frais i exempter revient & une mise en
¢quilibre. D'une part, vous voulez servir le maxiimmum d'usagers poienticls, mais de
Fauwre. vous voulez aussi encaisser assez de recettes pour assurer le maintien et Iex-
pansion des services. Sila politigue en vigueur est trop sévere, vous pouvez priver les
usigers potenticls de Facees dees services. St la politique est trop libérale, vous per-
drez des recettes. vous consacrerer beaucoup de temps 2 accorder des exoncrations ¢t
VOUS causerez. un grand tort aux usagers pavants.,

On ne recommande aucun pourcentige: Certains programmes arrivent 4 augmenter le
teux drutilisation sans accorder d'exondrations tandis que dhautres donnent une remise
de S a1 des frais, La chose la plus importante est dassurer un suivi méticule 1x du
systeme et de corriger les erreurs faites Voir L 9ome Cape pour de plus amples ren-
seignements, )

3. Quelle méthode d’exonération utiliserez-vous?

I n'est pas toujours nécessaire daccorder une exoncration du cotn int¢gral d'un pro-
duit ou d'un service, Vous pouvez ¢rudier L possibilite: d'une remise ou d'exonérations
-particlles. Bien que cetie démarche soit compliquée et queelle néeessite du travail de
burcau supplémentaire, il stagit 1 dloptions I¢gitimes. 11 existe au moins trois types
d'exondrations particlles:

[ e o clienttey paie un pourcentage du cotlt de sa visite

(A e dwy clienteey achte le produit (contraceptifs, ete.) mais ne paie pas la
consultition

A e o clientee) paie les frais de consultation mais pas le produit

4, Quelle sera la durée de la validité des exonérations?

On peut accorder les exondrations une fois par visite, valable pour une plus longue
durée ou pour plusicurs visites, au meme valable pour toute une année. Si vous envi-
sitgez de revoir ou meme de changer périodiquement votre systeme dlexonérations,
dans ce cas il vous est déconseille daccorder des exonérations a long terme.

5. Qui sera habilité a accorder les excnérations?

Vous devez nommer quelquiun dans B forniaion sanitaire méme qui assurert
prestation des scrvices et sera charge drapprouver er de déliveer les exoncrations. Ge
serait un choix idéal si unte) assistantee) socialee) Gait affectéeer ala formation, Cette
personne appliquera les criteres arr¢tés et déterminera si Fusager o droit ou non aux
exoncrations. D'habitude. vous ne confierez pas cette tache au commis ou au caissier
du fait que Texoncration doit ¢tre accordée avant que le (ko client(e) ne se présente
au guichet de paiement,
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6. Comment doit-on comptabiliser les services
exonérés ou gratuitls?

Les services exoneres doivent ctre inscrits au mémee titre que Ies autres services, Cest-
A-dire quion inscrit le frais ou la redevance tout en notant Ie montant encaissé, Sl
stugit d'une exondration, L somme encitissée ne sera pas cquivaidente aux frais das ni
clle ne sera de 0.0 avee une notation dans le registre se référant a Fexondration perti-
nente (de preference en citant le numdcro). Voir la 00me Gtape, sections 1,2 ¢t 3 pour
de plus amples renseignements.

IFest indispensable de faire un contrdle du svsteme des exoncrations pour sassurer du
résultat escompté. 11 se peut que vous sovez obligé de modilier vos prévisions relatives
au pourcentiage des frais 2 exonérer e ou dajuster aussi les criteres des exondrations,
Voir la 9ome Gapee.

A ce stade vous devriez avoir déterminé
quels seront les élements du systéme
d’exonérations:

1. Linstrument o utilis¢ pour déterminer
les avants droit 4 une exondcration:

2. Le nombyre total des exoncrations,
en tant que pourcentage de F'ensemble
des services, sera de: %

3. La mcthode utilisée pour awtoriser
I'exondrition sera:

4. I'exoncration sera valable jusquaus
5. L'exondruation sera autorisée pit:
6. La personne chargée de la

comptabilit¢ des services exoncéres

SOrd:
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uatrieme étape

)

Estimation du taux d’utilisation et des recettes

Une fois que vous avez fixé les frais, Fétape qui sait est celle de Festimation du taux
d'utilisation des services et sur la base de ce taux, vous pouvez prévoir les recettes.
Apres avoir estime les recettes, vous pouvez ultCricurement comparer les recettes
actuclles aux prévisions afin de voir (D si les frais sont trop ¢levés ou trop has et (2)
si e systeme dexonérations (voir i 39me Crape) fonctionne comme prévu,

En lui-meme. e processus pour le caleul du s d'atilisation ¢t celui des recettes
prevues fournit 4 la direction un certain nombre d'outils et de connaissances qui per-
mettront daracliorer le systeme de prestation des soins et de gérer efficacement les
ressources, Pous ctre plus précis encore. vous pouvez wtiliser e procéde pour:

[ amdliorer votre compréhension de la dyvnamique du fonction-
nement de votre formation sanitaire ¢t du systeme global de

prestation des services de PEF de votre zone:

(J augmenter le revenu afin de régler les problémes de charges
réeurrentes, par exemple:

(A estimer e revenu <hors budget- pouvant ¢re mobilisé pour
acheter des intrants supplémentaires (produits, ¢quipement, per-
sonnel:

(d ¢laborer une politique des prix destinée a encourager la
demande d'une plus grande gamme de méthodes contraceptives;

[ amdliorer icces aux services et L rentabilite en identifiant par
exemple les variations saisonnicres de fa demande ¢t en pro-
grammant des activites danimation mences par le personnel
durant les périodes creuses: ¢t

[ plaifier Famdcioration de la qualite des services, a0 savoir 1'¢a-
blissement de cibles ou de jmons pour controler e taux dhutilisa-
tion de méthodes spécitiques ou encore Tutilisation de centres
de prestation des soins, peu fréquentés i présent et en faire F'e-
valwation: ¢t

(J planilier Famclioration de L qualité des services en achetant des
produits contraceptils supplémentaires ou dautres produits avee
les recettes eréées par la tarification des usagers.



Conception d’'une méthode

Bien qu'il existe plusicurs méthodes pour estimer le taux d'utilisation et les recettes,
celle que Ton utilise de plus souvent consiste en la préparation d'une prévision basée
sur les donndes existuntes pour les périodes ¢eoulées. Dans ce cas, ces données por-
tent ur tous les renscignements relatifs s produits et services fournis par la forma-
tion sanitaire ¢t sur toutes les recettes encaissées. La fiche de travail ci-dessous pose
quelques questions que vous pouvez ¢tudier avant d'¢laborer une méthode approprice

a voltre formution.

Facteurs dont il faut tenir compte en
préparant les estimations du tany

de travail No. 11 d'utilisation/des.)

1. Objet ou usage prévu:
Quel sera e degre de précision de vos estimations?
(Jtres precis Jun peu précis Jues approximatif
A quelle fing vos estimations sont-cles destinées?
(A budgdtisation planification stratégique

(Jestimation des ressources supplementaires

2. Disponibilit¢ des données:
Est-ce que les donndes que vous avez besoin de recueillir sont
disponibles ou faciles G obtenir?
[ Oui Y Non
Est-ce que les donndes sont basées
[ sur Putilisation (nombre de visites des clients par méthode)
ou
(1 sur Lo popultion tnombre de personnes ou ménages dans la
zone et estimation du niveau de prévalence contraceptive)?
3. Matériel spécial
Peut-on faire les estimations avec
le matcricl disponible (papier et
cravon, machine o caleuler), ou - [ Oui - 3 Non

A-t-on hesoin d'un ordinateur? JOui ¥ Non

St on a besoin d'un ordinateur,
est-il disponible? (J Oui [ Non
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Facteurs dont il faut tenir compte en
préparant les estimations du taux

we.de.travail No. 11 --cont. d'utilisation, de

4. Niveaux de compétences du personnel:
Est-ce que le personnel o les compétences essentielles pour
recucitliv les donnces et en faire le wi et faire
les caleuls néeessaires? [d Oui [ Non
5. Degré des efforts déplovés et
usage auquel les estimations sont destinées:
Est-ce que fe temps et les efforts déploves sont
raisonnables, compte tenu de Fusage auquei fes
donndes sont destindes? (d Oui [ Non
Remarque: [ se peut qunn effort qui nécessite plusicurs semaines de cotlecte
de donndes et danalyse e soit pas justific.
6. Portée de I'analyse:

Est-ce que les estimations seront faites pour

1 un seule formation L un dépanement tout entier
(d plusicurs formations qui (A une région

constituent un réseau

de services (d  un pays

Estimation du taux dutilisation et des recettes

Les recettes d'un service donnd dépendent du nombre de fois o ledit service est uti-
lis¢, multipli¢ par le prix du service, moins toute exemption ou frais exonérés,  Cetie
opération peut s‘exprimer par une ¢quation mathématique simple:

R = U(f) 'W,
c’est-a-dire

Recettes = estimation du taux d’utilisation * (frais par usage) - total des
remises ou frais exonérés.



En wtilisant cette fiche de travail comme ¢echantillon, les directeurs de programmes ou
de formations sanitaires doivent pouvoir faire Festimation de Futilisation et des
receties prevues pour L plupart des services offerts. Autrement dit, pour estimer fes
recettes on doit diabord estimer avec précision le tiax d'utilisation, Siovous caleulez
les recettes prévues de chacun des services, vous obtenez e total des recettes prévues
pour L période en question (Pour aller un pas en avant, si vous arriviez 2 caleuler fes
cotits estimes pour ke méme periode. vous sauriez STl v aura un excédent de recettes
ou un deficit I sagit I drun Getear important dont il frat tenir compte en prenant la
décision daugmenter ou de diminuer vos friis de tarification des usagers.)

Dans toute opceration d'estimation, le point de départ doit ¢ure la période ceoulde:
cest-a-dire, les niveaux réels dhutilisation diqués par les archives, Vous pouvez, i
partir du taux réel dutilisation prévoir soit une ugmentation, soit une hiisse ou
encore le maintien du taux.

Voir ci-apres un cchantillon d'unc fiche de travail pour estimer Tutilisation des préser-

vatils et les recetes qui en découlent.

. ] Estimation de lutilisation des services de
iche de travail No. 12 P et des recettes qui e)

A. Calcul de I'utilisation totale prévue: Calcnd Exemple
1. Nombre de visites par les clients
au cours de Fannée précédente (1000
2, Augmentition prévue pour
[innce prochaine (1000
3. Moins fa baisse prevue pour
innce prochaine
4. Uulisation totde prévue pour
innde prochaine (11.000)
B. Calcul des recettes totales prévues:
1. Frais par visite: (1 Franc)
2. Nombre total de visites pour
Fannée prochaine: (11.000)
3. Recedes totles (en gros)
avant fa deduciion de I
exondration (=1 x =2 (11.000 Francs)
4. Pourcentage de =2 4 exondrer: (20"
5. Montant des recettes 4 exondérer
Mo de =2 x =3 (2,200 Fremes)
6. Receties toides prévues (23-25) (8.800 Freinesy

Bases surle powreentage de Fannde précédente plus moins toute estimation d angnenta-
tion on de Daisse,

[

[

En utilisant cette fiche de travail comme ¢ehantitlon, les direcicurs de progrimmes ou
de formations sanitaires doivent pouvoir faire I'esumation de Putilisation et des recettes
prevues pour ki plupart des services offerts.

38


http:I'ili.St

Cinquieme étape

Vérification de la cobérence du procédé des étapes 1 a 4

Vous avez i présent fine les objecuts et les buts, déterming les objectils pour le recou-
vrement des cotits, ctabli fes prix et ¢labore les procédures pour assurer Iicees aus
services de plnification familiale 4 tous les hommes e femmes et estime les tux Jd'u-
tilisation et les recettes prevaes. A ce stade, il est indispensable de procéder a un con-
trole du foncuonnement pour Sassurer de L cohérence de toutes ces crapes et diéva-
luer Tes prix fixes: Compre wenu du nombre d'exonértions ani serons snorisées ci des
twx provus dutlisaton. vous devez fixer es prix de sorte que les receties prévues
soient sutlisantes pour ancindre les objectifs pour le recouvrement des cotits (Ui ont
Cle arretes. St ees montants et chittres ne saccordeni pas, vous devez reprendre les
operations clectuees jusquie e stade et chianger soit €D les objedtifs, soit (29 les prix
ou C3r e pourcentage des frais aexemprer. B sagic B du genre doperation que vous
deves readiser periodiquement comme Taisant partic du volet d'évaluation et de suivi
en completmt cetie ctape, vous perfectionnerez le systeme de tarification des usagers

avant d'entamer L phase pilote.

dich

Nous envisageons d'allouer les receltes encaissées a:

2 de travail récapitulative

Vérification des décisions prises aux dtapes 1 a 4

Notre objectif pour le taux de recouvrement des coidils est:
(] I Aucun recouvrement des coits
(1. Recouvrement nominal des coiits
(d III. Recouvrement partiel des cofits
(J IV. Recouvrement des charges récurrentes
I V. Recouvrement des charges récurrentes et du
colit d’investissement
Le pourcentage des charges récurrentes ou des
dépenses de fonctionnement qu’'on envisage
de recourrer est de %

La mdéthode de calcul des prix utilisée est




iche de travail récapitulative - cont.

Le tarif sera
Services

Consuitation
Pose du DIU
Contraception chirurgicale

Produits Contraceplifs

Préservatifs (par )

Plaguette d'un mois (pilules)
DIU
Injectables

Autre produit

Autre produit

Utilisation totale pravae pour Uannée prochaine

Montant total des recettes (montant brut pyréra) avant
la déduction des exonérations

Pourcenmtage des frais a exempter (remise)

Recettes totales prévues

Coiits totanx

Pourcentage des cofits recouvrés %

Ces recettes totales prévues sont conformes aux
objectifs de recouvrement des cofits

(3 Oui (J Non
Sinon, reprendre Vopération en modifiant:

(J Les prix [ Le niveau de remise, ou [ Les objectifs
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Sixieme étape

Détermination des modes de
paiement des frais de consultation

Alors que certains usagers n‘auront jamais les movens de supporter les frais - quels
que soient le cout ou le mode de paiement adoptés - il v oen aura drautres qui dis-
poscront de moyens financiers & certaines périodes de Fannée mais pas tout au long
de Fannce I est important de ne pas automatiquement classer ces personnes dians un
systeme d'exoncrations oude leur offrir des services gratuits, on doit plutor chercher
les moyens qui leur permettront de payer les frais quand elles en auront les moyens.
Cedt rendrie non sculement possible de réeupérer des recettes qui serdient autrement
perdues, rais cest [ un sysieme plus ¢quitable pour les usagers qui paient leurs pro-
pres frais. 1 se peut quiil vous soit possible de diminuer les frais dans Fensemble,

On peut faire des arrangements pour les usagers qui n‘ont pas les movens de paver a
certaines periodes - dont les revenus sont saisonniers, qui sacquittent d'une dette
quelcongue. cte. - grice & plusicurs options telles que €D e remboursement anticipc,

(2) le paicment differe, (31 le paicment par tranches et Co e paiement par un tiers.

Remboursement auticipé

Certains usagers peavent cire conscients du fait que bien quiils aient les moyens de
paver certains services pour Finstant,ils pourraient ne plus en ¢ue capables plus tard.
Adtitre d'exemple. on peat citer le cas drune femme enceinte qui travaille actucilement
mitis qui serasobligee de quitter son travail apres Faccouchement ou celui d'un cultiva-
tewr qui vient de percevoir [e paiement semestriel pour saréeolte, Dans ces cas, vous
devez estimer les besoins en services de PE de ces usagers pour quelques mois ou
meme pour fes douze prochains mois et encaisser les frais anticipés. Ges paiements
seront inscrits au registre et il 'y aora pas de paicments supplémentaires 3 faire au
moment de L prestation du service ou de Ta deliviance du produit. Cette méthode per-
met de sgroupers des services sous un régime de frais prépuyés qui pourrait encou-
rager les usagers @ se presenter et autitiser les services quiils ont déja paves, Yous
devez done réexaminer le it choisi aLa fiche de travail No. 3. ¢ant donnd quiun
remboursement anticipé et des carnets de santé peavent aller de paire.

Paiement différe

Souvent unee) clientter a besoin d'un serviee quand il cele) n'a pas les moyens
financiers de e pavers Hnvest pas néeessaire de lui accorder une exonération ou de
différer le service (ee qui peut décourager Fusager) si on peat trouver un arrangement
pour encaisser la somme due plus tard, Un el armngement donne de bons résultats
sl sagit de petites sommes, Cependant, il se peut que T comptabilite de petites
sommes ne soit pas une modalit¢é rentable par rapport au coat. On ne doit done
recourir au paicment ditfére quien cas de néeessité absolue

Paiement par tranches

IFsagit d'une autre forme de paiements différes, avee un avantage supplémentaire (qui
permet aux usagers diaceeder G eertains services plus chers (par exemple, la VSO
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quiils n'auraient pas envisagés autrement. Cependant, comme dans le cas du paiement
diftere, il se peut que T comptabilit¢ de petites sonmes ne soit pas une modalité
rentable par rapport au cotit. On ne doit done v recourir quien cas de néeessité

absolue.

Paiements par un tiers

Dans beaucoup de pays. un tiers peut ¢tre a0 méme de paver L prestation des services
alaplace du client notimment les socictés dhassurance, les emploveurs, L caisse de

séeurite sociale ou des mutuelles.,

Chacun de ces maodes de paiement i ses avantages et ses inconveénients (ui sont
enumeres ci-dessous ke Figure Noo 00 Dans tous les casg il faut se rappeler que e
sucees ou Fechee de ces modes dépendra €D de L rentabilite du systeme de comp-
tabilite mis ¢ place ¢t 2y du degre auqguel Lo chientele a connaissance de ces con-
cepls (cest=a-dire quielle soit sensibilisée par le personnel de L formation sanitaire ou

du programme),

Autres modes de paiement

Avantages Inconvénients
Remboursement ;u]ticipé GCuatrantit Facees de Pusagzer Necessite tne phimtic ton un
pour une perode prolongee cngagement supplementaire de

. . iisager
Fres utile dans les zones on o

les revenus ~sont au nasimum Necessite des tiches administra-
pendant les recoltes tives nunitiiles supplémen-

» tures du prestataire.
Permet e rearoupement d'un I

cnsemble de services sons
forme d'un scul rembourse
ment anticipe

Paicment différé Facilite Facces pour Fusager. Necessite une comptabilite et
L Usger pourrat s oir des un suivi supplémentaires,
choix plus varies de méthodes Peat e Fobjet diabus, du tait
contricephives. GUE CCTRINS USagers gut peu-
vent paver immediatement
choisiront de paver plus tard.

Pent décourager cens qui
doivent de Fargenr de revenir a
La clinique.

Paiement par tranches Lusager peut micux c¢tder les Necessite une wene de hvres
piciients, tugmentant ainsi en partic multiple ¢ un suind
los revenus. AL possibilite de sircharaer

Lusager peut e permettre des dune dette excessive le chient

services plus onereus et L tormation samitaire
Paiement par un tiers Augmente les recettes sians Necessite un vl supplemen:

augmenter les rais directs tire pour chiercher Le pagtie

supportes par Fusager terce qut paie et prendie des

dispositions pour e reclement

des trais

Peut necesster des methodes

speciites de reconvrement,
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Septieme étape

Gestion des fonds encaissés

Une fois que vous avez arrcte vos frais et ¢tabli un systeme de paiement. il vous
resteri encore < resoudre e probleme de gestion des Tonds encaissés. La fagcon de
gerer - Cestasdire detenir les livees, de sauvegarder les fonds, de rendre compte de Ta
gestion - les recettes une fois quiclles sont encaissées est eritique pour le sueees 2 long
terme du programme. Ce volet durvail comprend six tiches essenticlles qui sont
CHUMICICes Ci-upres:

L. Déterminer le montant & encaiisser,

2. Encaisser i somme approprice.

3. Inscrire le total des frais et tour ajustement ainsi que les montants exacts

CNCsses.

4. Fuaire Fajustement des Coritures des sommes enciissees.

5. Verser les fonds provenant des frais encaisses.

0. Préparer un ¢lat récapitulatit des sommes encitissees ¢t preparer des

rapports de gestion.

Vous accomplirez les taches 2000 Qotitre continu au fur ¢f 4 mesure ue vous enciis-
serez les recettes provenant des frais. La 197 tiche, en fonction de la combinaison
desistes de prix et des lignes de conduite s¢ rapporant qux exonérations, ne seri
réalisce que. de temps en temps comme, faisant partic intéarale du volet de suivi et
d'évaluation continus du STUL Les Figures 740 12 donnent les grandes lignes des
procedures spécifiques suivie en remplissant chaqgue tiche. Des fiches ¢ehantillons
pour passer une coriture., faire accorder les comptes et ¢tablir le compte de gestion des
receties sont incluses dans ke poche aricre du manucel 11 nest pas facile de les photo-
copier ni deles uatiliser. mais clles donnent un exemple des fiches que vous pouvez
aréer pour volre propre j()lll‘nzl|.

1ere tdgche: déterminer la somme G encaisser

A, Obtenir unce fiche diinseription remplic ou une fiche de consultation de Fusager
qui-deerit fetsy servicets) fournits ). Cetre fiche est normalement remplic par e
prestaire.

B. Obteriv le tarit en vigueur.

C. Chercher le prix de chague serviee inscrit sur L fiche de consultation ¢ enregistrer le.

D. Fuire Fadditnon detous les prix et les inscrive sur T fiche de consuliation,

E. Determiner Lo categorie de paiement de Fusager et calealer e somme @ paver.

Lo Les usagers qui paient intégralement doivent verser la somme de T ligne D

ci-dessus.

20 Les usagers qui paient particllement doivent verser un pourcentage de la
somme de ke ligne D,
3o Les usiagers exoncres ne paveront rien,




Remarque:

Il se peut que la fiche de consultation ne soit pas nécessaire, notamment dans les cas
ot i formation ne fournit quun seul service ou qu'elle exige un frais fortaitaire,
nonobstant le tvpe de prestation de service, Noter que sous C ki personne chargée
d'encaisser les frais (dhabitude e caissier) inscrit e méme montant de frais pour un
service donnd que Tusager paice réellement o non e montant debité. Ce proccdé vous
permettra diassurer un suivi du pourcentage des frais exemptcs ou pris en charee par
la formation.

20me tigche: encaissement di montant appropric

A, Demander a Fusager e paiement int¢orad du montant du.

B. Encaisser le paicment au comprant de Fusager,

C. Inscrire le montant dans un livee de caisse jourmalior ou, si les livies sont
tenus separement, dans un carnet de recus,

D. Donner un recu a Pusager comme picee justificative,

E. Garder Fargent dans un coffre-fort fermd o clé ou dans un tiroir-caisse.

Remargque :

La periodicite de Tencaissement peut virier: vous pouvez encaisser les s soit avant,
soit apres L prestation des services. On peut avoir recours au remboursement anticipd
sile prestataire héncficie dun prix forfaitaire pour tous les services. Cette modalite
permet un meilleur controle, cest-a-dire que les services ne sont fournis aux usagers
que lorsqurils ont Fiit preave quiils ¢aient capables de paver et disposes a0 le faire,
Toutcfois, te recouvrement des paicments avant L visite peat eréer un goulet d'étran-
glement ¢t mettre en retard les patients pour leur rendez-vous.

Normalement, on encaisse les frais apres L consultation sic différents frais sont imputés
pour les différents services et quion ne sait pas en avance les tepes de services dont
Fusager aura besoin. Par exemple une cliente peut avoir un rendez-vous, nitis au
cours de la consulttion, e docteur decide quielle doit subir une analvse pour déter-
miner si elle estenceinte. Dans ce cas, on doit lui facturer T consultation et Fexamen
du Taboratoire. Si les frais sont pavés apres L prestation des services, des dispositions
doivent ¢ire prises pour sassurer Gue les usagers paient avant de quitter les ficus.

On doit toujours enciisser les friis avee professionnadisme. Les caissiers doivent ¢tre

polis tout en demandant le paiement avee fermetc. Plus important encore, L politigue
dencaissement des frais doit sappliquer uniformément atous les usiagers.

Hlest aussi important d'informer les usagers du montnt total des frais imputés et de
somme L paver meme si Fusager est exondéré des paicments. Lexpérience o démontré
que si les usagers sont conscients de L valeurs de T prestation des services, ils ont

tendance 0 utiliser tesdits services 0 hon escient,
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Enfin, les politiques et modes de paiement doivent avoir un dispositif” d'intervention
pour les usogers incapables de paver ou qui ne sont pas disposés a paver la prestation
des services. Comme on T souligné auparavant dans une section, il est important que
les politiques ne privent pas les usagers de Facees aux services, nidis ceus qui ont les
moyens doivent paver 1y a plusicurs options pour Ies cias ou les usagers sont soit

incapables de paver, soit peu disposés e faire:

(d On peut demander aux usagers de revenir pour les services quand
ils auront fes movens de paver les frais néeessaires. Fvidemment,
cette politique ne peut Cue appliquée que si Fosarrive 2 détes -
miner au préeatable ke capacité volonte de paver les services four-
nis. Par ailleurs, les directeurs doivent veiller @ ee que cette poli-
tique ne prive pas les usagers de soins et nvait pas de con-
sCquences indésirables,

[ On peut facturer fes usagers pour I prestation des services apres
L visite, Alors que cette politique peut savérer ¢tre bonne, elle
peut ne pas e rentables La facturation apres service néeessite un
bon systeme du compre diactifs Cest-a-dire quon doit documenter
les redevances, preparer et envover une facture 2 lusager e assu-
rer un suivi de Tatfaire jusquia ce que le montant soit régle inté-
gralement. En outre. il est possible que le montant ne soit januiis
réglc.

(d  On peat exondrer les usagers cas par cas. La décision d'exonérer
un usager doit cire prise par un directeur, mais cette responsabilite
ne doit jumais ¢tre conlice au caissier. Les exondértions individu-
clles doivent ¢tre une exceeption plutor quiune rCgle géndrale:
sinon. les politiques de paicment seront inetficaces 4 long terme,
On 2 dearit les exoncrations ci-dessus, voir la 2 ome érape,

Ao Inscrire fes frais encaissés dans un rezistre journalier (méme chose quiau
2 ¢ de la Figure o).
Pricre d'utiliser des colonnes séparces pour Fargent liguide, les chéques
et les bons,

B. Inscrire les montmts des frais bruts et des frais exondérés Grjusiés) dans le
meme registre journaior ou duns un livie decaisse 4 part.

Remarque:

Comme on Fa soulignd auparavant, il est important de garder les Geritures des frais
Pruts et celles des ajustements afin de déterminer si le svsteme de ification des
usagers fonctionne vraiment. Siles exoncrations portent sur de gros pourcentiages des
frais. dans ce cas, il se pear que le systeme d'exonérations soit trop indulgent. Dautre
part. si presquiancun friads n'est exoncré, peat-cre le systeme d'exoncrations est-il trop
strict. Ou bien encore. un pourcentage Cleve d'exoncration peut indiquer que vos frais
sont trop hauts alors quiun Laible pourcentage au contraire peut sigialer que ces
derniers sont trop bas. 11 est done important que vous examinicz les modeles, que
vous déterminiez leur bon fonctionnement ¢t que vous apporticz des changements ¢Jui
renforceront les structures de tarification winsi que 1e systéme des exoncrations.
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“. “Figure N
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qeme (gche: ajustement des monlanls encaisses

A, Au debut de chague jour ouvrable:

L. Compter le montant gard¢ dans T caisse et veritier que e total est le
meme que e montant G -solde dlouvertures Ldsse Ta veille pour com-
mencer fes operions le lendemain.,

B. A L fin de chaque jour:
Lo Retirer tout Targent liquide de L caisse et séparer par valeur les billets

des picees.

to

Compter Fargent liquide et inserire les montants sur la fiche d'ajuste-
ment drargent liquide e additionner les montants,

30 Compter le montant 3 garder comime ssolde d'ouverture: et inscrire ce
montnt comme une déduction sur L fiche dajustement diargent li-
quide. Deduire Te montane & garder du montant total dargent liquide
pour determiner le montant total des recettes en argent liquide encaisse,
Additionner les montints diargent liquide encaissés conformément aux
¢eritures du registre journatior tou du livee de caissed et fes inscrire sur

fa fiche dajustement.

Jr

Comparer le montant total du registre au total de rfargent liquide enciis-
SC.
6. Sl v a une différence:
a. Recompter Fargent ligiide, y compris fes fonds en caisse.
b, Recdditionner fe montant total de Uareent ligiide et le montant total
o argent liquide encaisse.
c. Faire accorder les sonnnes des fiches de consullation an registre joir-
nalier con livre de caisse).
d. Faire accorderle carnet de regus, s7il est e séparément, an livre de
COHSSC.
e Sl yatonjours wne différence, la noter sur la fiche d'ajustement d'ar-
gend liquide.
7. Mettre Targent liquide, les fonds en caisse non compris, dans un sac de
versement et remettre les fonds dans e troir-caisse.

C. A lafin de chaque jour:

1. Additionner aussi les montants de tous fes cheques et sassurer quiils
stuccordent aux montants indigucés des otaux de T colonne réservée
aux cheques dans te registre journalier,

2. Additionner les montants de tous les bons pour sassurer quiils saccor-

dent aux montants indiqués des totaux de L colonne réservée aux bons
dans le registre journalier.
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et

Figiire No, 11 .

5eme tdche: versement des frais encaisseés
A. Compter Fargent liquide et le faire wccorder avee Ta tiche dajustement.
B. Inscrire le montant total encaissé sur afiche de versement ten duplicata),
C. \Verser le montant aupres de Finstitution financicre approprice.
D. Joindre unce copic de Ta fiche de versement a la fiche diajustement et clas-
ser L.
Remarque:

Tous les frais enciissés doivent Ctre verses intégralement; cest-a-dire avant deffectuer
toute depense. Les versements doivent ¢tre faits par quelquiun dautre que le caissier.,

6me tdche: état récapitulatif et rapport de gestion

A. Al fin de chaque jour:
Lo Additionner e total des frais inscrits sur les fiches de consultation ¢t
porter le au registre jounnalier.
2. Transtérer 1e total des frais imputés ¢f encaissés du registre journalier au
livre de récapitulation mensuelle.
B. A lufin de chaque mois:
I Additionner les frais journaliers ¢t les recettes encaissées pour tous les
jours ouvrables du mois et porter le ol sur le livee de récapitulation
mensuelle.

I~

TransfCrer les totux mensuels a 'étar réeapitulat! annuel.
C. A lafin de chaque annde:

[ Additionner les totaux mensucls pour tous les mois de Fannde et porter
le total sur I'éta récapitulatf annuel.

Remarque:

Les donnces ainsi récapitulées doivent permattre 2l direction de voir clairement si le
systeme de tarification des usagers fonctionne. Deux coefticients sont souvent utilises
pour 2valuer L rentabilite du systeme de recouvrement: le Pourcentage des recouvre-
ments brats et e Pourcentage des recouvrements nets.

Pourcentage des Argent liguide encaiss¢ durant le_moiszannée
recouvrements bruts ¢gal Frais bruts pour le mois/année
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Ce coefficient ¢value le montant encaiss¢ par rapport aux frais brats facturés pour la
prestation des services. I dépend done (1) de Ta politique de recouvrement de la for-
mation, (2) de la combingison des patients de la formation par catcgorie de paiement
et (3) des efforts de recouvrement déploves par le caissier.

Pourcentage des Argent liquide encaisse pour le mois/année

recouyrements bruts ¢gal . Frais bruts moins les friis exondérés

Un troisicme coctlicient permet a L direction davoir un indice pour savoir si le STU
atteint son but en terme du pourcentage dargent liquide facture Gavant les ajustements
pour les exoncrations), pour déterminer sl est conforme aux objectifs autour desquels
on a biti 'ensemble du systeme de arification des usagers,

Frais bruts [aclurds cacant les ajustenents)
Couts totaux
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Huitieme étape

Déterminer le pourcentage des recettes a garder au
niveau de la formation elle-méme

En prenant Lo decision diinstituer ou non une tarification des usagers et de fixer les
prix. il est important de savoir si-les recettes percues peuvent Gl - soit int¢gralement,
soit particllement - depensées sur place. Dans beaucoup de pays la loi prévoit que les
recettes des fris percues dans les formations publiques seront versées au ministere de
L Sante publique ou au ministére des Finances ou bier, &L Trésorerie, A e Propos,
vous devrez repondre au moins aux trois questions fondamentales ci=aprés quand vous
COMMCNCCTeZ 4 CONCCVOIr VOIre systenie:

LoV a-til des lois ou regles qui régissent Putibisation des frais percus
par une formation ou un programme el que le mien?

2. Est-ce que ces lois prévoient que le montant intégral ou juste un
pourcentage des friais percus seront verses?

3. Y -t un mécanisme par lequel faire reallouer une partie de ces
redevances pour ies utiliser sur place, une fois quielles ont Gté ver-

SCes?

Siovous ctes oblige de verser les receties de ces frais de consulution, il est peu proba-
ble que vous puissicz déevelopper les services de votre Tormation ou amdcliorer leur
qualite. ce qui fait que T stimualation pour démontrer au public les avantages qu'il peut
tirer d'un STU est pour ainsi dire absente. Ce gui peut. @ son tour. en décourager 1uti-
lisation. Par ailleurs. bien que ces recettes puissent ¢tre utiles @l direction mavionale.
en réalit¢ vous devenez des pereepteurs pour un autre ehelon de Fadministration 2
quion it confi¢ une tiche administrative supplémentzire avee ses Cotts ConNeses, Sans
en tirer aucun avantage pour votre formation sanitaire.

On dispose de preuves suffisantes 4 travers le monde qui démontrent que Ies niveaus
de pereeption sont ¢leves - et il serait facile dameliorer les services - cuand une part
importante des recettes des frais reste a0l formation oa elles sont pereues. Les USHUers
sont plus disposés @ paver STils savent que les frais quiils paient seront dépensds pour
cux, cest-a-dire. pour améliorer la fornition quiils fréquentent. Par ailleurs, quand une
clinique dépense les fonds de ses clients, il est plus probable qu'elle prendri des déei-
sions qui répondront aux besoins locaux.

Sl existe des dispositions Iegales qui empéehent fa formation de garder les recetes, il
¢ peut quion arrive @ trouver dautres solutions aceeptables, Dans certains pays, les
recettes des frais sont confi¢es aun conseil communautaire qui peut par L saite
alloucr ces fonds comme il Fentend. Dans ce cas, les directeurs sur place peavent
insister vigoureusement que les receties pereues par les services de planification fami-
liale soient consacrées @ Fexpansion ¢t a Famclioration desdits services. In aencral, on
peut supposer que le plus ¢loignd le lieu de versement des recettes d'une formation
donnce. e moins probable que lesdites recettes tui soient jamais reallouces.
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he.de travail No. 13 Répartition des 1.

Sur la base de I'étude que vous avez faite, la répartition des recettes sera de:
Y gardes) sur place (clinique, formation ou communaut¢)
Yooverse(s)

100 % Total
Et en fonction des prévisions des receties que vous averz effectuces (eme

Ctape) et du pourcentage des recettes que Fon allouera @ votre formation
pour les depenses Tocales, le montant s'¢levera @ environ

7
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Neuvieme étape

Planification des activités prioritairves auxquelles les
Jonds seront alloués.

Au debut de ce manuck on vous o dennind¢ de preparer une liste des choses que
vous envisagez de faire avec les fonds mobilisés par le STU. Maintenant que vous aver
fix¢ les prix. estimé les wux d'utilisation des services ¢ caleulé les recettes, vous pou-
vez planifier les activites auxquelles ces fonds pourront ¢re allouds, 1 est important de
preparer des pluns parce que, comme on i constate, il v aura peu de fonds exeéden-
taires. Ce oseragrace aoune planification minutieuse que vous pourrez réaliser auwtant de
choses que possible avee des fonds limites.

Vous devez disposer de criteres pour comparer les différentes activités cventuelles aux-
quelles ces fonds peavent ¢tre consacres. Par exemple, vous pouvez entre autres
alloucr les recenes a Fachar de produits contraceptifs, au paiement d'un saliire, aux
frais de fonctionnement d'unvehicule, a Fachat du nouvean maicriel clinique ou pour
satisfaire tout autre besoin. Vous pouvez comparer ces options en définissant des
crit¢res simples, tels que

(d Est-ce que cene activite amcliorera L qualite de la prestation des
serviees?

(d  Estce quielle assurera un approvisionnement réapprovisionnement
en produits contraceptifs ou autres fournitures?

(d  Est-ce quielle permettra une expansion des services?

(d  Est-ce que sa pérennité pourra Ctre soutenue sans v oajouter des
charges récurrentes supplémentaires?

On peut identifier et ajouter dautres criteres G ceux cnumdres ci-dessus, Cest 1 votre
responsabilite et celle de vos collegues ou de vos clients. 11 aut ensuite déterminer
Fimportance aaccorder a chacun de ces criteres, Peut-Ctre que Fune de ces activites
ou plusicurs d'entre clles peuvent ¢tre ¢liminces.

On doit ensuite ¢valuer chacune des actvités prioritaires identilices auparavant en uti-
lisant ces criteres pour déterminer st elle sremplit les conditions. Un moven simple de
le faire serait de preparer une niincee et d'énumdérer les priorites éventuelles a gauche,
Pour chaque priorit¢ potenticlic. vous devez déterminer si chacun des critéres est satis-
fuit ou non. Sicoui. vous devez mettre un -+ sous ce critere: sinon. vous devez utiliser
un - K additionnant les signes -+ ou - pour chaque priorit, il est plus facile ¢
dentitier Fimportance relative de chacune delles dans Ta réalisation des objectifs
globaux que vous vous Cles Tixe
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he. de travail No. 14a Matrice d'évaln
L E - ritéres: }
Priorite 1 2 3 -4 I:(.)_:f,"
1 + + - ++ ]
2 + - + - 2
3 - + - - |
4 + - - - |

Vous pouvez caalement choisir un systeme d Gvaluation par score autre que les signes
de et et par exemple. une ¢chelle basée sur dis points, dans Te cadre de kaquelle
vous inscrivez un point pour chacun des criteres sur ki colonne verticale de chaque
priorit¢ (voir L fiche de rravail Noo Tibo Une autre option sendit de donner un coefti-
cient aux criteres gui sont plus importants (par exemple, le réapprovisionnemem en
produits contraceptits), de sorte que le premier critére recoive un coetticient 3, le
deuxicme un coctlicient 2 ¢ les autres un coctficient 1 ovoir Ta tiche de travail No,
F1e). On multiplic ensuite le score de chaque eritere par son coeflicient ¢t on addi-
tionne les resulians de cette opération pour abtenir le total des movennes pondérées

de chaque priorite,

he de travail No. 14b

Exemple Option basée sur les points

Priorite 1 2 3 4 Total
1 9 O 1 10 20
2 B ] S 3 22
3 2 S ] 3 =
4 10 3 2 2 1~
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@fbe,de travail No. 14c¢

Exemple
Wonvnnie Ve Veaenin Vet
1 Juonid : ‘3 Jroand 2 .3 poed ! 4 N { Testetiin
P[\ Neoe I'[\ Nt ]‘]\ Neioe "]\ Neaoge ”]”,l'(’ll’]("\.
Dricrte pomd pond pewnd pond Jroniderces
1 Y 27 O 12 | | 10 10) S0
2 - 21 1 S S S 3 3 10
3 2 O S 16 } } 3 3 29
-+ 10 30 3 0 2 2 2 2 140

Cette: methode doit permettre dedégager un tableau clair du classement des priorités

auxquelles les fonds provenant des recettes seront allouds. SiFordre est toujours
IMprecis. vous pouvez examiner les priorités par paire. Par exemple, peut-Glre que
premicre prionte est claire, mais L deusicome et la troisicme sont i ¢aalité: duns ce cas
vous vous limiterez a Fexamen de cos deux dernicres priorites ¢ vous deéciderez
Laqquelle est L plus importmte et vous L ferez passer devant Fautre dans le classement

des priorites.

Ensuite. vous devez examiner La contsibution quiapporteront les montants prévus
provemmt des receties testimes &L Troisicme ¢tape) i la réalisation de ces prioritcs.,
Vous devez premicrement cateuler e cotr pour realiser T premicre priorité. Siovous
estimez quiil voaura un reliquat de tonds apres Tarealisation de cette priorité, vous
pouvez alors passer s L deusieme prioritc. Une Tois que vous avez confirme vos prio-
rites, caleulez individuellement Te conr estimatit de chacune des priorités. Vous dever,
utiliser le meme horizon exploite pour estimer les recettes: si les recettes sont estimées
pour une annee, le cout de chaque priorii¢ doit ¢ire estimé aussi pour une année (par
exemple, Fachat des produits contraceptits pour un stock d'un an, les frais de fonction-
nement d'un vehicule pour un an,
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e.de travail No. 15 Estimation des codts par.pr;

Revenu total disponible
Priorit¢ Cott estim¢e () Revenu disponible
Priorit¢ Colt estim¢ () Revenu disponible
Prioritd Colt estim¢ () Revenu disponible _
Priorit¢ Cott estim¢ () Revenu disponible

Compte tenu des cotits et des criteres que vous utilisez pour déterminer les priorités,
est-ce que les priorités que vous vous Cles fixées auparavant sont toujours valables?
Line fois que vous aurez ¢quilibre les colts des activités prioritaires avee e montant
des recettes prévues, vous aurez termindé cet exercice. Vous pouvez réeapituler les
résultats ci-apres.

Les priorités sont:




Dixieme étape

Suivi et evaluation du rendement du STU

On doit assurer le suivi continu d'un systeme de tarification des usagers pour veiller 2
ce que les nouveaus friis ne découragent pas les gens o utiliser les services, Ce suivi
se rcalise grice ades ¢udes périodiques des profils et ux dutilisation des services
afin de découvrir les baisses drutilisation ou tout autre changement de T demande,

La plupart des programmes de PF ont déja mis en place un sysieme dienregistrement
et dctt des donnces sur les tux d'wtilisation, avee quelques détails concernant la
gamme des methodes contraceptives, On peat utiliser n'importe quelle fiche de ce
genre qui fournit des donndes sur les services essenticls de planification fumiliale.

Le moven le plus simple de déerminer Fimpact de Tintroduction de L trification: des
usagers est de comparer fes tiux dutilisition au cours d'une période donnée, avant ot
apres femise en place du systeme de trification. 11 est important de choisir une péri-
ode assez longue afin de minimiser Feffet des variations saisonnicres, Par exemple, si
vous comparez Ie mois qui précede Fintroduction des frais au mois suivant, il est tres
probuble que cette comparaison dune période de deas mois indiquerz une baisse du
tux d'utilisation, mais cela ne veut nullement dire que les Trais sont trop ¢levés. Ce
pourrait s'expliquer par le fait quil sagit en partic d'une variation mensuelle normale
ou d'une variation saisonnicre. ou encore il se peut que les gens dient concentré leurs
achats de services le mois précedant sachant que les nouveaus prix seraient introduits.
[T est ¢galement possible que Finroduction des Trais @ amend certaines personnes
utiliser dautres services ailleurs, si ceux-¢i offraient une option. Dans les deux derniers
exemples ci-dessus, Ta baisse du o d'atilisation n'est pas néeessairement perni-
nente: il faut ¢tudier les s d'atilisation au cours de plusicurs mois pour voir si les
usagers reviennent peu s peu. soit paree que feur stock de produits, acheté juste avant
le changement des prixg est ¢puisc, soit parce quiils ont cessé dracheter les services
aupres dune Tormation aliernative. Dans tous les cas, il serait prematurd 2 ce stade de
supposer que e STU que vous avez mis en place connait quelqgues difficultés.

La facon la plus facile de déerminer siles frais ont vraiment un impact négatif sur F'u-
tilisation est d'étendre Ta période d'observation, en ¢ludiant les donnces d'utilisation
pour les six mois avint Fintroduction des nouveauy frais et celles des mois suivants, Si
tes taux d'utilisation pour chacun des mois apres Fintroduction des nouveaus frais
tombent au-dessous de ceux des mois antéricurs (Cest=a-dire. si le mois avee le niveau
le plus bas avant Fintroduction du nouveau tarif a plus d'usagers que le mois avee le
niveau le plus ¢leve apres Firiroduction), cette baisse indiquera que les frais ont un
impact negatif sur kv demande et que probablement il seri néeessaire dapporter des
changements. En fonction des sedils de tolérance que vous vous ¢tes fixés (voir ci-
apres). des rux d'utilisation persistant au-dessous du seuil de tolérance ¢par exemple
deux mois consceutifs) déclencheraient une révision du sysieme, 2 moins quil n'y ait
une aatre explication claire et ¢vidente. En tout cas, il est important d'¢liminer la pos-
sibilite que les changements constatés dans le s drutilisation sont normaux ou
sdisonnicrs ¢t en conséquence sont it prévoir meéme sans aucun changement de la tari-
fication des usagers.
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Détermination des setils de tolérance

On a souligne nuintes fois que Tobjectit” de T coneeption, de Fexéeution ou de i
mise @ jour d'un svsteme de trification des usagers de planification familiale est de
renforcer Ly ciapacite diexpansion des services, L'objet du suivi de L aritication des
usagers est done de sTassurer que Tes friis ne sont pas en train davorr Peffet inverse,
Peuat-Cure voaura-t-il une baisse des s dratilisation, mais une telle baisse, s elle est
relativement minime, peut ¢ire tolcrée.s Cest-a-dire quion peuat Faceepter compte tenu
de Tobjectit global de Pespansion des services. Pne haisse aceeptable du taos d'utilisa-

tion est Jdétinic comme un seuidl de tolérance

On a suggere ailleurs quiune baisse du oy dhatilisation de Tordre de 2000 serait un
seuil detoleramce maximal. On peat considérer e senil comme aceeptable dans cer-
tains cas: sic par exemple, le besoin de receties est si important quun programme ne
peut pis se poursuivre sans le maintien des prix o leor niveau actuel, ou sio on sait que
ces 20" dianciens clicnts voont encore acees et utilisent les services diautres presta-
teurs, Mais dans L plupint des cas ot le projet SEATS tournit son assistance, 207,

sertient consideres comme une biisse trop importante,

Un moyen simple de determiner fe seni! de tolérimee est d examiner e wotal moven
des usagers de chaque methode contraceptive pour les six mois ceoulés et de fixer par
exemple le seuil de tolérance 290" de cette movenne. Une baisse au-dessous du seuil
de tolerance déclencherait une revision de L ligne de conduite, qui aboutirait au
changement des prix ou o une politique d'exoncérations, Dauatre part, st le niveau du-
tilisation ne tombe pas jusquiau seuil de wolérance, la prochaime fois que vous révi-
serez Lo tarification des usagers ou L politique des exoneration ¢f que vous Jes mettrez
A jour. peut-¢ire n‘aurez-vous pas besoin d'étre aussi prudent. Evidemment, les seuils
de tolérance que vous fixerez doivent cire compatibles avee les objectifs et les condi-
tions locates, La fiche de travail Noo 1o montre les tiux movens d'atilisation et les
scuils detolcrance d'une clinique de PEF ou dan programme de PF tvpe.

Taux moyen d’utilisation

&bé de travail No. 16 et seuils de toldrgy

A. Nombre moven des visites mensuelles pour
[es six mois Ceoulcs

B. Scuil de wlérance Mo
C. Taux movens d'utilisation admissibles/
aceeptables (A%13)
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Prochaines étapes

Maintenant que vous avez ¢labore un STU. vous devez vous préparer 2 Fexéeution de
vas plans. Le processus comprend un certain nombre d'étapes. Les ¢lapes spécificues
qui seront utiles au cours de T planification de I'exéeution sont décrites ci-apres:

Essais pilotes

Vous pouvez mettre a Fessai le STU sur une petite ¢ehielle avant de Fintroduire sur
Fensemble dusvsteme. Untel essai est rés important si vous envisagez de Lintroduire
sur-un plin regional ou national. Un- essai pilote doit ¢ire concu pour une periode
specitique (par exemple, de wrois ou six mois) dans des formations speciliques de
prestation de services (par exemple, dans toutes les fornations sanitaires d'une ville),
Au bout de L période de Tessai pilote, vous devez passer en revue chacune des
capes decrites ci-dessus et apporter les changements néeessaires aux prix. daux previ-
SIONs. X exoncrations, i Fencaissement des frais ¢t aux priorités.

Expansion sur l'ensemble du systéme

Une fois que vous avez mis aFessai et revisé le STU pilote, vous pouves, envisager
son introduction sur Fensemble du systeme. Ce volet comprendd:

(d Formation du personnel: on - doit informer Tensemble du personnel du
nouveau STU Les membres du personnel qui sont directement
impliques dans T prestation des exondrations exemptions ou Fencaisse-
ment et L gestion des frais doivent ¢re formés dans les domaines

respectifs et les proccdures @ suivre,

(d Aviser le public: des annonces doivent ¢re faites hien avant Fentrée en
vigueur du STU. Les avis doivent indiquer Ta date d'entrée en vigueur
du STUL le nouveau til des frais ¢t des renseignements positits portant
sur les activites auxquelles les recettes seront consacrées. On - doit pre-
ciser que es Trais de consultation seront lics a Famclioration de la qua-
lité ou de L disponibilite des services.

d Fixer ke date dentrée en vigueur: on doit fixer une date Yui permet a
tout Ie monde de se préparer et de disposer diassez de temps pour
planifier. former le personnel et informer le public.

Apres lexécution

Ihest absolument néeessaire que vous passicz régulicrement en revue le STU mis en
place et que vous examinicz chacune des ¢apes décrites ci-dessus alin de réviser ol
damdliorer le systeme. Sile taux d'utilisation tombe au-dessous des seuils de
tolérance. vous devez répéter les ¢apes et réévatuer L formule de fixation des prix et
fe systeme des exondrations, Si les receties sont inféricures au montant prevu. vous
devez examiner les frais de consultation, les exonérations ¢t les tiux dutilisation. \ous
devez prévoir des changements minimes dans les prix ¢t le nombre dexoncrations
délivrces ¢t une mise 3 jour constante du systeme. Vous devez toujours rellechir aux
moyens damcliorer votre STU, en faisant passer le niveau de recouvrement des cotts
au niveau suivant.
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Annexe 1 - Dépenses publiques de santé exprimées en pourcentage du PIB

Souree: Rapport sur le développement dans le monde. 1991

A B C A B C A B C
Alacric 2030 Guatemala 910 O Papua Nou. Guindy 500
',\l;_g(,lu o010 Guinde 430 Paraguay 1030 2
Argentine 2160 | Haiu 360 Pérou HHo i
H;l‘nul;xdc.\h 180 K Honduras QL S Philippines 10 2
HCn‘in 380 5 Hongrie 2590 S Pologne 1796 O
Bolivie 620 5 Inde 310 3 Rwianda 320 3
Botsw:na 1600 \ Indondsic S00 2 sencgal 0630 2
Bresil RET O frun 3200 3 Sicrra Leone 220 O
Buluaric 2320 Jamuaique 1260 3 Rep. Stovaque 3130
l%uriundi 2 Jordanie 1610 S somalic 170
Burkina Fiso 320 Kenva 3060 3 Afr. du sud 2470 1
Canieroun 1000 1 RPD Lao 180 Sri Lanka 130 2
REp centreatricaing 300 Lesotho o Svrie il
Tehad 190 Madagascar 236 O Tunzanic 130 3
Chili PO s Makawi 180 2 Thailande 1220 S
Chine 330 ] Malaisic 2160 Togo 300
Colombie 1200 - Mali 270 2 Trinidad ¢t Tobago 3250
Congo Oyt 3 Mauritanie S0 Tunisic 12060
C ).\[‘;l Rica 1780 - He Maurice 1990 3 Turquic 1370
Cote dlvoire =0 O Mexigue 2010 5 Ouganda 250
Rep. Teheque 3450 Maroc 880 o Uruguay 2620 O
Rep. Dominicaine ~O1) q Mozambique S0 \enezuela 2130 S
Equateur 1020 5 Numibice 1030 Yemen 630
Eavpte o0 3 Neépual 180 O Zaire 200 3
El salvador 10~0 S Niger 290 Zambie 390 -
Ethiopic 120 3 Nigeriu 230 2 Zimbabwe 630 -4
Gabon 2900} Pakistan 370 3 NPT
Ghana 390 3 Panama 1760 S (H PNB par habitant

=0 AU eV enu Menager CONNICTC QUN soins




(Glossaire

Frais de consultation a échelle mobile - frais de consultation qui sont ajustés selon
les movens des usagers,

Paiement différé - paicment effecud un moment donnd apres la prestation du ser-
vice. On peut utiliser les paiements différés quand un tuned clicntce) @ besoin
dun service o un moment ou il celler est incapable de paver,

Paicment par tranches - simple variation des paicments différes, les paiements par
tranches sont réglés sur une certaine periode de temps apres L prestation d'un
service. Grice aux paiements par tanches, les usagers peuvent avoir aceds a1 des
services plus oncereus (par exemple, les VSCyquils niawaient peat-Glre: pas

QUICIICNE CNVIsages.

Prévalence contraceptive - pourcentage des femmes en dge de reproduire qui pra-
tiquent [ contraception,

Prix du marché - prix auquel un produit o service est offert dans les autres
emplacements voisins,

Recouvrement des cotits - proccdd par lequel une partie des cotits ou Lt majorite
des cotts pour L fourniture des produits ¢t des services sont recouvrées; sy-
nonyime de tarification des usagers.,

Recouvrement du cotit d’exploitation - recouvrement du cott des produits ¢t des
services, en plus de tous Jes drais de hases conneses, tels que salaires ou fourni-

rres.

Recouvrement du cotit d’exploitation et d’infrastructure - recouvrement de toutes
les charges de fonctionnement ainsi que de celles de Tinfrastructure, des biens
d'¢quipement. des nouveaus batiments, ete.

Recouvrement du cotit marginal - tous les colts supplémentaires variables directe-
ment associes -l fournitre d'une unit¢ supplémentaire de ce produit serviee
SONE recounvTes, nis non les frais d'exploitation ni les frais courants,

Recouvrement du cotit nominal - partic minimale du cout d'un produit ou d'un ser-
vice qui est recouvrée,

Remboursement anticipé - paicment cffectué avant de recevoir les services de plani-
fication familiale ou les produits qui donne droit & un usager, patient ou client de
recevoir les services ou produits pour une periode donnée Cpar exemple, un an).

Revenus - [onds disponibles provenant de la tarification des usagers, de Faffectuion
de TEatou dautres sources qui permettent e mise on place diactivites.

Seuils de tolérance - hiisse admissible de Tutilisation. Un niveau de tolérance peut
ctre fixe par exemple 090" du nombre moven d'usagers pour chacune des
mcthodes au cours des six derniers mois, Une haisse dans 1e tiux dwtilisation au-
dessous du seail de tolérance indique que te systeme de tarifiction des usigers
besoin d'Ctre révise.
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Structures des frais de consultation:

* débours - mcécanisme de paiement le plus souvent utilis¢, Les paiements ont
licu au moment de L prestation des services, Le client paie le montant inté-
gral en raison des mux en cours quand il arrive Al formation sanitaire ou
avant de la quitier,

* prix forfaitaire - un scul prix chaque fois quiur malade arive & la formation
sanitaire quiinclut consultation, services cliniques, analvses de laboratoire ¢t
contrieeptifs,

* carnets de santé et cartes de droits d'inscription - paicment d'un prix lor-
fFaitaire, valable pour une période donnce, et gratuité de tous les services
reguliers ¢t produits jusqua expiration de Lo période donnée.

Subvention croisée - utilisation des fonds génerés par un servie * (par exemple, ser-
vices de Taboratoire) pour couvrir une partie du colt dun autre service (par
exemple. les vasectomies). L subvention croisee peut aussi se haser sur L géo-
graphic les zones nrbaines subventionnant les zones rurales) ou sur le revenu,
Les subveniions peuvent ¢tre soit intentionnelles et formelles, ou aw contraire non
intentionnelles ¢t implicites.,

Systeme d’exoncrations - svsieme par lequel onidentific les personnes qui n‘ont pas
les movens de paver intégralement le prix d'un produit ou d'un service, Ce sys-
teme comprend géncralement un genre de verification des movens,

Systemes de tarification des usagers - ensemble de structures gestionnaires, admi-
nistratives ou financicres qui régissent les accords sur des prix. e recouvrement et
[ gestion des frais de consulttion et L dépense des reeettes.,

Tarification des usagers - paicments cffectucs par le patient, le client. ou Tusager
pour lcs produits et services delivees.
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Fiche de travail No. 1

L'objectif
global est de:

- Objectifs et.by

Vous envisagez
d’utiliser les
receltes pour: 1.

Horizon:

2.

Horizon:

3.

Hovrizon:

4.

Horizon:
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Avantages:

Inconveénients:

,d(; travail No. 2

Sélection d’un niveau

I. Aucun recouvrement des coiits

II. Recouvrement nominal des colits

( II. Recouvrement partiel des coiits

L IV. Recouvrement des charges récurrentes

V. Recouvrement des charges récurrentes et du
coiit d’infrastructure

W

L

Wi

N

A G

W




J Débours

Description
Q Prix forfaitaire
Description
Q Carnets de santé et cartes pour les droits d’inscription

Description




)

ot
B

de.travail No. 4 Etude du.masg

Vel

Service/produit:

1. Est-ce que le produit service est offert ailleurs? Joui non
8i non, les informations concernant le marché sont inapproprices.
Si oui. roir la question 2 ci-apres.

2. Est-ce que le produit service est vraiment identique (méme
qualité de produit, méme qualité de service)? Qoui Anon

Si oui. voir la question 3 ci-apios.

3. Ou est-il oftert?

4. Quel est le colt de chaque source?




2

&cl)e_de travail No. 5

A, Produit service de PE G oftrir

Jonction du prix du na

Calcul des frais en

Ou peut-on obtenir
un produit similaire? Licu

Prix

B. Prix moven actuel du mirche de ce produit
service tadditionner tous les prix et diviser le
montant puar fe nombre de prix obtenus)

C. Facteur dindexation e ponrcentage de majoration
ot le ponrcentage ai-dessous du prix du marehé)

D. Prix du produit service de PE G offrir aux clients

(multiplier: B x G




E.

Revenu par habitant cou par ménage)

Pourcentage de (A) alloud aux soins

Pourcentage de () alloud aux services de PF

(doit ¢tre inféricur 4 (13 ci-dessus)

Nombre prévu de visites services par an

Calcul des frais de consultation en

de travail No. 6 Jonction des moyens financiers

D. Montant 4 allouer aux services de PF par an (AxC)

Estimation des unités du produit & consommer par an

3

%

’
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4

1 2 X
Service ou Estimation
produit par an

Prix unitaire
ou serv.ce
par service

Frais
par an

H.

G. Total des services et des produits

C()ntraccptifs par an
Dioit correspondre anx rolets (8 et (1)

Frais totaux*
Dorrent correspondre au total dn colet (1))

Wide montant de 1 dépasse substannieltenient le montant de D, il vous faut modifior les firix jusqu e ce que 1= 1.




de travail No. 7

Prix en gros paye
a i formation sanitaire

Coul unitiire supporté
par la formation

Pourcentage de €2) ¢i-
dessus que Tusager doit
paver

Prix unitaire paye
par l'usager

Calcul des frais basé sur le recourrement

noningl de




(2 ‘

L qvail No. 8

Prix ¢n gros paye
par la formation

Colt unitaire

Prix unitaire payc
par Fusager

 travail No. 8a

Cout total des
salaires supportd
par la tormation

Pourcentage des colits
des salaires 2 recouvrer
comime Couts narginaux
Montant a recouvrer
Nombre totl des

visites par les patients

par an

Prix pay¢ par I'usager

Fixation des prix sur la base du

recouvrement pariiel des coiit

Fixation des prix sur la base du

recouvrement partiel des coiits (Nive

Autre exemple

id
SEES




Fixation des prix sur la base du
. recouvrement des dépenses de

Sg de travail No. 9 Jonctionnement (N
REGAH: o o

THE T

1. D¢penses annuelles de fonctionnement de la formation sanitaire
Produits contraceptifs
Lover
Salaires
Fournitures
Eau, ¢lectricitd,
1I¢lephone, ete.
Entretien/réparations
Divers
Total
2. Nombre annuel de visites par les clicms

3. D¢penses de fonctionnement par visite
[(2) divisé par(1)]

4. Prix moven paye par Fusager par visite
(e montant quean volet (37 ci-dessis/

5. Prix fmontant du volet (-i) ci-dessus/ devant
Cure réparti comine frais par visite
Prix par visite

Prix des produits contraceptifs
(pent dtre calcule pour Fapprovisionnenentd une ainide)

Prix total [méme montant quau volet
(37 cl-clessus/




Résume des baremes des

.pr

de travail No. 10

1. Mdcéthode de fixation des prix
2. Niveau prévu du recouvrement des cotits
Y compris [¢ "o du colt des contraceptifs
Y compris e o des charges récurrentes

3. Le tarif provisoire des frais sera:

Services
Consultation
Pose DIV

Chirurgice contraceptive

NORPLANT
Minilap
Visectomie

Méothodes contraceptives

Préservatifs (par )
Plaquette de pilules
DIU

Injectables

Autre méthode

Autre méthode




Facteurs dont il faut tenir compte en pré-
. . parant les estimations du taux
Ea%fbe de travail No. 11 d'utilisation/de

tip

£ L

I. Objet ou usage prévu:
Quel sera le degre de precision de vos estimations?
i_Jures precis (Jun peu preécis [ ures approximatif’
A quelle fing vos estimiations sont-clles destinées?
idbudacusation I planification stat¢gique

Jestimation des ressources supplémentiires

2. Disponibilit¢ des données:
Est-ce que les donndes que vous avez besoin de recueillir sont
disponibles ou faciles @ obtenir?
i] Oui 1 Non
Est-ce que les donnces sont basees
[ sur Putilisaion tnombre de visites des clients par méthode)
ou
i sur L population (nombre de personnes ou ménages dans la
zone et Festimation du niveau de prévalence contraceptivey?
3. Matcriel spécial
Peat-on faire les estimations avec
le matcricel disponible ¢papicr ¢t
cravon, machine a calculer), oa - (3 Oui - [J Non
A-t-on besoin d'un ordinateur? 1 Oui [ Non

St on a besoin diun ordinateuar,
est-il disponible? (1 Oui  [J Non




Facteurs dont il faut tenir compte en
préparant les estimations du tanx

de.travail No. 11 —cont. dutilisation/des

4. Niveaux de compétences du personnel:
Est-ce que le personnel o les compdtences essenticlles pour
recueillir fes donndes et en faire e ui et faire
fes caleuls néeessaires? 3 Oui 1] Non
5. Degre des efforts déployés et
usage auquel les estimations sont destinées:
Est-ce que le temps et les efforts deployes sont
raisonnables. compte tenu de Fusage auquel les
données sont destindées? (J Oui [ Non
Remarque: I se peut quiun effort qui néeessite plusicurs semaines de col-
lecte de donnces et dianalyse ne soit pas justitic,
6. Portée de analyse:
Est-ce que les estimations seront faites pour
1 un seule formation J  un département tout entier
(4 plusicurs formations qui [ unce région

constituent un réseaiu
de services (J un puays




Estimation de Vutilisation des services de

Wede travail No. 12 PF el des recelles qui en.c g

TIPSV

A. Calcul de 'utilisation totale prévue:
1. Nombre de visites par les clients
au cours de Fannde precedente
2. Augmentation prévue pour
Fannce prochaine
3. Moins la buisse prévae pour
Fannde prochaine
4. Ullisution totle prévue pour
Fannée prochaine
B. Calcul des recettes totales prévues:
1. Frais par visite:
2. Nombre total de visites pour
Fannée prochaine:
3. Recettes totides ten gros)
avant L deduction de I
exoncration (=1 x =2,
4. Pourcentage de =2 0 exondrer:
5. Montant des recettes G exondrer
("o de =2 x =3

6. Recettes totiles prévues (53-=3)

Fiche de travail No. 13 Répartition. des.re
T3 s o N

Sur la base de I'étude que vous avez faite, la répartition des recettes sera de:

(

o gard¢(s) sur place (clinique, formation ou communautd)

Y verse(s)

100 % Total




2 AL

ﬁ{@lge de travail No. 14a

Priorité 1 2 3 4 Total
<<+>>

1

2

3

4

)

G

%f}g:he de travail No. 14b

v

Priorité 1/

L

Total




Critéres .

Option basée sur la moyer

KR .

Vi

e pondérée

Movenne Moyenne Moyenne Moyenne
1 pond =3 2 pond =2 3 provied = 4 pond =1 Tutany
Pis Seore Pis Score I Score Pra Score maoyenies
Priorité pond pond. pond. pond. pondérées

Priorit¢

Priorit¢

Priorité

Priorit¢

aceeptables

Colt estimé

Colt estim¢

Colit estimé

Cout estim¢e

dei travail No. 16

Seuil de tolérance

Revenu Total Disponible

(-)

(-)

(-)

(-)

Taux moyens datilisation admissibles/

Revenu disponible

Revenu dispomble

Revenu disponible

Revenu disponible

Nombre moyen des visites mensuelles pour
les six mois ¢ooulds

Taux Moyen D'utilisation

@608
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e de travail récapitulative

Vérification des décisions prises aux étapes 1 i 4

Nous envisageons d’allouer les recelles encaissées a:

1.

3.
4.

Nolre objectif pour le taux de recouvrement des coiils est:
[ I Aucun recouvrement des coiits
(4 IL Recouvrement nominal des coiits
(1 II. Recouvrement partiel des cotits
(d IV. Recouvrement des charges récurrentes
(d V. Recouvrement des charges récurrentes et du
colit d’'investissement
Le pourcentage des charges récurrentes ou des
dépenses de fonctionnement qu'on envisage
de reconvrer est de %

La méthode de calcul des prix utilisée est

(cont.)

AT
SR
AT > A




de travail récapitulative - cont.

VAT

Le tarif sera
Services

Consultation
Posce du DIU
Contraception chirurgicale

Produils Conlvaceplifs

Preservatifs (par )
Plaquette d'un mois (pilules)
DI

Injectables

Autre produil

Autre produit
Ulilisation totale prévue pour lannée prochaine

Montant total des recettes (montant brut prévn) avant
la déduction des exonérations

Pourcentage des frais a exempter (remise)
Recelles lolales prévues

Coiits lolanux

Pourcentage des cofils recouvrés

Ces recelles totales prévues sont conformes anx
objectifs de recouvrement des coiits

1 Oui 1 Non

Sinon, reprendre lopération en modifiant:

[ Les prix [ Le niveau de remise, ou [ Les objectifs

S
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. 2-Figure'No. 5

Echantillon du questionnaire

CONFIDENTIEL du (de la) client{e) CONFIDENTIEL
Nom de la Clinique: Date:
1. Nom du (de la) client(e): Numcro:
Adresse:
2. Euat de samié visible du (de L) clienite) [ bon (J moyen [ mauvais
3. FEuwt civil: [ mariéce) {J célibataire

4. Profession:

5. Profession du (de Lo conjoint(e):

6. Degr¢ d'instruction: [ aucune instruction formelle [ post-secondaire
(1 cycle primaire sealement (] dipléin¢

(d cycle secondaire duniversité

7. Degré d'instruction du (de la) conjointce):
(J aucune instruction formelle T post-secondaire
(4 cycle primaire sculement 1 diplomé
4 cycle secondaire duniversité

8. Employeur du (de Lo cliente) et du (de Lo conjoinie):

le tla) client(e):

le (la) conjointie):

Est-ce que le (la) client(e) donne Tautorisation de
contacter son employeur? A Oui [JNon



: 'I_?igl_.i’rc No. 5

Echantilion du questionnaire

CONFIDENTIEL . CONFIDENTIEL
du (de la) client(e) ~ cont.
9. Revenu: Cliente)
Epoux (¢pouse)
Autres membres de o famille
Total pour le ménage
10. Nom/adresse du plus proche parent:
11. Nom/adresse du responsable pour Ta communauté:;
Est-ce que le (aclient (cliente)accorde la permission de contacter
le responsable pour la communauté? J Oui [ Non

12. Nombre d'enfunts:

13. Ages des enfants:

14. Nombre d'enfants inscrits 1 'éeole:

15. Comment le (fa) clientte) s'est-il (elle) rendute) a la formation sanitaire?

(1 sa propre voiture (4 la voiture d'un parent
(J en taxi (] en taxi commun

[ par bus 1 & mobyleue

(J a piced ] a dos danimal

] a bicycleue
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Figure Nq..5

CONFIDENTIEL Echantiilon du questionnaire

du (de la) clieni(e¢) — cont. CONFIDENTIEL
16. Est-ce que le () clieni(e) fume? (JOui  [JNon

17. Est-ce que le () clientte) porte une paire des chaussures?

JOui g Non

18. Comment se présente (Faspect physique) la personne: les enfants qui I'accompag-
nent?

19. Nombre de visites effectuces au cours de six derniers mois pour des soins ambula-
toires:

20. Nontbre de jours d'hospitalisation au cours des six derniers mois:

)



