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L’applica(on	du	concept	d'organisa(on	
apprenante	aux	systèmes	CSU	au	Bénin:	

Quelles	perspec(ves	

Charles	Patrick	MAKOUTODE,	IRSP-CAQ	
MSc,	MPH,	MBA	Health	Economics,	PhD	

Assistant	à	l’IRSP/UAC	
	

AfHEA	4th	interna.onal	conference	

Notre	ambi(on!!!	

•  Objec(f:	Promouvoir	l’appren4ssage	organisa4onnel	
dans	les	systèmes	de	santé	pour	améliorer	les	ac4ons	
en	faveur	de	la	CSU.	

•  Objec(fs	spécifiques	de	l’étude:		
1.  Développer	un	ou4l	d’évalua4on	du	‘système	CSU’	

comme	système	apprenant	
2.  Tester	cet	ou4l	dans	le	cas	du	Bénin	
3.  Générer	une	prise	de	conscience	pour	déclencher	de	

nouvelles	pra4ques	d’appren4ssage.	
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C’est	quoi	l’organisa(on	apprenante?	

	C’est	une	organisa;on	qui	a	 les	capacités	de	s’adapter	
dans	 un	 monde	 caractérisé	 des	 changements	 et	 des	
interdépendances	»	

Peter	Senge.	The	fiBh	discipline	1990	

«	 C’est	 une	 organisa;on	 capable	 de	 créer,	 acquérir,	
interpréter,	transférer	et	conserver	la	connaissance	pour	
changer	 son	 comportement	 en	 intégrant	 les	 nouvelles	
connaissances	et	compréhensions	»		

David	A	Garvin	Learning	in	Ac;on	2000	

	

C’est	quoi	l’organisa(on	apprenante?	

Cinq	Composantes	de	l’OA:	
•  Penser	systémiquement		
•  Travailler	sur	les	modèles	mentaux		
•  La	maîtrise	personnelle	
•  L’appren4ssage	autodirigé		
•  Promouvoir	la	culture	de	dialogue		
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Les	3	étapes-clés	pour	l’appren(ssage	

J’accumule	ac4vement	
de	l’informa4on	

nouvelle	

Je	combine	ceSe	
informa4on	avec	mon	
stock	de	connaissances	
ini4al	pour	générer	une	
nouvelle	compréhension	

de	la	réalité	

J’adapte	le	cours	de	mon	
ac4on	(par	la	décision	et	
la	mise	en	oeuvre)	en	

concordance		

Acquérir		 Analyser		 Agir		

Agenda	CSU	au	pays	

La	CSU,	un	objec(f	na(onal		avec	un	engagement	de	l’Etat	:	
ü 29	décembre	2008:	Installa4on	officielle	du	Comité	

Technique	Interministériel	(CTI)	sur	le	RAMU	
ü Octobre	 2011:	 Adop4on	 en	 Conseil	 des	 Ministres	 du	

Rapport	 d’étape	 sur	 le	 processus	 de	 mise	 en	 place	 du	
RAMU	

ü 19	décembre	2011:	Lancement	officiel	de	l’ini4a4ve	par	le	
Chef	de	l’Etat	

ü 8	mai	2012:	Créa4on	de	l’Agence	Na4onale	de	l’Assurance	
Maladie	(ANAM)	assor4	d’un	comité	de	pillotage	

ü Octobre	2015:	promulga4on	de	la	loi	sur	le	RAMU.	
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Agenda	CSU	au	pays	

Fragmenta(on	des	RFS	(19)	en	silo	et	qui	n’assure	
qu’une	couverture	par(elle:	
ü une	faible	disponibilité	des	informa4ons	sur	les	RFS	et	
le	financement	de	la	santé		

ü un	manque	d’ar4cula4on	entre	les	RFS		
ü une	coexistence	de	«	trous	»	(personnes	non	ou	peu	
couvertes)	et	de	redondances	(possible	prise	en	
charge	par	plusieurs	RFS)	

Forte	poli(sa(on	et	très	faible	implica(on	des	
ins(tu(ons	de	recherche	au	processus	
	

Notre	cadre	d’analyse	

Etre	en	posi4on	/	
capacités	d’accéder	à	/	
collecter	de	l’informa4on	

nouvelle	

Combinaison	de	ceSe	
informa4on	nouvelle	avec	

mon	stock	de	
connaissance	et	

généra4on	d’une	nouvelle	
compréhension	à	par4r	de	
ceSe		interpréta4on	et	

synthèse	

Adapta4on	du	cours	de	
mon	ac4on	par	la	décision	

et	la	mise	en	oeuvre	

Bloc	1:	Le	
leadership	
développe	la	
vision,	dégage	la	
mission	et	les	
objec4fs	qui	
oriente	les	
direc4ons	pour	
l’appren4ssage	
(probléma4que,	
tempo…)	

Bloc		Organisa(onnel	2	
Environnement	&	culture	organisa4onnelle	suppor4fs	à	
l’appren4ssage	

Bloc		Organisa(onnel	3	
Processus	et	pra4ques	d’appren4ssage	
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Echan(llon	
Organe	/	Ins(tu(on	

Rôle	dans	la	CUS	
Nombre	de	répondants	

Dénomina(on	 Structure	membre	 Acendu	 Réalisé	

Comité		de	pilotage	du	RAMU	 MS	 Ges4on	populaire	et	Contrôle	périodique	de	la	
mise	en	œuvre	du	RAMU		

1	 1	

MESRS	+	MFSNPTA	 2	 1	

Conseil	d’administra4on	de	l’ANAM	 Ministère	de	la	Santé	 Organe	de	décision	de	l’ANAM	(non	fonc4onnel	
pour	l’instant)	

		
0	

		
0	
		

Agence	na4onale	de	l’Assurance	
Maladie	(ANAM)	

DG+DT	 Mise	en	œuvre	de	l’assurance	maladie	au	Bénin	 3	 2	

Services	Techniques	 3	 3	

Fédéra4on	na4onale	des	mutuelles	
de	santé	

MUSANT	 Contribu4on	à	la	CSU	 2	 1	

Directeur	Général	de	la	Mutuelle	de	
Prévoyance	Sociale			

MTFP	 Contribu4on	à	la	CSU	des	acteurs	du	secteur	
informel	

1	 1	

Caisse	Na4onale	de	Sécurité	Sociale	 MTFP	 Contribu4on	à	la	CSU	 1	 1	

MEFPD		 D/FNRB	+	D/Assurance	 Contribu4on	à	la	CSU	 2	 1	
Assurances	privées	(organisa4on	
fai4ère)		

SG/ASARB+DG/Assurance	Privée	 Contribu4on	à	la	CSU	 2	 1	

Prestataires	de	soins	 MS	et	Secteur	privé	 Offre	de	soins	 19	 12	
Associa4on	des	consommateurs	de	
soin		

Société	civile	 Veille	à	la	qualité	des	soins	 1	 1	

Syndicat	 Société	civile	 Veille	à	la	qualité	des	soins	 1	 0	
Université	D’Abomey-Calavi/	IRSP	 Université	 Contribu4on	à	la	CSU	 1	 1	

Assemblée	na4onale	 Commission	des	affaires	sociales	
et	la	commission	des	lois	

Mise	en	place	de	l’environnement	juridique	
adéquat	

2	 0	

Service	de	santé	des	armées	 DSSA	 Contribu4on	à	la	CSU	et	offre	de	soins	 1	 0	
Partenaires	techniques	et	financiers	 OMS,	CTB,	USAID,	Coop	Suisse	 Appui	technique	et	financier	à	la	CSU	 4	 3	

Groupe	technique	de	travail	 GTT	/	Financement	du	secteur		
et	RAMU	

Appui	à	l’élabora4on	des	stratégies	
opéra4onnelles	

2	 2	

Total	des	cibles	 48	 31	
64%	

Expérience	de	mise	en	œuvre	de	l’ou(l	
•  Processus	de	collecte	en	plusieurs	phases:	

ü Iden4fica4on	de	l’échan4llon	=>	système	CSU	
ü L’équipe	de	collecte	a	profité	des	réunions	
statuaires	sectorielles	(CODIR,	réunion	des	
partenaires);	

ü Appropria4on	des	ou4ls	par	l’équipe	de	collecte,	
élabora4on	de	chronogramme	et	répar44on	à	
enquêter	(4	séances);	

ü Saisie	,	traitement	et	analyse	des	données	
collectées;	

ü Atelier	de	valida4on	des	premiers	résultats	et	de	
recherche	des	causes	des	tendances	observées.	
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Expérience	de	mise	en	œuvre	de	l’ou(l	

•  Difficultés	
ü Le	contexte	poli4que	(Période	des	élec4ons)	
ü Indisponibilité	de	certains	par4cipants	
⇒ Coup	de	fil	quasi	quo;dien	de	l’équipe	de	recherche	

•  Significa(vité	des	scores	obtenus	
ü si	score	obtenu	inferieur	(<)	à	5	il	est	jugé	de	
mauvais	

ü si	score	obtenu	égale	ou	supérieur	(≥)	à	5	il	est	jugé	
de	bon	

	

Sommaire	des	scores	obtenus	
Bloc		 Sous		bloc	 Score	sous	

bloc	
Score	bloc	 Score	

global	
Leadership	en	
faveur	de	
l’appren(ssage		

Leadership	en	faveur	de	
l’appren(ssage		 4,94	

	
4,94	

	
	
	
	
	
	
	

5,04	

Environnement	
et	culture	de	
l’organisa(on	
facilitant	
l’appren(ssage	

L’autonomie	des	individus	et	
des	équipes	 5,18	

	
	
	

5,16	
Capacité	d’intégrer	les	
exper(ses	nécessaires	et	
adéquates	 5,46	

Culture	collabora(ve		 5,24	
Ouverture	au	savoir	et	
nouvelles	idées		 4,79	

Processus	et	
pra(ques	
d’appren(ssage	

Agenda	d’appren(ssage	 5,19	 	
	
	

4,95	

Expérimenta(on	 4,48	

Expérience	 5,12	

Intelligence	et	exper(se	 5,03	

Synthèse	et	ac(on	 4,97	
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Importance	de	la	res(tu(on		et	valida(on	des	
résultats	dans	ce	processus	

L’atelier	de	res4tu4on	des	résultats	sur	deux	jours	en	juin	
2016	
Ø Par(cipants:	IMT,	AFSS,	les	cadres	du	SGMS,	de	

l’Enseignement	Secondaire,	de	la	Fonc4on	Publique,	de	
l’ANAM,	de	la	CNSS,	des	DDS	et	ZS,	du	Ministère	de	la	
famille,	de	la	Société	civile	et	des		membres	GTT	RAMU.	

Ø  Importance:		
ü Regroupement	des	acteurs	clés	ayant	par4cipé	ou	non	à	la	
collecte	autour		au	tour	des	ques4on	de	la	CSU	;	

ü L’effet	miroir	qui	a	permis	à	certains	de	revoir	ou	de	confirmer	
les	scores	proposer	et	à	d’autres	de	donner	de	nouveaux	avis;	

ü rechercher	les	causes	probables	et	proposer	des	ac4ons	
correctrices	pour	op4miser	l’appren4ssage	dans	le	processus	
CSU.	

Bloc	«	leadership	en	faveur	de	l’appren.ssage	»		
-	Insuffisance	de	culture	de	partage	de	connaissance	
-	Manque	d’autonomie	financière	
-	Insuffisance	de	cadres	de	concerta4on	entre	acteurs	
-	Ges4on	autocra4que		
-	Faible	implica4on	des	centres	de	recherche	
-	Arguments	poli4ques	versus	avis	techniques	(forte	poli4sa4on)		

-	Asymétrie	d’informa4on	
-	Problèmes	de	coordina4on		inter-ministérielle	
-	Déphasage	entre	niveau	central	et	réalités	du	terrain	
-	Absence	de	vison	pour	l’organisa4on	(intérêt	personnel)	

	
-	Faible	appropria4on/compréhension		commune	de	la	CSU		
-		Pilotage	à	vue	de	la	CSU	(plus	de	slogans	que	d’actes)	
-	Faiblesse	dans	la	ges4on	de	l’agenda	de	la	CSU	par	les	acteurs	
locaux		

Causes	

Conséquences	

Problèmes	
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Bloc	«	environnement	et	culture	de	
l’organisa.on	facilitant	l’appren.ssage	»		

-	Démo4va4on	du	personnel	
-	Faible	valorisa4on	des	compétences	disponibles	
-	Résistance	au	changement	
-	Faible	circula4on	de	l’informa4on	
-	Faible	culture	de	la	recherche	(ac4on,	opéra4onnelle	etc.)	

-	Asymétrie	d’informa4on	
-	Faible	partage	des	connaissances	(explicites	et	tacites)	
-	Faible	valorisa4on	recherche/recours		aux	centres	de	
recherche	
-		Très	faible	financement	de	la	recherche	

	
-	Insuffisance	de	prises	d’ini4a4ve,	d’innova4on	
-	Administra4on	rou4nière	et	sans	boussole	
-	Faiblesse	des	capacités	techniques	na4onales	(processus	
nonapprenant)	

Causes	

Problèmes	

Conséquences	

Bloc	«processus	et	pra.ques	d’appren.ssage»		

-	Faiblesse	organisa4onnelle	et	fonc4onnement	
-	Mécanismes	de	RC	peu	structurés	et	pas	toujours	transparents	
-	Faiblesse	dans	le	partage	d’expérience	entre	pairs	et	le	transfert	
de	connaissance	entre	généra4ons		
-	Faible	disponibilité	de	données	quan4ta4ves	et	qualita4ves	
-		Faible	culture	de	planifica4on	et	promo4on	des	bonnes	
pra4ques	

-	Faiblesse	de	la	mémoire	ins4tu4onnelle	
-	Insuffisance	des	ou4ls	de	monitoring	et	d’évalua4on	con4nue	
-	Faible	circula4on/transfert	des	connaissances	
-	Faible	recours	aux	capacités/exper4ses	na4onales	

	
-	Faible	exploita4on	de	toutes	les	capacités	na4onales	
-	Rela4ve	faiblesse	des	capacités	techniques	na4onales	
-	Rela4ve	grande	dépendance	vis-à-vis	de	l’extérieur	

Causes	

Problèmes	

Conséquences	
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Recommanda(ons	/	Pistes	d’ac(on	dégagées	

Renforcer	le	leadership	et	
l’appropria4on	de	la	CSU	=>	RC	à	tous	

les	niveaux	du	système	de	santé	
(développement	de	mécanismes	et	
d’ou4ls	d’appren4ssage	formels)	

Mener	des	plaidoyers	(décideurs)	pour	
une	plus	grande	autonomie	des	

individus,	équipes,	organisa4ons	=>	
esprit	d’ini4a4ve,	pensée	créa4ve,	

capacité	d’adapta4on	accrue	

Développer	des	plateformes	d’échange	
et	de	partage	d’informa4on	(physiques	
et	virtuelles)	intra	et	interministériels	=>	
mémoire	ins4tu4onnelle,	meilleure	

transparence	et	coordina4on	(HUB	COP)		

Exploiter	davantage	le	poten4el	des	
centres	de	recherche	ainsi	que	les	
produits	de	la	recherche	en	santé	–	
meilleur	financement	na4onal	de	la	

recherche	

Définir	des	indicateurs	et	des	ou4ls	de	suivi	
et	d’évalua4on	de	la	performance	(individus,	

équipes,	organisa4ons	et	système)	en	
ma4ère	de	CSU	=>	auto-évalua4on,	auto-

cri4que,	ajustements		

Leçons	de	l’applica(on	OA	au	système	CSU	

•  L’étude	a	montré	que	l’organisa4on	apprenante	est	
un	processus	qui	implique	l’individu,	son	organisa4on	
et	l’environnement	/le	système	dans	lequel	il	évolue;	

•  L’étude	a	montré	l’existence	de	poten4alités	et	
d’opportunités		encore	insuffisamment	exploitées	à	
OA	au	systeme	CSU;	

•  L’u4lisa4on	op4male	de	ces	poten4alités	demande	un	
changement	de	mentalité,de	comportement	et	
beaucoup	d’humilité;	

•  La	réalisa4on	de	ce	genre	d’étude	n’est	pas	une	
panacée/bageSe	magique	pour		ac4onner	les	leviers	
du	changement,	mais	un	ou4ls	de	plaidoyer.		
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MERCI	POUR	L’	ATTENTION	


