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Avant-Propos - Concept et Historique
L’approche « Une Seule Santé » appelle à une large collaboration interdisciplinaire afin de prévenir et d’atténuer l’impact des menaces pour la santé publique à l'interface Animal-Homme-Environnement.
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Suite à une série de réunions internationales (Dakar en novembre 2016 et Abuja en juin 2017), qui ont permis d’identifier la plateforme « Une Seule Santé » comme un outil de coordination de la collaboration multisectorielle dans la région ouest-africaine, de nombreux pays ont établi leur plateforme nationale « Une Seule Santé ». 

Le gouvernement du Mali a aussi adopté l'approche « Une Seule Santé » et a toujours marqué une volonté politique forte pour son institutionnalisation dans tous les secteurs concernés. 

Le processus a démarré depuis Octobre 2016 par une série d’ateliers consultatifs qui ont réuni l’ensemble des parties prenantes. Ils ont permis d’identifier de façon consensuelle la structure de la plateforme une seule sante, d’élaborer ses termes de référence et un avant-projet de décret devant la consacrer.

En Juin 2017, des points focaux « Une Seule Santé » ont été désignés dans les départements et Directions Techniques impliqués dans la mise en œuvre de l’approche une seule sante au Mali et en Avril 2018 le décret portant création attributions, organisation et fonctionnement de la plateforme nationale une seule santé a été signé par le Premier Ministre du Mali (Décret No0369/PM-RM du 12 Avril 2018).

La structure de la plateforme comprend : 

· Le comité de pilotage chargé de définir les orientations politiques et stratégiques de mise en œuvre de l’approche « Une seule santé »,

· Le comité technique de coordination multisectorielle qui est l’organe de coordination des activités de la « Plateforme une seule santé » 

· Le secrétariat permanent qui est l’organe d’animation de la plateforme « Une seule santé.

· Les groupes thématiques qui sont chargés de fournir l’expertise scientifique et technique pour la plateforme.

Le Lancement officiel de cette plateforme « Une Seule Santé » a eu lieu le 21 Juin sous la présidence du Premier Ministre du Mali, en présence des hautes autorités maliennes et des partenaires internationaux tels que l’USAID, le CDC, l’OMS, la Banque Mondiale a confirmé l’engagement du Mali pour l’adoption de l’approche « Une Seule Santé ».

Ce manuel de gouvernance vise à faciliter l’opérationnalisation de la plateforme Une Seule Santé de la République du Mali.  

Il est un outil précieux de gestion de la plateforme dans la mesure où, il partage: 

· la vision, la mission de la plateforme 

· la structure et détermine les rôles et responsabilités de différents organes de l’organisation 

· le mode opératoire de la Plateforme non seulement au niveau central mais aussi au niveau des instances décentralisées (Régional, Préfectoral et sous-préfectoral) 

· les attributions de la plateforme en l’absence d'événements d’urgence de santé; lors d'événements de santé publique et après les événements de santé publique
Il est donc certain que ce manuel facilitera aussi l’évaluation des performances de l’institution et contribuera de manière significative à accroitre son efficacité et son efficience. 

Nous saisissons l’occasion pour exprimer notre gratitude aux organisations étatiques et aux partenaires au développement qui ont contribué dans la mise en place de cette plateforme et nous les exhortons à contribuer davantage à son essor. 
Ce manuel s’adresse aux acteurs du secteur public ou privé de haut niveau et qui se réunissent régulièrement au sein de la Plateforme Une seule santé. Il s’agit plus spécifiquement de :

· Des directions techniques des Ministères clés impliques dans la mise en œuvre de l’approche Une Seule Santé au Mali.
· Les acteurs privés et de la société civile intervenant dans les milieux impliqués dans l’approche Une Seule Santé au Mali.
· Les partenaires techniques et financiers appuyant les secteurs touchés par l’approche Une Seule Santé au Mali.
La réalisation de ce manuel de gouvernance résulte de l’action concertée de toutes les parties prenantes de la Plateforme Une seule santé avec le soutien des partenaires techniques et financiers.

Le manuel de gouvernance est structuré en plusieurs parties pour faciliter son utilisation :

· Les principes de gouvernance sont énoncés dans la première partie
· Les organes et structures de la plateforme ainsi que leur fonctionnement occupent la deuxième partie du manuel

· Les différentes activités régulières de la Plateforme ainsi que celles qui s’imposent lors des incidents et urgences sont expliqués dans les troisième et quatrième parties
Le manuel sera mis en application par la Plateforme après qu’il ait reçu l’approbation du Comité Technique de Coordination.

Il sera facilement accessible à tout acteur qui rejoint nouvellement la plateforme en version papier au Secrétariat Permanent Une Seule Santé (XXXXXXXX coordonnées de la personne ressource à contacter) ou en version électronique (format PDF ou Word verrouillé) mise à la disposition des différentes parties prenantes. La version électronique verrouillée est également téléchargeable sur le site web de XXXXXXXXX à l’adresse www.XXXXXXXXX.
Liste des abréviations et acronymes (à inserer après l'atelier)
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I. Vision, Mission et Objectifs de la Plateforme
1.1 Vision

Un Mali capable de prévenir et de gérer de manière efficace et efficiente, les épidémies et autres évènements de santé publique qui constituent une menace pour la santé humaine, animale, végétale, et environnementale au plan national et international.  Les valeurs fondamentales de la plateformes sont l’intégrité, le professionnalisme et la transparence.  
1.2 Mission

La plateforme a pour mission de coordonner dans une approche multisectorielle et multidisciplinaire, toutes les interventions sanitaires en vue de prévenir, de détecter et de riposter contre les maladies émergentes et ré-émergentes à potentiel épidémique et pandémique.

A ce titre, elle est chargée :

· de définir le niveau d’alerte en rapport avec l’évolution de l’évènement

· de contribuer à la définition des orientations stratégiques et politiques pour la riposte face aux menaces sanitaires à potentiel pandémique

· de contribuer à garantir la sécurité et la protection des populations face aux menaces sanitaires à potentiel pandémique

· de veiller au bon fonctionnement des systèmes de surveillance des zoonoses ou des maladies à potentiel pandémique et de tout autre phénomène pouvant représenter une menace pour la santé publique

· d’assurer la concertation avec les partenaires techniques et financiers, bilatéraux et multilatéraux au niveau national

· de faire le plaidoyer pour la mobilisation des ressources nationales et internationales pour la réponse nationale Une Seule Santé 

· d’effectuer des évaluations conjointes périodiques afin d’identifier les obstacles à l’opérationnalisation de l’approche Une Seule Santé

· de faciliter la disponibilité de fonds pour les interventions en santé publique

· d’assurer la diffusion de l’information à tous les organes de la Plateforme Une Seule Santé

· d’appuyer le Comité interministériel des épidémies et catastrophes sur les questions (relatives au GHSA, au RSI) d’urgences et menaces pour la de santé publique de portée internationale (RSI)
1.3 Objectifs et Résultats Attendus de la Plateforme

La Plateforme Une Seule Santé a pour but de faciliter l’atteinte des objectifs du Règlement Sanitaire International (RSI, 2005), des performances des services vétérinaires (PVS) et du Programme Mondial de la Sécurité Sanitaire (GHSA).

A cet effet, la Plateforme mettrait en place un système et des processus participatifs de planification, de mise en œuvre et de suivi-évaluation annuels qui lient ses actions et activités à celles des parties prenantes publiques, privées et de la société civile chargées de la santé humaine, animale, végétale, et environnementale au plan national.  
II. Modèle de Gouvernance de la Plateforme,
2.1 Le Précepte Général de Gouvernance de la Plateforme
La Plateforme de coordination a été mise en place pour faciliter une gestion efficace et intégrée des évènements de santé publique selon l’approche Une Seule Santé (One Health) pour la prévention, la détection et la réponse nationale malienne aux menaces de santé publique.  A cet effet, elle œuvre à fournir un cadre idéal pour faciliter efficacement la collaboration de différents secteurs dans le traitement des questions de santé publique en rapport avec le Règlement Sanitaire International (RSI) et le Programme Mondial de la Sécurité Sanitaire (GHSA).
2.2 Les acteurs de la plateforme
2.2.1. Les points focaux

Les Points focaux sectoriels sont les facilitateurs de la prise en compte et de la mise en œuvre de l’approche « Une seule santé » dans leurs ministères. A ce titre, ils sont chargés :
1) d’être le point de contact facilitateur pour les partenaires de mise en œuvre du RSI, du PSSM et de l’approche « Une seule santé » dans leurs secteurs respectifs ;
2) d’assurer le suivi de la mise en œuvre des plans d’action sectoriels dans les ministères concernés ; 
3) de rendre compte au Secrétariat Permanent des progrès  accomplis en ce qui concerne l’élaboration, la mise en œuvre et l’évaluation des plans sectoriels du RSI, du PSSM et de l’approche « Une seule santé » ;
4) de mettre à la disposition du Secrétariat Permanent les informations, les analyses et les propositions sectorielles ;
5) d’assurer la mise à jour de la liste des partenaires, des organisations intervenant dans leur secteur dans le cadre du RSI, du PSSM et de l’approche « Une seule santé »;
6) de diffuser des informations auprès des secteurs compétents du Ministère dont il relève sur les bonnes pratiques en ce qui concerne le RSI, le PSSM et de l’approche « Une seule santé »;
7) d’assurer la promotion de l’approche « Une seule santé » dans les directions et services concernés ;
8) d’encourager la collaboration multisectorielle pour la prévention et le contrôle des menaces sanitaires;
9) d’impliquer toutes les parties prenantes du secteur dans le processus de renforcement de la collaboration multisectorielle et de l’approche « Une seule santé » ;
10) de s’informer et porter à la connaissance des autorités de leur secteur, toutes les actions menées dans le cadre du RSI, du PSSM et de l’approche « Une seule santé » tant au niveau du Mali qu’au niveau régional ;
11) de contribuer à l’élaboration des documents stratégiques dans le cadre du RSI, du PSSM et de l’approche « Une seule santé »;
12) de prendre part aux réunions et concertations avec la plateforme « Une seule santé » ;
13) de contribuer au suivi de la mise en œuvre des recommandations de toutes les évaluations ;
14) de contribuer à la rédaction du bulletin d’informations GHSA/One Health ;
15) de participer aux travaux des Groupes Techniques de Travail  au sein de la plateforme « Une seule santé ».
2.2.2. Les Directions techniques publiques, privées et de la société civile
Les Directions Techniques des différents ministères, organisations et agences impliqués dans les activités de la Plateforme sont responsables pour la mise en œuvre des activités concernant les services à leur charge.  Il font aussi valoir les politiques et pratiques « Une seule santé » au sein des ministères, organisations et agences à leur charge.  
L’Université est chargé de faire valoir l’éducation continue en matière de « Une seule santé ».  Elle joue aussi un rôle important de consultation pour assister la Plateforme dans ses actions et activités.

2.3Organes de la Plateforme
Pour mener à bien sa mission, la plateforme nationale Une Seule Santé comprend le Comité de Pilotage, le Comité Technique de Coordination Multisectorielle, Un Secrétariat Permanent et des Groupes Thématiques
Architecture de la plateforme
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2.3.1 Comité de Pilotage

Le Comité de Pilotage est la plus haute instance de prise de décision. 

2.3.1.1Composition/Membres

Le Comité de Pilotage est présidé par le Premier Ministre. Le Secrétariat du Comité de Pilotage est assuré par le ministère chargé de la Santé.   Les membres sont comme suit :

· Le ministre chargé de la Santé

· Le ministre chargé de l’Environnement

· Le ministre chargé de l’Agriculture

· Le ministre chargé de l’Élevage
· Le ministre chargé de la Pêche

· Le ministre chargé de la Défense

· Le ministre chargé des Finances

· Le ministre chargé de la Sécurité

· Le ministre chargé de l’Enseignement Supérieur

· Le ministre chargé de la Recherche Scientifique

· Le Chef de File des Partenaires Techniques et Financiers

2.3.1.2 Responsabilités

Le Comité de Pilotage a pour attributions :

· de donner des orientations stratégiques

· d’assurer le leadership

· d’assurer la mobilisation et l’allocation des ressources

· d’adopter les documents de politiques, les plans et programmes soumis par le Comité Technique de Coordination
2.3.1.3. Procédures de désignation des membres
Les membres du Comité de pilotage sont tacitement désignés du fait de leur mission gouvernementale ou à la tête de l’institution qu’ils représentent. 
La durée de leur mandat est adossée à la durée de leur mission gouvernementale ou à la tête de l’institution qu’ils représentent.
2.3.2 Comité Technique de Coordination Multisectorielle
Le Comité Technique de Coordination Multisectorielle est l’organe technique de la Plateforme nationale Une Seule Santé.  Il fournit les directives techniques au Secrétariat Permanent et coordonne les interventions des partenaires pendant les urgences de santé publique.

2.3.2.1 Composition/Membres

Le Comité Technique de Coordination Multisectorielle est composé des représentants des services techniques, des ordres professionnels et de la société civile ci-après désignés :

· un représentant de la Direction Nationale de la Santé

· un représentant de l’Institut Nationale de la Recherche en Santé Publique

· un représentant de l’Agence National de Transfusion Sanguine

· un représentant de la Direction de la Pharmacie et du Médicament

· un représentant du Centre National pour l’Information, l’Éducation et la Communication pour la Santé

· un représentant du Centre Hospitalo-Universitaire du Point G/Service des Maladies Infectieuses

· un représentant de la Direction Nationale des Services Vétérinaires

· un représentant du Centre National d’Appui à la Santé Animale

· un représentant du Laboratoire Central Vétérinaire

· un représentant de la Direction Nationale des productions et des Industries Animales

· un représentant de la Direction des Eaux et Forêts

· un représentant de la Direction Nationale de l’Assainissement, du Contrôle des Pollutions et Nuisances 

· un représentant de l’Agence Nationale de Gestion des Stations d’Épuration du Mali

· un représentant de la Direction Nationale de l’Agriculture

· un représentant de la Direction Générale de l’Office de Protection des Végétaux

· un représentant de la Direction Centrale des Services de Santé des Armées

· un représentant de la Direction Générale des Douanes

· un représentant de la Direction Générale du Commerce, de la Consommation et de la Concurrence

· un représentant de la Faculté de Médecine et d’Odontostomatologie/Pharmacie

· un représentant de la Faculté des Sciences et Techniques /Laboratoire de Zoonoses

· un représentant des Ordres Professionnels des secteurs de la Santé et de l’Élevage
· un représentant des Associations des Consommateurs

2.3.2.2. Procédures de désignation des membres
Chaque département désigne son représentant pour le Comité Technique de Coordination Multisectorielle et la liste nominative des membres est fixée par une décision du ministre chargé de la Santé.  

Le Comité peut faire appel à toute personne en raison de ses compétences.  

2.3.2.3. Structures déconcentrées  
Le Comité Technique de Coordination Multisectorielle a des déconcentrations aux niveaux régionaux et locaux.  Ces structures sont composées des représentants des services centraux membres de la Plateforme et des Gouverneurs de Région.  Le fonctionnement de ses déconcentrations est fixé par décisions des Gouverneurs de Région. Au niveau national, un Président, assisté de deux Vice-Présidents sont désignés parmi les représentants des Ministères chargés des secteurs concernés, assure la coordination. En cas d'absence du Président, il est remplacé respectivement par le premier et le deuxième Vice-Président.

Au niveau déconcentré:

a) Plateforme Régionale
Elle s'appuie sur le dispositif existant de coordination de la gestion des épidémies qui sera renforcée en tenant compte de la dimension une seule santé soutenue par les orientations du comité technique multisectoriel
Présidée par le gouverneur de Région:
Secrétariat assuré par les représentant Direction régionales (Santé, Élevage, Agriculture et environnement)

Membres: les chefs des services régionaux, les élus, le représentant de la société civile, des partenaires techniques et financiers 

b) Plateforme au niveau Cercle: 
Elle s'appuie sur le dispositif déjà existant de coordination et de gestion des épidémies à ce niveau qui sera renforcée en tenant compte de la dimension une seule santé soutenue et des orientations du comité technique 

Président: Préfet

Secrétariat assuré par les représentants Services de la (Santé, Élevage, Agriculture et environnement)

Membre: les chefs des services au niveau cercle, les élus, le représentant de la société civile, des partenaires techniques et financiers

c) Plateforme au niveau Arrondissement/ Commune : 
Elle s'appuie sur le dispositif déjà existant de coordination et de gestion des épidémies à ce niveau qui sera renforcée en tenant compte de la dimension une seule santé soutenue et des orientations du comité technique

Président: Sous- Préfet/Maire: Elle s'appuie sur le dispositif déjà existant de coordination et de gestion des épidémies à ce niveau qui sera renforcée en tenant compte de la dimension une seule santé soutenue et des orientations du comité technique

Secrétariat assuré par les représentants des services des Ministères (Santé, Élevage, Agriculture et environnement) au niveau communal

Membre: les chefs des services au niveau arrondissement/commune, les élus, le représentant de la société civile, des partenaires techniques et financiers

Au niveau régional et local, Le Gouverneur ou le Préfet assure la Présidence de la Plateforme.  Il/elle est assisté par des représentants régionaux et locaux des départements sectoriels de la plateforme.
2.3.2.4 Responsabilités
Le Comité Technique de Coordination Multisectorielle a pour attributions :

· de valider le plan stratégique national de la plateforme Une Seule Santé et tout autre document technique
· d’analyser les informations fournies par le Secrétariat Permanent et les autres structures à la base

· de valider les programmes et projets dans les différents secteurs concernés par le Règlement Sanitaire International sur la base des orientations du Comité de Pilotage

· de soumettre au Comité de Pilotage un programme d’activités techniques et financières

· de préparer les réunions de Comité de Pilotage de la Plateforme Une Seule Santé

· d’élaborer les documents de politiques, les plans et programmes à soumettre au Comité de Pilotage

· d’élaborer et mettre à disposition les rapports périodiques et les notes d’information à l’attention des membres de la Plateforme

2.3.3 Secrétariat Permanent
Le Secrétariat Permanent est l’organe de coordination des Groupes Thématiques de la plateforme nationale Une Seule Santé.  Il fournit un appui technique aux équipes des structures déconcentrées des secteurs de la plateforme pour la mise en œuvre de toutes les activités liées à l’atteinte des objectifs du Règlement Sanitaire International et du Code Sanitaire des Animaux Terrestres. 
2.3.3.1 Composition/Membres
Le Secrétariat Permanent, placé sous l’autorité du ministre chargé de la Santé, constitué par des cadres des départements ministériels chargés de la Santé, de l’Élevage, de l’Environnement et de l’Agriculture (chaque département représenté par un agent) est placé sous la supervision du Comité Technique de Coordination Multisectorielle.  

La liste nominative des membres de l’équipe technique du Secrétariat Permanent est fixée par décision du ministre chargé de la Santé sur proposition des ministres concernés.  Cette décision désigne le Secrétaire Permanent, qui est nommé pour un mandat de trois ans renouvelable, parmi les membres de l’équipe technique.  La prise en charge du Secrétariat Permanent est assurée par le budget national.  

2.3.3.2 Responsabilités
Le Secrétariat Permanent a pour attributions :

· l’élaboration du plan stratégique national de la Plateforme Une Seule Santé

· l’élaboration des documents techniques

· la coordination des activités des Groupes Techniques

· l’élaboration du plan de communication intégrée multisectoriel
· le plaidoyer auprès des décideurs sur les enjeux Une Seule Santé

· le suivi des programmes de formation d’équipes multidisciplinaires et multisectorielles d’intervention

· la coordination des investigations et de la surveillance conjointes des épidémies

· la facilitation du processus de priorisation des maladies zoonotiques

· l’élaboration d’outils de suivi et évaluation des programmes

· l’organisation des réunions, d’ateliers et de conférences sur l’approche Une Seule Santé

· le développement et l’animation du site web Une Seule Santé

· la transmission de l’état d’évolution de la mise en œuvre des activités de la Plateforme au niveau de la base aux groupes thématiques
Composition:
· Le Secrétaire Permanent
· Le Chargé de Suivi Evaluation/Gestion des données
· Le chargé de communication
· Le Chargé de la Santé Humaine
· Le Chargé de la Santé Animale
· Le Chargé des questions de Santé/Environnement
· Deux Représentants des Partenaires Techniques et Financiers
2.3.3.4. Procédures de désignation des membres
Le mode de désignation ou de recrutement des membres du secrétariat permanent, la durée de leur mandat ainsi que leurs fonctions et responsabilités sont indiqués dans le tableau ci- dessous. 
Tableau: Récapitulatif des fonctions, responsabilités et processus de recrutement ou désignation des membres du secrétariat permanent
	Poste au Sein du Secrétariat
	Fonctions et Responsabilités
	Processus de Recrutement et Mise en Place 

	Secrétaire Permanent
	Développement, coordination et gestion des programmes

Organisation et gestion des réunions

Organisation et entretien de la documentation 
	Décision du ministre chargé de la Santé sur proposition des ministres intéressés par la plateforme

Mandat de 3 ans renouvelable une fois

	Chargés de la santé humaine, animale, environnementale
	Coordination et représentation des ministères sectoriels lors des fonctions, actions et actes de la plateforme

Développement et soumission des rapports et communications sectoriels 
	Décision du ministre chargé de la santé après proposition du ministre sectoriel concerné pour chaque poste

Mandat de 2 ans renouvelable une fois



	Chargé de suivi et évaluation
	Soutenir la planification stratégique, sa mise en œuvre et son suivi évaluation en fonction des objectifs et résultats attendus

Suivre le progrès de la plateforme 

Développer des présentations pour les revues annuelles des plans du travail

Mesurer les succès de la plateforme en fonction du cadre de suivi évaluation établi

Développer et suivre le cadre de suivi évaluation de la plateforme
	Contrat annuel renouvelable après revue

	Spécialiste de communication
	Soutenir le Secrétaire Permanent dans tous les actes administratifs y compris le développement et la mise en œuvre d’une batterie d’outils de communication interne et externe :
· S’occuper de l’information, de l’éducation et de la sensibilisation en vue d’une mobilisation effective de l’ensemble des acteurs aux réunions 
· Gérer les parutions du bulletin bimestriel Une seule santé 
· Animer le site web Une seule santé 

· Développer et vulgariser l’identité visuelle de la plateforme « une seule santé » au Mali 
· Veiller à la relecture et à la traduction (au besoin) des documents avant toute distribution au grand public 
	Contrat annuel renouvelable après revue

	
	
	


2.3.4 Groupes Thématiques
Les Groupes de Travail Technique (GTT) sont des organes consultatifs, à la fois proactifs et réactifs, pour traiter de questions spécifiques. A ce titre, les GTT ont pour mission générale :

1) de formuler des recommandations et avis sur les politiques, orientations, outils, bonnes pratiques nécessaires dans le cadre de la plateforme « une seule sante » pour la prévention et la lutte contre les menaces sanitaires au Mali ;
2) d'étudier, d'évaluer ou de proposer des solutions techniques aux besoins de la Plateforme « Une seule santé » afin de guider et façonner le contenu technique du travail du Secrétariat et de la plateforme dans son ensemble
Les groupes thématiques sont mises en place par décision du ministre chargé de la Santé après concertation avec les ministres chargé de l’Élevage, de l’Agriculture et de l’Environnement.  Cette décision précise la composition, les missions et les modalités de fonctionnement desdits groupes. Le choix des groupes thématiques (thèmes et nombres groupes) sera fondé sur les orientations du comité technique de coordination. Toutefois, 4 principaux groupes thématiques sont proposés pour servir de socles pour mieux asseoir la surveillance, la préparation, et la riposte contre les épidémies: 

· Groupe thématique Surveillance: qui couvre la surveillance épidémiologique, la surveillance laboratoire; elle prendra en compte les questions liées à la Biosécurité/Bio-sureté. Chacun des éléments pourra faire l'objet de la mise en place d'un sous-groupe pour approfondir les questions plus spécifiques afin de permettre des interactions et cerner la surveillance dans sa globalité.
· Groupe thématique Préparation et Riposte: qui couvrira toutes les questions en rapport avec la réponse.
· Groupe Développement des Ressources Humaines: Elle couvrira toutes les questions en rapport avec  la disponibilité, l'accessibilité des ressources humaines compétentes, motivées et engagées de manière durable. Ceci permettra de mieux conjuguer les efforts des parties prenante afin de maximiser les opportunités de développement des RH pour la disponibilité dans la logique une seule santé
· Groupe Thématique Résistance Antimicrobienne: Sa spécificité et les enjeux et menaces importantes y afférents justifie le choix d'en faire un groupe.
Toutefois sur la base des orientations du comité multisectoriel, des groupes spécifiques ou Ad hocs peuvent être mise en place sur les questions spécifiques.  Les groupes thématiques sous la coordination du secrétariat permanent de manière générale ont la charge d'analyser et d'approfondir toutes les sujets permettant d'éclairer les décisions et de donner un appui aux équipes dans la perspective de l’atteinte des objectifs du Règlement Sanitaire International (RSI, 2005), des performances des services vétérinaires (PVS) et du Programme Mondial de la Sécurité Sanitaire (GHSA).
2.3.4.1. Groupe Thématique Surveillance
Dans le cadre de la surveillance, la détection et confirmation sont intimement liée ; à cet effet pour des raisons d'efficacité, d'efficience, ce groupe sera divisé en 2 sous-groupes dont les activités sont complémentaires pour asseoir une bonne surveillance.
a) Sous-groupe Surveillance Épidémiologique
Missions:
· Contribuer au développement des outils pour le renforcement des stratégies de surveillance intégrée et de riposte.
· Servir d'interface au plan intersectoriel et multidisciplinaire pour assurer la surveillance  niveau des humains-animaux- écosystème
· Contribuer à la mise à disposition d'informations pertinentes niveau du gouvernement et des PTFs en vue de donner plus de priorité et de visibilité à la surveillance. 
· Contribuer à mettre en place un système efficace d'échange d'informations
· Contribuer à l'amélioration de la collaboration entre le gouvernement, les organisations, institutions et agences engagées sur l'interface homme-animal-écosystème pour réduire son impact sur la santé des personnes et du bétail et poursuivre les approches intégrées et rentables des programmes de prévention et de lutte
· Contribuer au renforcement des efforts pour prévenir et contrôler les épidémies zoonotiques
· Travailler avec les principaux services impliqués dans le développement d'une stratégie de communication « Une Seule Santé » et réviser les curricula des établissements en charge de la formation avant emploi.
· Mise à jour sur les tendances et l'analyse des événements.
Composition:
Président: Directeur de la lutte contre la maladie 
· Vice-Président: Directeur services vétérinaires
b) Sous-groupe Surveillance Laboratoire
Missions : 
Le sous-groupe de travail technique sur les laboratoires nationaux se penchera sur les questions liées aux laboratoires dans le pays. Il se référera à la politique nationale de laboratoire et ses axes stratégiques. 
· Contribuer à l'améliorer des capacités de diagnostic grâce à des possibilités de formation pour les techniciens de laboratoire (à court et à long terme), y compris la révision des programmes d'études pour les établissements
· Contribuer à l'institutionnalisation d'un programme de formation en laboratoire à l'université du Mali (niveau master et doctorat)
· Contribuer à la mise en place un système de gestion de la qualité (QMS incluant l'évaluation externe de la qualité et l'évaluation interne de la qualité)
· Contribuer à l'élaboration et la mise en œuvre des procédures d'exploitation normalisées (SOP) pour toutes les procédures d'essai afin d'assurer leur respect des Laboratoires publiques, privées.
· Contribuer à l'initiation d'une assistance obligatoire en matière de licences de tous les établissements de santé (publics, privés, caritatifs en utilisant des critères convenus, y compris le réseautage pour les normes de contrôle de la qualité et le soutien)
· Renforcer les connaissances et les bases factuelles en matière de diagnostic de laboratoires 
· Contribuer à l'inventaire de tous les équipements de laboratoire (humain, animal et environnemental) dans le pays  et en assurer le fonctionnement
· Contribuer au plaidoyer et à l'organisation du système pour la disponibilité des réactifs et autres intrants afin d'éviter les ruptures de stock
· Contribuer à asseoir la maintenance préventive et curative régulière et durable des équipements de laboratoire, y compris les générateurs, la climatisation, l'approvisionnement en eau et la gestion et l'élimination de tous les déchets pour soutenir la prévention des infections 
· Contribuer à l'Établissement de partenariats durables au plan national et international pour faciliter le développement de la capacité du personnel en matière de diagnostic en laboratoire 
· Assurer un partage régulier d'informations en utilisant des outils standard de collecte de données et de rapports, ainsi que des stratégies efficaces de communication et de coordination entre toutes les parties prenantes (circonscriptions, secteurs et disciplines). 
· Contribuer au renforcement des activités nationales et infranationales pour l'établissement de stratégies et de plans de politiques de laboratoire
·  Soumettre un rapport trimestriel régulier à (Comité technique) en utilisant des indicateurs convenus sur la performance du pays
Composition:
· Président: directeur du laboratoire vétérinaire central
· Co-Président: Directeur de l'INRSP 5 Institut national de Recherche en Santé Publique)
· Secrétaire Représentant du service phytosanitaire, analyse alimentaires
· Membres: sont désignés parmi ceux du groupe surveillance ci-dessous
Les membres du groupe thématique surveillance :
· Représentant de la Direction de la lutte contre la maladie/ Division maladies surveillance épidémiologique
· Représentant de l'Institut national de recherche en santé publique/ Département des laboratoires
· Représentant Direction de la lutte contre la maladie/santé environnementale
· Représentant de l'Office de la protection des végétaux
· Représentant Direction Nationale des services vétérinaires
· CNASA (Centre National pour la Santé Animale)
· OMS (Organisation Mondiale de la Santé)
· OIE (Organisation Mondiale pour la Santé Animale)
· Service maladies infectieuses CHU-Point G
· Laboratoire Central Veterinaries (LCV) ;
· CNAM/CVD (Centre National d’Appui et à la lutte contre la Maladie)
· Centre National d’Information d’éducation et de Communication pour la Sante (CNIECS)
· COU (Centre des Operations d’urgence)
· Centre d’infectiologie Charles Mérieux (CICM) ;
· Malaria Recherche and training Center (MRTC), Acarologie/Virologie ;
· Centre de Recherche et de Formation (SEREFO)
· AMBIOS
· la Division Surveillance et Protection Sanitaire ;
· la Division Inspection et Santé publique Vétérinaire ;
· Institut national de santé publique de Mali- Laboratoire santé
·  Direction nationale environnement - Laboratoire phytosanitaire
· Ministère de la santé Direction Pharmacie et médicament
· Ministère de l'Agriculture /Laboratoire
· Agence Nationale de Sécurité Sanitaire des Aliments
· Ministère de l'industrie et du commerce 
· Direction de la protection civile / gestion des catastrophes 
· Représentants des PTFs

Définitions de Missions The national laboratory technical working group shall address lab- related issues in country . The scope is to adress all five stratégic plan global action plan objectives, which have been adopted in cpuntry with prioritizing activities in a step-wise approach: improve diagnostic capacity through training opportunities for laboratory technicians (long-and short- term) including revision of curriculum for in-service and préservice instiutions and the conduct of regular supersvision and on- site mentoring Advocate to institutionalize a laboratory training program wirthin the university of Mali (Master and PhD level) Support and ensure laboratory facilities and/or institut perform competent diagnostic procedures and calibrate to obtain accurate testing results Establish quality management System (QMS° including external quality assessment (EQA) and internal quality asessment (IQA) develop and implement standard operating procedures (SOPs) for all testing prpcedures and ensure adherence at public, private and concession facilities Initiate a support mandatory licensing of all health facilities (public, private, charity and concession using agreed upon criteria including networking for quality control standards and supportSynonymes de Missions The national laboratory technical working group shall address lab- related issues in country . The scope is to adress all five stratégic plan global action plan objectives, which have been adopted in cpuntry with prioritizing activities in a step-wise approach: improve diagnostic capacity through training opportunities for laboratory technicians (long-and short- term) including revision of curriculum for in-service and préservice instiutions and the conduct of regular supersvision and on- site mentoring Advocate to institutionalize a laboratory training program wirthin the university of Mali (Master and PhD level) Support and ensure laboratory facilities and/or institut perform competent diagnostic procedures and calibrate to obtain accurate testing results Establish quality management System (QMS° including external quality assessment (EQA) and internal quality asessment (IQA) develop and implement standard operating procedures (SOPs) for all testing prpcedures and ensure adherence at public, private and concession facilities Initiate a support mandatory licensing of all health facilities (public, private, charity and concession using agreed upon criteria including networking for quality control standards and supExemples de Missions The national laboratory technical working group shall address lab- related issues in country . The scope is to adress all five stratégic plan global action plan objectives, which have been adopted in cpuntry with prioritizing activities in a step-wise approach: improve diagnostic capacity through training opportunities for laboratory technicians (long-and short- term) including revision of curriculum for in-service and préservice instiutions and the conduct of regular supersvision and on- site mentoring Advocate to institutionalize a laboratory training program wirthin the university of Mali (Master and PhD level) Support and ensure laboratory facilities and/or institut perform competent diagnostic procedures and calibrate to obtain accurate testing results Establish quality management System (QMS° including external quality assessment (EQA) and internal quality asessment (IQA) develop and implement standard operating procedures (SOPs) for all testing prpcedures and ensure adherence at public, private and concession facilities Initiate a support mandatory licensing of all health facilities (public, private, charity and concession using agreed upon criteria including networking for quality control standards and support
· Voir aussi
Traductions de Missions The national laboratory technical working group shall address lab- related issues in country . The scope is to adress all five stratégic plan global action plan objectives, which have been adopted in cpuntry with prioritizing activities in a step-wise approach: improve diagnostic capacity through training opportunities for laboratory technicians (long-and short- term) including revision of curriculum for in-service and préservice instiutions and the conduct of regular supersvision and on- site mentoring Advocate to institutionalize a laboratory training program wirthin the university of Mali (Master and PhD level) Support and ensure laboratory facilities and/or institut perform competent diagnostic procedures and calibrate to obtain accurate testing results Establish quality management System (QMS° including external quality assessment (EQA) and internal quality asessment (IQA) develop and implement standard operating procedures (SOPs) for all testing prpcedures and ensure adherence at public, private and concession facilities Initiate a support mandatory licensing of all health facilities (public, private, charity and concession using agreed upon criteria including networking for quality control standards and support
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2.3.4.2. Groupe Thématique Préparation et Réponse
Missions:
· Contribuer au plaidoyer pour le développement et la diffusion de protocoles, directives et manuels pour différents niveaux professionnels (domaines : humains, animaux, environnement).
· Élaborer conjointement un plan national intégré de REP préparé à différents niveaux
· Fournir les capacités en ressources humaines nécessaires à différents niveaux dans le contexte d'une seule santé (humaine, animale, environnementale)
· Élaborer des stratégies de communication efficaces et un engagement et une participation communautaires adéquats aux événements
· Documenter les capacités humaines disponibles au niveau central, des comtés, des districts et des communautés et suggérer des appuis pour atténuer les lacunes identifiées
· organiser et organiser des réunions internationales et internationales régulières pour soutenir le partage d'informations pour le suivi des événements, y compris la surveillance de la mise en réseau des menaces potentielles et l'identification des opportunités de collaboration avec les parties prenantes
· Contribuer au plaidoyer pour la disponibilité de stocks d'urgence suffisants (médicaments, fournitures, etc.) pour appuyer la préparation et la réponse rapide aux situations d'urgence dans le contexte d'une seule santé (humaine, animale, environnementale)
· Réviser et / ou mettre à jour le manuel opérationnel d’urgence pour appuyer les processus de réception des fonds et des événements / épidémies afin d’éviter les procédures bureaucratiques, par l’intermédiaire du ministère des finances, des partenaires de développement et de développement pour assurer la disponibilité interventions / réponses rapides
· Contribuer à l'Opérationnalisation de la préparation et à la riposte face aux épidémies zoonotiques
· Documenter les interventions / réponses liées aux événements de la santé humaine, animale et environnementale pour des expériences et des leçons apprises pour soutenir des actions pour un événement inconnu
· Soutenir les interventions postérieures à la réadaptation psychosociale et à la santé mentale par des conseils et un soutien aux personnes touchées par les événements
Composition
· Président: Directeur du CNAM
· Co-Président: Directeur de laboratoire de protection de l'environnement
· Secrétaire: Point focal santé de la plateforme une seule santé pour la santé
Membres
· Coordonnateur du DOU/SP
· Direction Nationale de Santé - Division lutte contre la maladie
Institut national de recherche en santé publique - Laboratoire
· Ministère de la Santé - Direction de la Pharmacie et du Médicament
· Ministère Élevage et pêche Unité Epidemio / santé animal
· Représentant de la Division Législation Vétérinaire et Normes 
· Représentant de  la direction des Douanes
· Représentant de l'Agence d'épuration des eaux usées
· représentant de la Direction nationale de la pollution et des nuisances
· Représentant du comité National de gestion des catastrophes
· AMBIOS
· Représentants des PTFs

2.3.4.3. Groupe thématique Résistance Antibiotique
Missions: Le groupe de travail technique sur la résistance antimicrobienne traitera de toutes les activités liées à la RAM dans le pays. L'objectif est de répondre aux cinq objectifs du plan d'action global du plan stratégique, qui ont été adoptés: 
· Contribuer à l'éveil de conscience  et la compréhension de la résistance aux antimicrobiens grâce à travers la communication, l' éducation et la formation 
· Contribuer au Renforcement des connaissances et les bases factuelles grâce à la surveillance et à la recherche
· Contribuer à la mise en place de des mesures efficaces d'assainissement, d'hygiène et de prévention et de contrôle des infections Réduire l'incidence de l'infection
· Contribuer à la promotion l'utilisation optimale des agents antimicrobiens dans la santé humaine et animale
· Identifier, analyser et proposer les opportunités d'investissement économique pour assurer la durabilité des interventions
· Contribuer à l'établissement de partenariats durables à l'échelle nationale et internationale en vue de maîtriser la RAM
· Identifier d'autres parties prenantes et faciliter la rédaction d'une RAM inclusive
· Faciliter la coordination et le suivi de la mise en œuvre des plans d'action et opérationnels nationaux pour l'endiguement de la résistance aux antimicrobiens
· Contribuer à la collecte régulière de données et le partage d'informations en instituant une communication et une coordination efficaces entre toutes les parties prenantes (groupes, secteurs et disciplines)
· Contribuer au renforcement de la complémentarité et de la synergie d'action des intervenants aux niveaux nationaux et déconcentrés pour la mise en place d'un système de surveillance de la RAM
· faire rapport sur la prévalence et les tendances de la RAM (fondée sur des preuves) au comité technique et aux partenaires

Composition

· Président: Directeur Division Pharmacie et médicaments
· Co-président Directeur de l'inspection / Unité de laboratoire Ministère de la bande de roulement et de l'industrie
Secrétaire: Point focal Une seule santé du Ministère de l'Elévage
Membres:
· Institut national de recherche en santé Publique- Laboratoire
Direction nationale de la santé - Santé environnementale
· Ministère Elevage et pêche - Labo veto - Unité surveillance Epidémiologique 
· Ministère santé- Division pharmacie
· Ministère Agriculture Office de protection des végétaux 
· Ministère Commerce et industrie Inspection / unité laboratoire . 

· Centre d’infectiologie Charles Mérieux (CICM) ;

· Malaria Recherche and training Center (MRTC), Acarologie/Virologie ;

· Centre de Recherche et de Formation (SEREFO)

· AMBIOS

2.3.4.4. Groupe thématique Développement des ressources humaines
Les ressources humaines compétentes, engagées et motivées demeurent la pierre angulaire pour la bonne marche de la plateforme et l'attente des résultats attendus. A ce égard il importe de bâtir un vivier pour rendre disponibles ces ressources qualitativement et quantitativement dans la durée. La synergie d'action des secteurs concernés peut être une opportunité pour mettre en place des équipes solides.

Missions :
· Contribuer à mettre en place un groupe de travail technique multidisciplinaire opérationnel pour appuyer le renforcement des capacités du personnel en matière de surveillance des maladies et d'intervention
· Contribuer à l'élaboration  et à la mise en œuvre d'une  stratégie de développement du personnel pour la surveillance des maladies en vue d' aider à lutter contre les maladies infectieuses liées à la santé humaine, animale et environnementale dans un contexte une seule sanitaire
· Effectuer des évaluations pour déterminer les besoins en capacités, les capacités disponibles et les lacunes en relation avec la surveillance et la réponse aux maladies dans le pays, ceci dans le contexte d'une seule santé (Epidémiologie, laboratoire, la préparation et la réponse, la coordination et la gestion financière)
· Élaborer des plans de formation pour la surveillance des maladies (pré-service) dans tous les secteurs (humain, animal et environnement) et intégrer la formation professionnelle continue et le développement professionnel continu pour la fourniture de prestations durables 
· Développer une base de données de formation et suivre toutes les formations prenant  en compte les directives techniques et politiques sectorielles dans le cadre d'une seule santé
· Revoir et mettre à jour les critères de sélection sur  l’échelle de carrière en pré-service (pour le long et court terme) en tenant compte des directives techniques et politiques
Composition
Président: 
Directeur des Ressources humaines du secteur Santé
Vice-Président: Directeur des ressources humaines du secteur Agriculture/Élevage-Pêche
Secrétariat: Point focal Une seule Santé du secteur Environnement
Membres: 
· Direction générale de la santé - surveillance épidémiologique
· Division lutte contre la maladie
· Direction de la pharmacie
· Direction national pollution des eaux et nuisances
· service protection Végétaux
· Direction du budget
· Direction nationale de la fonction publique
· Université Mali (facultés)
· Laboratoire central vétérinaire
· Représentant division formation Direction des ressources humaines Secteur Santé
· Représentant division formation Direction des ressources humaines Secteur Agriculture/Élevage-Pêche
· Représentant division formation Direction des ressources humaines Secteur Environnement
· Centre d’infectiologie Charles Mérieux (CICM) ;

· Malaria Recherche and training Center (MRTC), Acarologie/Virologie ;

· Centre de Recherche et de Formation (SEREFO)

· AMBIOS (Association malienne  biosécurité)
Représentants des PTFs
NB: 
Des sous-groupes thématiques plus spécifiques peuvent être crées Présidés par le département porteur de la thématique et secondée par un autre département Ministériels de la plateforme, le secrétariat sera assuré par le département porteur et les membres seront constitués de ceux du groupe thématique en question au regard de leur implication dans la gestion de la préoccupation à traiter. 
Chaque membre désigné à l'obligation de rendre compte régulièrement à sa hiérarchie de l'évolution des travaux des groupes, des décisions importantes prises, des recommandations formulées.

Les sous-groupes peuvent s'adjoindre des personnes ressources.

Les plateformes au niveau de concentres devront tenir les réunions de suivi au niveau local d’opération en collaboration avec le secrétariat permanent. Ceci qui permettra au secrétariat de capitaliser toutes les actions entreprises dans le cadre de la préparation et de la riposte et de rendre compte au Comité technique de coordination.
Procédures de désignation des membres

Les personnes désignées dans les groupes et sous-groupes doivent avoir l'expertise nécessaire et être les porteurs des dossiers sur les questions en rapport avec les thèmes des groupes. Leur désignation par l'autorité de tutelle doit être formalisée à travers un acte réglementaire.
III.  Fonctionnement de la Plateforme

3.1 Réunions Régulières des Organes de la Plateforme
3.1.1 Lieu et Périodicité

Le Comité de Pilotage se réunit en session ordinaire deux fois par an.  
Le Comité Technique se réunit en session ordinaire une fois par trimestre. 
Les autres organes (secrétariat permanent, Groupes Thématiques) de la Plateforme se réunissent au moins une fois par mois.  
Les documents relatifs aux réunions doivent être préparés suffisamment à l'avance (excepté les réunions d'urgences) afin de les communiquer aux participants en même temps que les avis de réunion conformément au délais prévu ( voir calendrier des réunions).
3.1.2 Convocation

3.1.2.1. Comité de pilotage
Les réunions ordinaires du Comité de Pilotage sont conviées par le Premier Ministre.  Le secrétaire du comité de veille (Ministre en charge de la santé) se met en relation avec le Président du comité de veille (Premier ministre)pour fixer ou confirmer la date de tenue de chaque session et pour l’établissement de l’ordre du jour

La convocation adressée à chaque participant (membre et personnes ressources invitées) indique l’ordre du jour. Elle est accompagnée des documents préparatoires (dossiers de la session, programme de travail, etc.).

La convocation en session ordinaire doit parvenir aux membres 15 jours au moins avant la réunion.
Un rappel de cette convocation peut être fait par la suite par voie de communiqué de presse ou autre3 jours avant la tenue.

3.1.2.2. Comité technique de coordination multisectorielle
Les réunions du Comité de coordination sont convoquées par le Ministre en charge de la santé publique qui en assure (ou son Représentant) la présidence

Le Secrétariat Multisectoriel, en relation avec le Président du Comité Technique de coordination fixe ou confirme la date de tenue de chaque réunion et établit l’ordre du jour.

Le Secrétaire fait parvenir une convocation écrite (signé du Président) à la réunion, à chaque membre en précisant la date et le lieu, l’ordre du jour et les documents y afférents (rapports d’activité, programme de travail de la réunion, etc.) au moins une semaine avant la tenue de la réunion.

Un rappel de cette convocation est fait par la suite par voie électronique ou tout autre canal jugé pertinent 3 jours avant la réunion.

3.1.2.3. Secrétariat
Le Secrétaire permanent en relation avec les autres membres du Secrétariat Multisectoriel fixe la date de tenue de chaque réunion et l’ordre du jour. Il adresse une convocation officielle par courrier électronique (copie faite au point focal RSI) à chaque membre du Secrétariat Multisectoriel 3-5 jours avant la réunion.

Chaque membre est tenu d’accuser réception du courriel et de confirmer sa participation à la réunion dans les 48 heures qui précède la réunion.
Minutes et transmission de documents
Les minutes des réunions doivent être élaborés par le secrétariat/rapporteur à chaque niveau selon le cas, validé par le président de séance et diffusé au plus tard 3 jours après la réunion (sinon le lendemain de la réunion au plus tard pour les questions urgentes. 
Les minutes des réunions doivent faire l'objet de d'un archivage par le secrétariat à chaque niveau. Aussi Les informations sur les décisions, recommandations des réunions à chaque niveau doivent être communiqués à la hiérarchie par les représentants des départements sectoriels.
Calendrier Général des Réunions Régulières des Organes de la Plateforme Une seule Santé

	Organe
	Fréquence des Réunions Régulières (Par An)
	Objet
	Préavis de la Réunion assortis documents de la réunion

	Comité de Pilotage
	2 fois/an
	Revue de progrès
	Au moins deux semaines avant la réunion avec un rappel une semaine avant la réunion

	Comité Technique
	Chaque Trimestre
	Réunion de planification

Revue de progrès 1

Revue de progrès 2

Revue Annuelle
	Une semaine avant la réunion

	Secrétariat 
	Au moins mensuel
	Planification et revue de progrès
	Une semaine avant la réunion

	Groupes Techniques
	Au moins mensuel
	Traitement des thèmes spécifiques 
	Une semaine avant la réunion


3.2 Réunions Extraordinaires des Organes de la Plateforme
Les réunions extraordinaires des Comités de Pilotage et/ou Technique sont conviés autant de fois que nécessaire en cas d’urgence sanitaire, sur convocation du Premier Ministre, le Président du Comité Technique respectivement.  

3.3 Planification, Suivi et Évaluation
La Plateforme se fixe des résultats attendus à long, à moyen et à court terme et ses activités sont planifiées de façon annuelle.  
3.3.1. La Programmation du tableau de bord 
Le programme de travail du Secrétariat permanent est déterminé par celui des instances de la Plateforme Une seule santé. Le secrétariat établit et fait approuver par les membres de la Plateforme un calendrier prévisionnel en général annuel, des réunions des instances. Ce calendrier couvre toutes les étapes précédant et suivant les réunions des instances. 

Le plan de travail doit être soumis au Comité de Pilotage et au Comité Technique chaque année avant le 30 novembre pour l’année à venir. Étant donné le rôle central que va jouer le secrétariat pour assurer une interaction soutenue avec le Comité de coordination, les groupes thématiques et les plateformes régionales, il devra inscrire les activités de soutien y afférent dans le plan d'action pour permettre leur financement. 

Chaque groupe thématique sur la base de son mandat doit établir un plan de travail et des TDR pour la réalisation de ses activités clés. Le secrétariat Permanent assurera le suivi.

3.3.2 Suivi-évaluation du plan de travail
Le plan de travail annuel sera assorti d’un jeu d’indicateurs de résultats attendus et de processus.  
Le suivi du Plan d’Action sera consigné dans des rapports d’étape trimestriels et dans une évaluation annuelle pour soutenir l'élaboration du plan de l'année n+1.La planification, le suivi et l'évaluation doivent s'inscrire dans le calendrier le processus budgétaire piloté par le Ministère de l'Économie et des Finances. Ainsi, les rapports de l'année n- 1 et le plan d'action de l'année n+1 seront soumis au comité de coordination puis au comité de pilotage au plus tard le 30 Mars de l'année.
Tableau de Bord (Calendrier) de Suivi Evaluation des Actions Régulières de la Plateforme Une Seule Santé

	
	Jan
	Fév
	Mars
	Av
	Mai
	Juin
	Juillet
	Août
	Sep
	Oct
	Nov
	Déc

	Planning
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Elaboration du Rapport annuel (n-1) & du plan de travail annuel (n+1)
	X
	X
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Revue et appropriation planification
	
	X
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Gouvernance
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Recrutement de Personnel de soutien secrétariat
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	X
	X

	Réunion Secrétariat Permanent
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X

	Réunion Groupe Thématiques **
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X
	X

	Réunion Plateformes régionales/locales
	
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	
	
	X

	Réunion trimestrielle du Comite de coordination technique
	
	
	X
	
	
	X
	
	
	X
	
	
	X

	Réunion semestrielle du Comité de Pilotage
	
	
	X
	
	
	
	
	
	X
	
	
	


** Les réunions des groupes thématiques seront fonction de leur programme de travail 
3.3.3 La production de rapports
Les principaux outils utilisés pour la production des rapports sont :

1) Le plan de travail trimestriel
Tous les trimestres, les organisations du secteur public, du secteur privé et de la société civile intervenants dans le cadre du GHSA/PANSS/Une seule santé transmettent leur rapport d’activité couvrant la période déterminée au Secrétariat permanent (selon les formats harmonisés de rapportage élaborés par le Secrétariat) au plus tard un mois avant la réunion de coordination. Cet outil harmonisé comprend :

· L’état d’avancement des activités planifiées (activités et tâches, dates de planification prévisionnelle et dates de réalisation effective) ;
· Les résultats obtenus et les difficultés ayant un impact sur les délais ;
· Le plan d’action détaillé du prochain trimestre (activités et tâches et dates de planification prévisionnel).
Les chargés de suivi-évaluation du Secrétariat Multisectoriel assureront la formation des acteurs de mise en œuvre sur les outils de rapportage technique et financier.

2) Le tableau de bord 

Sa fréquence de production par le Secrétariat Multisectoriel sera mensuelle, avec une agrégation trimestrielle et annuelle. Le tableau de bord tiré de la base de données de la Plateforme regroupera un ensemble de données de performance et de résultat présentant en une lecture rapide :

· Le tableau de suivi des activités planifiées composantes par composante ;
· Les indicateurs mesurables par mois/trimestre et les taux d’avancement pour chaque composante ;
· Les forces, faiblesses, opportunités, et menaces ;
· Les recommandations et les perspectives indiquant les principales activités de la prochaine période.
Il est joint au rapport trimestriel d’activités adressé aux membres de la coordination.

3) Les rapports périodiques de suivi évaluation 
Ils comprennent :

· Un rappel des objectifs (quantifiables) poursuivis ou prévisions au cours de la période écoulée ;
· Un tableau bilan de suivi des activités prévues au cours du trimestre ;
· Une analyse des taux de réalisations (physiques) mettant en évidence les facteurs explicatifs ou les raisons des écarts entre les prévisions et les réalisations obtenues, les problèmes rencontrés et les solutions envisagées.
Le rapport annuel complet comprendra principalement le bilan technique et financier des activités par composante et la situation de l'exécution du projet (activités et résultats).

Le Secrétariat permanent de la Plateforme veillera à assurer une large diffusion des rapports à travers leurs différents canaux de communication (réunions/ateliers de présentation des résultats, courriers électroniques, supports papiers, sites web, etc.).
3.3.4 Evaluation annuelle de la plateforme
Pour évaluer les progrès de la plateforme en termes d’organisation et de performances, il sera procédé annuellement à un exercice d’évaluation. Les membres du secrétariat utiliseront l’outil OH APP ou tout autre outil adéquat pour cet exercice. Les résultats de cette évaluation permettront d’identifier les besoins en matière de renforcement et de développer les plans de travail annuels.
3.4 Financement de la Plateforme
Les frais de fonctionnement de la Plateforme sont pris en charge par le budget national et des financements extérieurs.  
3.4.1. Budget national
Le niveau de contribution de chaque département au budget de fonctionnement de la plateforme (en %) et les modalités de mise à disposition des fonds doivent être précisé afin de faciliter la mobilisation des ressources.
Les fonctions des membres des organes de la Plateforme Une Seule Santé, à l’exception du Secrétaire Permanent, ne donnent droit à aucune rémunération.  Toutefois, les intéressées ainsi que les personnes invitées à titre consultatif peuvent bénéficier des facilités de travail et des avantages liés aux missions organisées dans le cadre de la mise en œuvre des activités de la Plateforme.
Les groupes thématiques auront un rôle clé pour assurer un bon fonctionnement du dispositif.  A cet égard, le secrétariat veillera à l'inscription des activités des groupes thématiques dans les plans d'action et le budget.
3.4.2 Financement extérieurs
Les ressources des partenaires pourront contribuer au financement des activités de la plateforme suivant des modalités propres à chaque agence. 
3.5 Communication de la Plateforme
Les résolutions, les actions, les actes et les analyses de la Plateforme feront l’objet de communication, soit interne, soit externe, soit les deux.  

Pour ce faire, le Secrétariat Permanent dispose d’une expertise avérée en communication à travers la mise en place d’un poste de Spécialiste de Communication en son sein.  Cette personne sera chargée de l’élaboration des procédures opérationnelles standards (POS) de communication interne et externe pour cadrer la communication de la Plateforme.  

3.5.1 Communication interne
La communication interne se fera essentiellement à travers des moyens électroniques.  Le Secrétariat Permanent doit être intégré dans toutes les communications internes concernant les calendriers des réunions, les activités des réunions et les documents pertinents pour la Plateforme. 
Les comptes rendus de réunion doivent être largement partagés avec l’ensemble des participants à temps.

Les rapports d'activités doivent être partagés par le secrétariat.
Les parties prenantes de la Plateforme doivent communiquer l’information pertinente à l’avance (dans un délai de 15 jours) au Secrétariat Permanent, notamment les communiqués, les avis sur les activités à venir, les articles percutants, les rapports trimestriels/annuel, rapport d’études diverses, etc
3.5.2 Communication externe
Le Spécialiste de la Communication du Secrétariat Permanent supervisera l’élaboration de toutes les communications externes des activités de la Plateforme.  La communication externe doit comprendre au moins les éléments suivants :
· Un site web régulièrement mis à jour fournissant des informations sur la structure de la Plateforme, les dirigeants et les membres des organes de la Plateforme

· Un bulletin trimestriel diffusé sous forme de copies physique aux parties prenantes et par voie électronique via le site web

· Communiqués et articles de presse intermittents sur les activités de la Plateforme qui méritent l’attention du public, tels que les événements de plaidoyer et l’organisation d’ateliers
· Rapport annuel d’activités. Publié chaque année, ce rapport imprimé et électronique vise à montrer les réalisations de la Plateforme aux décideurs et à d’autres publics externes
IV.  Rôle des Organes lors des maladies zoonotiques prioritaires

4.1 Les évènements zoonotiques prioritaires
Les évènements de santé publique prioritaires intègrent les maladies zoonotiques qui nécessitent une riposte multisectorielle de la santé humaine, animale et environnementale.  
Suite aux consultations des parties prenantes, la liste des maladies zoonotiques se trouvant en annexe au présent manuel est arrêtée pour application par la Plateforme Une Seule Santé.  Cette liste peut faire l’objet de modification en fonction de l’évolution de la situation sanitaire du pays.  
4.2 Système de gestion des incidents zoonotiques prioritaires
Les évènements liés aux maladies zoonotiques prioritaires doivent être signalés au Secrétariat Permanent de la Plateforme par les Directeurs chargés des systèmes de surveillance de la santé humaine, animale et environnementale du Mali.  Une fois que le Secrétariat Permanent a connaissance d’un évènement de santé publique prioritaire, le Président du Comité Technique de Coordination Multisectorielle devrait en être avisé.  Le Président convoquera une réunion d’urgence du Comité Technique de coordination multisectoriel  afin d’initier les activités en vue d’enquêter sur les évènements de sante publique, conformément aux plans multisectoriels de préparation de la riposte spécifiques élaborés sous la coordination du Comité de Pilotage Une Seule Santé.  Les informations obtenues après enquête seront communiquées aux ministres de tous les secteurs.  Cette communication annoncera le renforcement des mesures de riposte telle qu’énoncées dans les plans de préparation et de riposte. 
Des procédures opératoires standards seront élaborées pour clarifier les rôles et responsabilités des acteurs dans chacune des étapes.
4.3 Suivi des activités dans le cadre de la riposte aux maladies zoonotiques prioritaires
Le Comité Technique de Coordination Multisectorielle sera chargé d’assurer le suivi des mesures de riposte, afin de garantir leur alignement avec les plans de préparation de riposte multisectoriels spécifiques à ces maladies.  Le Comité Technique de Coordination Multisectorielle attribuera au Secrétariat Permanent la responsabilité de documenter les activités de riposte et d’organiser les réunions d’examen après actions.  Les réunions après actions et les rapports devraient être facilités par le Secrétariat Permanent.  L’objectif de ces réunions est de s’assurer que les acteurs intervenant dans une action de riposte mènent des réflexions sur la façon dont les activités étaient alignées sur les plans de préparation et de riposte multisectoriels.
Dans ce cadre, ce comité est chargé de fournir des recommandations aux parties prenantes pour une meilleure prise en charge des questions ONE HEALTH.  Ces recommandations peuvent prendre plusieurs formes et peuvent concerner plusieurs matières entre autres : 
· Définir un Modus Juridique/ renforcement: Pour une mise en cohérence des approches et outils dans les départements ministériels en vue de garantir l'obligation de rendre compte

· Relire les textes sur la plateforme pour renforcer le positionnement et la fonctionnalité du secrétariat permanent et des groupes thématiques 

· Approfondir l'analyse sur le statut, les profils des membres du secrétariat Permanent et faire des propositions pour  garantir son opérationnalité.
· Engager une réflexion dans les différents secteurs pour effectuer des réformes  dans la perspective de combler les Gap institutionnel; ceci pour que chaque département Ministériel puisse jouer sa partition de manière optimale
· Relecture du manuel de gouvernance en vue de prendre en charge les conclusions de la mise en œuvre les  points de recommandations ci-dessus indiqués
ANNEXES
Liste des Maladies Zoonotiques prioritaires
	Numéro
	Maladies Prioritaires

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Liste des personnes contactées
	Nom de la personne contactée
	Organisation 
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