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Forum sur l'amélioration de l'accès aux soins essentiel au niveau de la communauté 
 
 

Termes de Référence Session 2 : Profils des agents, nombres et qualifications  
 
Président Session : 
 
Rapporteurs : 
 
1) Rappel du contexte du forum 
La croissance de la population au Mali est de loin supérieure à la capacité des pouvoirs publics pour étendre 
l’offre des services conventionnels de santé préventive et curative. Presque 50% et 30% de la population du Mali 
vit respectivement au delà de 5 km et 15 km d’une formation sanitaire. Les agents de santé existants ne peuvent 
pas à eux seuls pour couvrir adéquatement toute la population sur toute l’étendue du territoire national. 
Des expériences encourageantes existent ou les relais ont contribué et continuent à contribuer à la réalisation des 
résultats de la santé. En outre, les expériences d’autre pays africains (Sénégal, Madagascar,) et asiatiques (Chine, 
Népal,) montrent que les agents communautaires peuvent contribuer à augmenter la couverture, et améliorer 
l’accès aux services préventifs tel que la distribution des contraceptifs, de prise en charge des pathologies 
simples tel que la fièvre, la diarrhée, et les infections respiratoires. 
 
Le relais communautaire au Mali joue un rôle capital aujourd’hui dans la mise en œuvre des programmes de 
santé. De nos jours, ils existent sous diverses formes et pour diverses taches allant de la promotion a la 
communication pour le changement de comportement en passant par l’appui aux diverses campagnes de masse 
que le pays organise depuis plusieurs années. Existant sous diverses appellations (distributeur d’Ivermectine, 
d’azythromycine, d’albendazole, de praziquantel ; ou agent DBC, ATR, relais communautaire, gérant de Caisse 
Pharmaceutique villageoise, agent de ver de guinée, nutrition, etc…), ce répondant des services de santé au 
niveau village a besoin d’être situé dans son contexte d’interface entre les professionnels de la santé et les 
populations villageoises, de même, une certaine harmonisation de l’approche s’impose pour tous les 
programmes/intervenants. 
 
Un document de réflexion intitulé « Document de réflexion : Utilisation des relais communautaires au Mali » a 
été produit par le Département de la Santé en septembre 2008 afin de contribuer a l’analyse de l’utilisation des 
relais actuels et l’identification des points spécifiques de discussion nécessaires a assurer une couverture plus 
étendue et satisfaisante des taches essentielles de santé au niveau communautaire. Ledit document a énuméré 
sept conclusions suivant son analyse : 
 

- La pertinence du relais communautaire n’est plus un questionnement pour la plupart des acteurs et 
bénéficiaires qui trouvent qu’elle est bénéfique et doit même être renforce ; 

- Les critères de choix des relais peuvent être renforces et leur nombre par village/fraction mieux défini ; 
- L’encadrement administratif et technique ainsi que l’évaluation de leurs efforts sont a mieux définir et 

renforcer ;  
- Les niveaux et modalités de motivation sont à harmoniser et mettre en œuvre ; 
- Les taches essentielles qui doivent être fournies au niveau communautaire sont à identifier ainsi que les 

profils respectifs des relais communautaires mandatés à les mettre en œuvre ; 
- La question de la formation et l’encadrement des différents types de relais doit être discutée de manière 

objective et des solutions adéquates proposées ; 
- L’harmonisation des composants essentiels tels que la formation, l’équipement et matériels, et le 

suivi/évaluation doit être renforcée afin d’assurer une couverture minimum et de qualité des taches 
essentielles au niveau communautaire. 

 
Le Département de la Santé et ses différents partenaires (PTF et société civile) ont décidé alors de tenir un 
Forum National sur le Relais Communautaire afin de se pencher sur ces questions de fond et d’échanger avec les 
acteurs impliqués dans le domaine de la santé communautaire. Cela permettra de traiter définitivement la 
question dans un esprit de collaboration et de recherche d’un consensus. 



 
L’objet du forum est de Créer un consensus national sur la définition du paquet minimum de couverture en 
santé au niveau communautaire afin d’achever un impact important sur la mortalité et la morbidité des 
populations vulnérables dans le sens des OMDs et définir la meilleure façon de mettre en œuvre ce paquet a 
base communautaire pour pallier aux grandes distances et a la faible couverture des services des santé, 
notamment raccourcir le temps entre la manifestation de symptômes de maladie et le début de la prise en charge, 
soit par référence, par administration de conseils ou de médicaments autorisées à ce niveau. 
 
Le forum se déroula en session plénière dont l’objectif est d’introduire les différents thèmes et en travaux de 
groupe afin de définir des stratégies adaptées au contexte malien. 
 
2) les objectifs de la session 
 
L’objet de la session est de définir les profils, les nombres et qualifications souhaitables d’agents (agents/relais) 
communautaires pour les paquets d’intervention proposés. 
Les objectifs spécifiques sont : 

v Présenter 4 expériences sur l’utilisation des agents (agents/relais) communautaires en lien avec leurs 
profils, nombres et qualifications 

v Proposer un nombre souhaitable d’agents communautaires par habitant/village (ratio par rapport à la 
population,au ménages ou bien nombre par villages/ fraction/quartier) 

v Définir le niveau requis de qualification pour les agents communautaires( par profil d’agent/relais 
retenu [identifié],le pré requis ou background nécessaire pour acquerir des compétences pour l’offre de 
soins essentiels dans la commuanuté). 

 
3) rappel des présentations est des responsables 
 
4 présentations en plénières sont prévues : 

v L’expérience de l’USAID/BASICS 
v L’expérience de la DNS 
v L’expérience de Save the Children 
v L’expérience d’un pays invité 

 
4) déroulement de la session 
 
La session se déroulera ainsi qu’il suit : 

v Le Président fera une introduction de la session et du premier intervenant en 5 mn. Il introduira 
également les orateurs suivants au moment de leur prise de parole 

v Chaque présentation durera 15 mn et sera immédiatement suivie de 5 mn de questions de clarification. 
Le Président veillera à ce que les questions de fonds et de forme soient renvoyées au débat général pour 
le respect du temps. 

v Un débat général d’une heure interviendra à la fin des 4 présentations  
 
5) les résultats attendus de la session 
 
A l’issu de la session : 

v Les participants auront une compréhension commune des profils, nombres et  qualifications  des agents 
(agents/relais) communautaires 

v Des propositions du nombre requis d’agents (d’agents/relais) communautaire par habitant/village seront 
disponibles 

v Le niveau requis de qualification pour un agent (agent/relais) communautaire sera défini. 
v (Les participants disposeront de suffisamment d’informations pour déterminer le ou les profil [s] 

nécessaire [s] pour les soins essentiels dans la communauté et indiquer quel est le niveau minimum de 
pré requis de chaque profil d’agent/relais pour exécuter le paquet de soins qui lui sera affecté. 

 

 
 
 
 



Note technique sur l’organisation du forum sur l'amélioration de 
l'accès aux soins essentiels au niveau de la communauté 

 
 

1. CONTEXTE ET JUSTIFICATION 
 
Le Mali depuis l’adoption et la mise en œuvre de la Politique sectorielle de Santé et de Population en Décembre 
1990, a connu des avancées notables dans le rapprochement des soins aux populations et l’amélioration de la 
qualité des soins. Cependant, la croissance de la population au Mali est de loin supérieure à la capacité des 
pouvoirs publics d’étendre l’offre des services conventionnels de santé (préventif et curatif) à l’ensemble de la 
population surtout en milieu rural qui est la cible principale de l’orientation de la politique. Presque 50% et 30% 
de la population du Mali vit respectivement au delà de 5 km et 15 km d’une formation sanitaire. Les agents de 
santé existants ne peuvent pas à eux seuls couvrir de façon adéquate toute la population du territoire national. 
 
Des expériences encourageantes existent où les relais ont contribué et continuent de contribuer à la réalisation 
des résultats de la santé. En outre, les expériences d’autres pays africains (Ethiopie, Sénégal, Madagascar, etc…) 
et asiatiques (Chine, Népal,) montrent que les agents communautaires peuvent contribuer à l’augmentation de la 
couverture, et améliorer l’accès aux services préventifs telle que la distribution des contraceptifs et la promotion 
des pratiques familiales essentiels (PFE), ainsi que des services curatifs comme la prise en charge des 
pathologies simples (fièvre, la diarrhée, et IRA). 
 
Le relais communautaire au Mali joue un rôle capital aujourd’hui dans la mise en œuvre des programmes de 
santé. Il existe plusieurs types d’agents/relais, selon les tâches qu’ils doivent mener, allant de la promotion de la 
communication pour le changement de comportement, en passant par l’appui aux diverses campagnes de masse 
organisées depuis plusieurs années déjà 
 (JNV, SIAN) et pour les besoins des programmes nationaux (onchocercose, ver de guinée, schistosomiase etc 
…). Ils portent également diverses appellations (distributeur d’Ivermectine, d’azythromicine, d’albendazole, de 
praziquantel ; agent DBC, ATR, relais communautaire, gérant de Caisse Pharmaceutique villageoise, agent de 
ver de guinée, nutrition, etc…). Ce répondant des services de santé au niveau village a besoin d’être situé dans 
son contexte d’interface entre les professionnels de la santé et les populations villageoises, d’où la nécessité 
d’une certaine harmonisation des approches. 
 
Un document de réflexion intitulé « Document de réflexion sur l’utilisation des relais communautaires au Mali » 
a été produit par le Département de la Santé en septembre 2008 afin de contribuer à l’analyse de l’utilisation des 
relais actuels et l’identification des points spécifiques de discussion nécessaires à assurer une couverture plus 
étendue et satisfaisante des tâches essentielles de santé au niveau communautaire. Ledit document a énuméré 
sept conclusions suivant son analyse : 
 

- La pertinence de l’utilisation du relais communautaire n’est plus un questionnement pour la plupart des 
acteurs et bénéficiaires qui trouvent que l’approche est bénéfique et doit même être renforcée ; 
 

- Les critères de choix des relais peuvent être améliorés et le nombre de relais par village/fraction peut 
être mieux défini ; 
 

- L’encadrement administratif et technique ainsi que l’évaluation de leurs efforts sont à mieux définir et 
demandent un renforcement ;  
 

- Les niveaux et modalités de motivation sont à harmoniser et à mettre en œuvre ; 
 

- Les tâches essentielles qui doivent être menées au niveau communautaire sont à clarifier d’avantage et 
le profil de relais communautaire mandaté pour ces tâches précisé ; 
 

- La question de la formation et l’encadrement des différents types de relais doit être discutée de manière 
objective et des solutions adéquates proposées ; 
 



- Les composants essentiels tels que la formation, l’équipement et les matériels nécessaires doivent être 
harmonisés ; le suivi/évaluation doit être renforcé afin d’assurer une couverture minimum pour 
l’exécution des tâches essentielles au niveau communautaire". 

 
Le Département de la Santé et ses différents partenaires (PTF et société civile) ont décidé alors de tenir un 
Forum National sur les soins essentiels dans la communauté,  afin de se pencher sur ces questions de fond et 
d’échanger avec les acteurs impliqués dans le domaine de la santé communautaire. Cela permettra de traiter 
durablement la question des soins à fournir au niveau communautaire, ‘’comment? et ‘’par qui ?’’, dans un esprit 
de collaboration et de recherche de consensus. 
 
 

2. OBJECTIF  GENERAL DU FORUM 
 
Créer un consensus national sur la définition du paquet minimum de couverture en santé au niveau 
communautaire afin d’obtenir un impact important sur la mortalité et la morbidité des populations vulnérables 
dans le sens des OMDs et définir la meilleure façon de le mettre en œuvre pour pallier aux grandes distances et 
à la faible couverture des services des santé, notamment raccourcir le temps entre la manifestation des 
symptômes de maladie et le début de la prise en charge, soit par référence, par administration de médicaments 
autorisés à ce niveau ou des conseils pour la promotion de la santé. 
 

3. OBJECTIFS SPECIFIQUES 
 
 

3.1.   Définir le paquet minimum de couverture en santé à base 
communautaire nécessaire pour obtenir un impact important sur la 
mortalité et la morbidité des populations vulnérables dans le sens des 
OMDs ;  

 
3.2. Identifier les profils des agents/relais qui mettront en œuvre ces tâches ; 

 
3.3. Identifier les rôles et responsabilités qui leur seront attribués ; 

 
3.4. Définir les critères de choix des agents/relais ; 

 
3.5. Définir l’étendue de l’aire de couverture de chaque type d’agents/relais; 

 
3.6. Déterminer le niveau de responsabilité pour le choix des agents/relais, 

leur formation, leur supervision et leur suivi ; 
 

3.7.  Déterminer la nécessité d’un contrat d’engagement et/ou de 
performance entre les responsables et les agents/relais ; 
 

3.8. Identifier les niveaux et formes de motivation offerts à chaque type 
d’agents/relais ainsi que le paquet minimum d’équipement et matériels 
nécessaire ;  
 

3.9. Définir les modalités de gestion des intrants essentiels par les 
agents/relais ; 
 

3.10. Identifier les mécanismes en place ou à définir pour évaluer les efforts 
des relais et l’ intégration de leurs données dans le système d’information 
sanitaire ; 
 

 



4.  METHODOLOGIE DU FORUM : 
 
Le forum se tiendra suivant la méthodologie suivante. 
 

1. Sessions plénières : 
 
En plénière, des présentations sur trois thèmes principaux seront faites par le département de la santé et 
ses partenaires de mise en œuvre des programmes de santé communautaire et par des représentants pays 
invités ayant des expériences en matière de santé communautaire (PCIME communautaire). 

 
2. Travaux de groupes : 

 
Chacun des trois thèmes sera traité en travaux de groupe pour aboutir à des solutions aux problèmes qui 
se posent à l’amélioration des soins essentiels dans la communauté. 
Pour les questions encore en suspenses au terme des travaux, un plan d’action sera proposé pour les 
résoudre dans le cadre d’un programme de recherche action. 
 
 

3. Visite des stands où des posters sur des expériences pays seront exposés. 
 

 
  

5. RESULTATS ATTENDUS : 
 

1. Un ou des paquet (s) de soins essentiels dans la communauté susceptible (s) d’obtenir un impact 
important sur la mortalité et la morbidité des populations vulnérables dans le sens des OMDs est  (sont) 
défini (s);  

 
2. Le ou les profils des agents/relais qui mettront en œuvre les tâches ainsi définies sont précisés; 

 
3. Les rôles et responsabilités attribués aux différents agents/relais sont déterminés ; 

 
4. Les critères de choix des agents/relais sont connus et partagés par tous; 

 
5. L’aire de couverture de chaque type d’agents/relais est définie; 

 
6. Le niveau de responsabilité pour le choix des relais, leur formation, leur supervision et leur suivi sont 

identifiés; 
 

7. La nécessité des contrats d’engagement et/ou de performance entre les responsables et les agents/relais 
est déterminée; 

 
8. Les niveaux et formes de motivation offerts à chaque type d’agents/relais ainsi que leurs paquets 

minimums d’équipement et matériels sont déterminés ;  
 

9. Les modalités de gestion des intrants essentiels par les agents/relais sont établies; 
 

10. Les mécanismes d’évaluation des efforts des relais (intégration de leurs données dans le système 
d’information sanitaire) sont définis; 
 

11. Un plan d’action ainsi que les étapes prochaines sont déterminés ; 
 

12. Le rapport final du forum est disponible. 
 
 
 
6. AGENDA DU FORUM : (cf document détaillé) 
 
Lieu :   Centre International de Conférence, Bamako 



 
Durée :   4 jours  
 
Dates :   10 février 2009 – cérémonie d’ouverture  

11-14 février 2009 – journées de rencontre 
 

 
COMPTE RENDU DE REUNION 

(26 novembre) 
 

L’an deux mil huit et le vingt six novembre, s’est tenue dans la salle de réunion du cabinet du 
Ministère de la Santé, la première réunion du comité de préparation du forum sur la santé 
communautaire. 
 
Etaient présents les membres de ce comité, il s’agit de : 
 
Dr DIAKITE OUMOU S. MAIGA,CT/MS,                       Présidente de séance 
Pr Toumani SIDIBE, Directeur National de la Santé                    Membre 
Dr Klénon TRAORE Directeur /PNLP                                               " 
Dr Sory I. BAMBA, DPLM/DNS                                                         " 
Dr Bogoba DIARRA, DPLM/DNS                                                       " 
Dr Cheick Oumar COULIBALY, OMS                                                " 
Dr Sinaly THERA, DN/DNS                                                               " 
Dr Christine SOW, UNICEF                                                               " 
Dr Marguerite DEMBELE, DSR/DNS                                              " 
Mme Lisa NICHOLS, USAID/ATN Plus                                          " 
Mr Sixte ZIGIRUMUGABE, USAID/PMI                                      " 
Dr Sidi Oumar TOURE, FENASCOM                                              " 
Dr Enias BAGANIZI, CDC/PMI                                                      " 
Mr Mamadou Baba SANGARE,  FENASCOM                                " 
Mr Baba COULIBALY GP/SP                                                         " 
 
L’ordre du jour de la réunion portrait sur : 
 

- Les Termes de référence du forum, 
 

- Revue de la composition du comité d’organisation du forum, 
 
- Date du forum, 
 
- Le budget et l’agenda, 
 
- L’organisation d’un voyage d’étude dans un pays ayant un certain recul dans la pratique de 

la PCIME communautaire, 
 
- Les divers. 

 
En introduction, la présidente de séance à situé la réunion dans son contexte à savoir la réunion du 
comité chargé de préparer l’organisation du forum sur la santé communautaire. 



Le premier point de l’ordre du jour a été abordé ensuite par la recherche d’un consensus sur le titre 
des TDR. Pour ce faire les discussions ont concerné aussi bien le titre que le types d’agent qu’il faut 
pour la sante communautaire. Titre retenu = ‘’ Forum national pour l’amélioration de l’accès aux soins 
essentiels dans la communauté’’. 
 
La discussion sur le type d’agent est passée par la composition des soins essentiels à savoir la prise en 
charge du paludisme avec les CTA, la diarrhée avec l’introduction du zinc, les IRA avec les 
antibiotiques. Cela a été reconnu comme nécessitant une certaine qualification pour le type d’agent qui 
en sera chargé. Aussi il a été noté qu’il pourra être envisagé d’avoir plus d’un type d’agent. Mais en 
conclusion il a été indiqué que c’est le forum qui décidera en dernier ressort. 
 
Pour le deuxième point de l’ordre du jour, il a été proposé d’ajouter d’autre personnes au comité 
notamment le développement social, MSF, Save the Children, FMPOS, Le chargé genre du cabinet et 
d’autres personnes ressources qui pourront être identifiées par après.  
 
Pour le troisième point, la date retenue est du Mardi10 février pour l’ouverture dans l’après midi au 
vendredi 13 février. 
 
Pour le quatrième point à savoir le budget, le docteur Christine SOW s’est proposée pour présenter 
une proposition de budget et d’agenda du forum. 
 
Les échanges sur ce point ont amené le groupe à liste des participants. Ainsi il a été proposé  de 
prévoir les participant au niveau national, régional avec environ quatre participants par région au 
maximum avec la représentation des différents acteurs en variant la composition selon les régions ( 
DRS, DRDSES, CSRéf, FERASCOM, FENASCOM, ASACO, CPM). 
Le Dr DIARRA Bogoba a suggéré de fournir comme exemple le budget et la proposition de liste de 
participants que le groupe de travail sur le document de réflexion établit dans le temps. 
Il a été suggéré d’inviter aussi des internationaux du domaine de la santé au niveau communautaire. 
 
Le cinquième point de l’ordre du jour a porté sur la possibilité de réaliser un voyage d’étude dans un 
pays ayant suffisamment d’expérience en matière de mise en œuvre de la santé communautaire. Après 
plusieurs suggestions, c’est l’Ethiopie qui a été retenue. 
 
Pour terminer, la prochaine réunion a été fixée au mercredi prochain 3 décembre. 
La présidente de séance pour conclure a souligner les réunions du comité seront de plus en plus 
rapprochées au fur et à mesure qu’on se rapprochera de la date du forum. 
Pour le dernier point c'est-à-dire les divers, rien n’a été suggéré. 
La séance fut levée sur ces remarques.  
 

Bamako le 26 novembre 2008 
Le Secrétariat du comité 
Dr Bogoba DIARRA et  
Dr Cheick Oumar COULIBALY 
  

 
 
 
 
 
ANNEXE : Liste des membres du Comité d’organisation 



 
Nom et Prénom Service Contact Emargement 
Dr DIAKITE OUMOU S. MAIGA  Conseillère 

Technique/Ministère de 
la Santé,                       

Dkiteoumou24@yahoo.fr  

Pr Toumani SIDIBE Directeur National de la 
Santé                     

Stoumani2002@yahoo.fr  

Dr Klénon TRAORE  Directeur /PNLP                                     klenont@yahoo.fr  
Dr Sory I. BAMBA Chef DPLM/DNS     Sibamba@dnsmali.org  
Dr Bogoba DIARRA Chargé Santé Bucco – 

Dentaire DPLM/DNS                                                       
bkdiarra@yahoo.fr  

Dr Cheick Oumar COULIBALY OMS/Bamako Coulibalyceml.afro.who.int  
Dr Sinaly THERA Division Nutrition/DNS   therasinaly@yahoo.fr  
Dr Christine SOW                                                          UNICEF csow@unicef.org  
Dr Marguerite DEMBELE DSR/DNS                                   mdembele@dnsmali.org  
Mme Lisa NICHOLS USAID/ATN Plus                                          lnichols@atnsante.org  
Mr Sixte ZIGIRUMUGABE USAID/PMI                                      szigirumugabe@usaid.gov  
Dr Sidi Oumar TOURE                                            FENASCOM sidabbatoure@yahoo.fr  
Dr Enias BAGANIZI CDC/PMI                                                      Enb4@cdc.gov  
Mr Mamadou Baba SANGARE                             FENASCOM       
Mr Baba COULIBALY  GP/SP      gpsp@afribone.net.ml  

 
 
 

COMPTE RENDU DE REUNION 
(trois décembre 2009) 

 
L’an deux mil huit et le trois décembre, s’est tenue dans la salle de réunion du cabinet du Ministère de 
la Santé, la deuxième réunion du comité d’organisation du forum sur l’amélioration des soins 
essentiels dans la communauté. 
 
Etaient présents : 
 
Dr DIAKITE Oumou MAIGA, CT/MS,                  Présidente de séance 
Pr Toumani SIDIBE, DNS                                                   Membre 
Dr Mamadou Namory TRAORE DNAS  " 
Dr Klénon TRAORE D/PNLP                                                  " 
Dr Bogoba DIARRA DPLM                                                       " 
Dr Cheick Oumar COULIBALY  OMS                                      " 
Dr Christine SOW, UNICEF - Bamako                                     " 
Mme Lisa NICHOLS USAID/ATN Plus                                  " 
Mr Mamadou Soungalo TRAORE, FMPOS                             " 
Mr Aboubacrine SALL Cabinet / MS                                        " 
 
L’ordre du jour de la réunion portrait sur : 

- La finalisation des Termes de référence du forum, 
- Contrôle des tâches confiées, 
- Les divers. 

 



 
Après l’ouverture de la séance et la présentation de l’ordre du jour qui n’a pas subit d’amendement, la 
présidente a souhaité la bienvenue à tous. Elle a ensuite passé la parole pour les contributions sur les 
TDR. 
 
La question du titre à savoir ‘’l’amélioration des soins essentiels dans la communauté a fait l’objet de 
clarification avant d’être retenu finalement. 
Les autres contributions ont porté sur : 
 

- A la place de ‘’Historique’’, il a été proposé ‘’Contexte et Justification’’ ; 
 

- Pour l’objectif global, il a été proposé de remplacer ‘’l’identité du paquet minimum’’ par 
‘’la définition du paquet minimum’’ ; 

 
- Pour les objectifs spécifiques, les propositions suivantes ont été retenues : enlever 

l’objectif 2 qui est la même chose que le 3 ; reformuler l’objectif 7 comme suit ‘’ 
clarifier l’identité du niveau responsable du choix des relais, leur formation, supervision 
et encadrement ; ajouter comme objectif ‘’Proposer un modèle de contrat pour les 
différents types d’agents en charges des soins essentiels dans la communauté’’ 

 
- Les autres objectifs n’ont pas subit de modification.  

 
Pour le deuxième point de l’ordre du jour, le contrôle de tâche a concerné la proposition d’agenda et 
de budget pour le forum. 
La personne en charge de cette tâche n’avait pas faire le travail par manque de certaine information 
telle que la liste des participant. 
 
Le secrétariat chargé du compte rendu a alors fourni une proposition pour amélioration. 
Des discussions, il a été retenu d’adopter un agencement de présentation par rapport à un thème donné 
suivi des travaux de groupe sur le thème concerné. Cette disposition a fait constater une certaine 
insuffisance de temps par rapport aux trois jours prévus pour la durée du forum. Ainsi la Journée du 
14 février a été ajoutée pour faire quatre jours pour le forum. 
 
En ce qui concerne le budget, il a été demandé de revoir la liste des participants nationaux par 
rapport aux régions avec comme exigence, la participation des directeurs régionaux de la santé et un 
médecin chef par région, le reste sera réparti selon les régions entre DRDSES,  
FERASCOM, FELASCOM et ASACO. 
 
Pour la participation des pays invités, il leur sera demandé de solliciter leurs partenaires pour leur 
prise en charge. 
Les échanges ont permis également de souligner l’importance de la documentation par rapport à : 
 

- Déclaration de Ouagadougou sur la revitalisation des SSP, la conférence du Benin, le 
document d’évaluation de la gratuité de la césarienne de Yan, 
 

- Le document de PDDSS et les tranches quinquennales PRODESS I et II. 
 

Concernant l’agenda du forum, la proposition présentée a servi lors des échanges de revoir la 
méthodologie du forum qui pour certains pays invité au lieu d’une présentation sera un panel avec des 
posters à présenter. 



 
Chaque thème à traiter en travaux de groupe sera précédé d’une présentation d’un pays invité, centré 
sur le dit thème. 
 
Cette revue de la méthodologie fait constater une insuffisance de temps par rapport aux trois jours 
prévus, d’où la nécessité de prévoir un jour de plus ne serait ce que pour la synthèse et les 
recommandations. 
 
Autre proposition, c’est de prévoir d’autres ministres pour les présidences journalières tels le 
Ministre du Développement Social, de la Solidarité et des Personnes Agées, celui de l’Environnement 
ou la Ministre de la Promotion de la Femme, de l’Enfant et de la Famille. 
 
Il a été suggéré aussi d’envisager une recherche action pour clarifier les points ou questions restés en 
suspens comme la formation recyclage, le suivi et la motivation qui pourront faire l’objet d’un plan 
d’action dont les résultats seront diffusés lors d’un autre atelier avant les décisions finales. 
 
Pour terminer avec l’agenda, il a été indiqué de choisir des facilitateurs pour les travaux de groupe. 
 
Les aspects organisationnels ont été abordés. Il s’agit entre autres de badges, de tee shirts la sécurité 
des lieux, l’organisation des repas (buffet  avec self service et l’animation de la cérémonie d’ouverture 
qui sollicitera l’apport du CNIECS). 
 
La présidente de séance pour conclure a demandé au secrétariat de lui fournir une proposition de 
lettre d’invitation pour la prochaine réunion fixée au mercredi 10 décembre à 10 H 30. 
La séance fut levée sur ces remarques.  
 
 
 
 
 
 

                                                              Bamako le 03 Décembre 200 
Le secrétariat du comité d’organisation du forum 

                                                         Dr Bogoba DIARRA 
                                                              Dr Cheick Oumar COULIBALY 

 
 

COMPTE RENDU DE REUNION 
(10 décembre 2009) 

 
L’an deux mil huit et le 10 décembre s’est tenue dans la salle de réunion du Ministère de la santé, la réunion du 
comité d’organisation du forum sur l’amélioration des soins essentiels dans la communauté. 
Etaient présent : 
 
Dr DIAKITE Oumou MAIGA, CT/MS ; …………………………   Présidente du Comité 
Dr Klenon TRAORE, Directeur du PNLP ; ………………………               Membre 

Dr Bogoba DIARRA, DPLM/DNS ; ……………………………..                      " 

Dr Cheick Oumar COULIBALY, OMS/MALI ; ………………….                     " 

Dr Ndeye Fatou N’DIAYE, UNICEF /Bamako ; ………………….                     " 

Mme Lisa NICHOLS, USAID/ATN Plus ; ………………………..                      " 



Mme Aminata KAYO ; Save the Children ; ……………………….                      " 

Mme TIAM Anna, MSF/L  ; ………………………………………...                     " 
 
 
Ordre du jour: 
 

- Présentation et amendement du compte rendu de la dernière réunion, 
- Examen du budget, 
- Revue de la liste des participants régionaux et nationaux, 
- Etablissement de la liste des participants internationaux, 
- Etablissement de la liste des pays à inviter, 
- Examen de l’agenda amélioré, 
- Détermination des facilitateurs pour les travaux de groupe. 

Après l’ouverture de la séance, la présidente du comité s’est excusé de devoir s’absenter de la réunion pour 
raison impérieuse de service, et, a passé la présidence à Mme Lisa NOCHOLS en indiquant de poursuivre les 
travaux.  
Le secrétariat du comité a procédé à la lecture du compte rendu qui a subit quelques amendements avant d’être 
adopté. 
Pour le point d’ordre du jour sur le budget, la question a été reportée à la prochaine réunion afin de disposer de 
toutes les informations nécessaires à ce sujet. 
Pour les points de l’ordre du jour  par rapport aux différentes listes de participants, il a été retenu ce qui suit : 

- Liste des régionaux adoptée ; 
- Listes des participants au niveau national, à compléter pour la prochaine réunion ; 
- Liste des internationaux, cette liste sera fonction des thèmes et pourra être établie dès que les 

thèmes seront adoptés ; 
- Pour les pays invités, la liste sera arrêtée à la prochaine réunion. 

En ce qui concerne l’agenda, la proposition faite par le secrétariat suite aux observations de la réunion 
précédente à état examinée dans tous ces aspects et des propositions d’amélioration ont été faites pour être prises 
en compte. Il s’agit de : 

- Les différentes présentations prévues et leur agencement ainsi que le timing qu’il faut revoir par 
rapport au nombre de présentation prévu, 

- Pour chaque thème, prévoir les présentations du Mali avant celles des pays invités, 
 

· Pour le premier thème ; concept de soins essentiels dans la communauté, paquet  de soins 
et tâches à confier ;les propositions faites sont : Présentation de l’OMS sur les 
interventions porteuses, présentation DNS sur la stratégie nationale de survie de l’enfant et 
la feuille de route pour la réduction de la mortalité maternelle et infantile, la présentation 
de Save the children sur les caisses pharmaceutique villageoises, MSF/L sur la prise en 
charge du paludisme au niveau communautaire (TDR et CTA), Projet Kènèya Ciwara sur 
les interventions à haut impact. 
 

· Pour le deuxième thème, il a été demandé de changer le libellé en ‘’profil des agents, 
nombre et qualification’’ avec ; présentation DNS du document de réflexion qui traite le 
thème, présentation de MSF/L, Présentation de Save the children, présentation du Projet 
Kènèya Ciwara puis les présentations des pays invités 

 
· Pour le troisième thème ; présentation DNS du document de réflexion qui traite le thème, 

présentation de MSF/L, Présentation de Save the children, présentation du Projet Kènèya 
Ciwara puis les présentations des pays invités 

 
· En ce qui concerne le quatrième jour, il a été indiqué de retenir en même temps que la 

synthèse générale et les recommandations, qu’un sous groupe puisse travailler sur le plan 
d’action par rapport aux points et questions non résolus. 

 



En ce qui concerne les pays invités, il leur sera indiqué les thèmes sur lesquels nous aimerions que leurs 
présentations portent. 
Concernant le voyage d’étude en Ethiopie, les contacts sont en cours et une proposition de date a été faite. 
Les invitations internationales, pour être effectives doivent attendre que les différents thèmes soient arrêté. 
 
A la suites des discussions, il a été suggéré, les actions suivantes : 

· Compléter la liste pour le niveau national sans oublier la société civile et le privé ; 
· Pour les présentations, corriger le temps mis en fonction du nombre et de la durée moyenne 

accordée par présentation ; 
· Mettre en place de sous groupes pour : la gestion des présentations, les TDR des travaux de 

groupe, la correction des TDR du forum et de l’agenda, la liste des internationaux à soumettre 
au MS, la précision sur le voyage d’étude, l’ébauche de budget ; 

· Réfléchir sur le budget par rapport  aux internationaux et pays invités. 
 

Les réflexions doivent être faites en ce qui concerne les structures susceptibles d’apporter un financement. 
La présidente de séance a levé la séance sur ces recommandations et tâches à exécuter pour la prochaine réunion 
qui a été programmée pour le mercredi 17 décembre 2008 à 10h00. 
 
 
 
 

Le secrétariat du comité d’organisation 
                                                                                                              Dr Bogoba DIARRA 

                                                                                                                       Dr Cheick Oumar COULIBALY 

 
ANNEXES 

 
 
ANNEXE1 : Liste des participants 
 

Nom et Prénom Service Contact Emargement 
Dr DIAKITE OUMOU S. 
MAIGA  

Conseillère 
Technique/Ministère de la 
Santé,                        

dkiteoumou24@yahoo.fr  

Pr Toumani SIDIBE Directeur National de la 
Santé                     

stoumani2002@yahoo.fr  

Dr Klénon TRAORE  Directeur /PNLP                                               klenont@yahoo.fr  
Dr Mamadou Namory 
TRAORE 

Directeur National Adjoint 
de la Santé 

mntraore@dnsmali.org  

Dr Bogoba DIARRA Chargé Santé Bucco – 
Dentaire DPLM/DNS                                  

bkdiarra@yahoo.fr  

Dr Cheick Oumar COULIBALY OMS/Bamako coulibalyceml.afro.who.int  
Dr Christine SOW                                                          UNICEF csow@unicef.org  
Mme Lisa NICHOLS USAID/ATN Plus                 lnichols@atnsante.org  
Dr Mamadou Soungalo 
TRAORE                             

FMPOS     traorem@afribonemali.net  

Mr Aboubacrine SALL  Cabinet/MS      76449933  
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANNEXE 2 : Proposition pour les participants des régions 
 
Région de Kayes ; 
 
DRS 
DRDSES 
1 Médecin chef de CSRéf 
FERASCOM 
 
Région de Koulikoro ; 
 
DRS 
DRDSES 
1 Médecin chef 
1 ASACO 
 
 
Région de Sikasso ; 
 
DRS 
1 Médecin chef 
DRELN 
1 FELASCOM 
 
Région de Ségou ; 
 
DRS 
1 Médecin chef 



1 ASACO 
DRDSES 
 
Région de Mopti ; 
 
DRS 
1 Médecin chef 
FERASCOM 
DRELN 
 
Région de Tombouctou ; 
 
DRS 
1 Médecin chef 
FERASCOM 
 
Région de Gao ; 
 
DRS 
1Médecin chef 
DRDSES 
 
 
 
Région de Kidal ; 
 
DRS 
1 Médecin chef 
DRDSES 
 
District de Bamako ; 
 
DRS 
DRDSES 
1 Médecin chef 
1 ASACO 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
COMPTE RENDU DE REUNION 

(24 décembre 2009) 
L’an deux mil huit et le 24 décembre s’est tenue dans la salle de réunion du Ministère de la santé, la réunion du 
comité d’organisation du forum sur l’amélioration des soins essentiels dans la communauté. 
 
Etaient présents : 
 
Dr DIAKITE Oumou MAIGA, CT/MS ; …………………………..   Présidente du Comité 
 
Dr Klenon TRAORE, Directeur du PNLP ; ………………………               Membre 
 
Dr Bogoba DIARRA, DPLM/DNS, membre 

Dr Cheick Oumar COULIBALY, OMS/MALI ; ………………….                     " 

Dr Christine Sow UNICEF; ………………………………………...                   " 

Dr Mamadou Souncalo Traoré FMPOS……………………………                     " 

Dr Elie Bankineza RTI……………………………………………                      " 

Mme Lisa NICHOLS, USAID/ATN Plus ; ………………………..                     " 

Mme Aminata KAYO ; Save the Children ; ……………………….                     " 
Dr Oumar Ouattara Care/Keneya Ciwara 2; .....................                  " 
Dr Boubacar GUINDO; ATN Plus; .........................................                " 
Dr Madina Bâ Sangaré Care/Keneya Ciwara 2; ……………………                    " 
Mr Sixte Zigirumugabe USAID; …………………………….                       " 
 



 
Excusés: 
Dr Ndeye Fatou N’DIAYE, UNICEF /Bamako membre 
Mme THIAM Anna, MSF/L, membre 

 
Ordre du jour: 

 
- Présentation et amendement du compte rendu de la dernière réunion, 
- Adoption de l’agenda du Forum, 
- Examen du budget du Forum, 
- Préparatifs du voyage d’étude en Ethiopie, 
- Divers 
 

La présidente du comité d’organisation du forum étant empêchée au début de la réunion, a confié la présidée au 
Dr Christine Sow, UNICEF. Elle est revenue après pour continuer avec tout le groupe jusqu’à la fin. 
 
 
 
1) Présentation et amendement du compte rendu de la dernière réunion 
 
Le secrétariat du comité a procédé à la lecture du compte rendu qui a été adopté après quelques amendements. 
 
2) Adoption de l’agenda du Forum 
 
Au cours de la réunion, l’agenda du Forum a été révisé.  
Il a été retenu de faire l’introduction en 5 mn, les présentations en 15 mn, les clarifications en 5 mn, la pause café 
en 30 mn, les discussions en 1 heure, l’introduction aux travaux de groupe en 20 mn, la pause déjeuner en 1 h 30 
mn et 2 heures pour les travaux de groupe.  
Le nouvel agenda sera élaboré conformément à ces horaires. 
 
 
3) Examen du budget du forum 
 
Après discussion, il a été retenu d’inclure dans le budget du forum les rubriques suivantes : 
 

· La couverture médiatique ; 
· Les frais de péage ; 
· La diffusion de microprogramme ; 
· L’achat de sacs porte documents ; 
· La confection de banderoles 
 

4) Organisation d’un voyage d’études 
 
La procédure  est en cours et la date précise sera fixée bientôt. Cette mission sera composée par le Ministère de 
la Santé, les PTF, et la société civile et comprendra 5 à 7 personnes environ. 
Les autorités Ethiopiennes ne pourront pas recevoir la mission au mois de janvier 2009 avant la tenue du forum 
en février 2009 à cause des réformes du système de santé en cours dans ce pays. 
Il a été décidé de tenir le forum à la date initialement prévue du 10 au 14 février 2009 et de faire le voyage 
d’études après le forum. 
 
5) Divers 
 

· La réunion a fortement recommandé d’accélérer la mobilisation des ressources et la mise en route des 
sous groupe au travail pour la tenue du forum. 

· Le secrétariat technique du forum rédigera une note technique pour la prochaine réunion. 
· Le calendrier de préparation du forum d’ici le 10 février 2009 sera élaboré. 



· La réunion a décidé d’organiser une rencontre avec le Ministre de la Santé pour lui faire point des 
préparatifs du forum 

 
La présidente de séance a levé la séance sur ces recommandations et tâches à exécuter pour la prochaine réunion 
qui a été programmée pour le mercredi 07 janvier 2009 à 10h00. 
 
 

Le secrétariat du comité d’organisation 
                                                                                                              Dr Bogoba DIARRA 

                                                                                                                       Dr Cheick Oumar COULIBALY 
 
 
 
 
 
 

COMPTE RENDU DE REUNION 
(07 Janvier 2009) 

L’an deux mil huit et le 07 Janvier, s’est tenue dans la salle de réunion de la CPS du Ministère 
de la santé, la réunion du comité d’organisation du forum sur l’amélioration des soins 
essentiels dans la communauté. 
 
Etaient présents : 
 
 
Dr Klenon TRAORE, Directeur du PNLP ; ………………………               Membre 
Dr Bogoba DIARRA, DPLM/DNS, membre 

Dr Cheick Oumar COULIBALY, OMS/MALI ; ………………….                     " 

Dr Christine Sow UNICEF; ………………………………………...                   " 

Mme Lisa NICHOLS, USAID/ATN Plus ; ………………………..                     " 

Dr Oumar Ouattara Care/Kènèya Ciwara 2 ;  .........................                  " 
Dr Boubacar GUINDO; ATN Plus ; ...........................................                " 
Dr Madina Bâ Sangaré Care/Kènèya Ciwara 2; …………………...                    " 
Dr Boubacar SIDIBE, Save the Children USA …………………..               " 
Dr Boubacar SADOU; PMI/USAID …………………………………             " 
Dr Ben BOUBACAR; Centre OMD Afrique de l’Ouest et du XCentre ..     " 
Dr Elie BANKINEZA; RTI Int’l ………………………………………              " 
Excusés : 
Dr DIAKITE Oumou MAIGA, CT/MS ; …………………………..   Présidente du Comité 
Dr Mamadou Souncalo Traoré FMPOS……………………………               membre 
Dr Ndeye Fatou N’DIAYE, UNICEF /Bamako                                              membre 
Mme THIAM Anna, MSF/L,                                                                           membre 
Mme Aminata KAYO ; Save the Children ; ……………………….              membre 
Mr Sixte Zigirumugabe USAID; …………………………….                   membre 
 



 
 
 
La présidente du comité d’organisation du forum étant empêchée, la présidence a été confiée 
au Dr Christine Sow, UNICEF. Elle a proposé l’ordre du jour suivant qui a été adopté. 

 
Ordre du jour: 

 
- Présentation et amendement du compte rendu de la réunion du 24 décembre, 
- Contrôle des tâches et points des actions prises, 
- Nouvelles actions à mener, 
- Validation du budget et de l’agenda, 
- Divers 

 
Pour le premier point de l’ordre du jour concernant le compte rendu de la réunion du 24 
décembre, il a été très peu amendé et fut adopté avec quelques corrections. 
 
Pour le deuxième point par rapport au contrôle de tâche, le budget a été le premier élément. 
Les remarques suivantes ont été formulées : 

- Pour les coûts de médiatisation, il a été demande d’approcher le CNIECS par 
rapport aux différents coûts (couverture médiatique, micro programme ou bandes 
annonces, ainsi que les banderoles et autres badges. 

- Pour l’agenda, pour une harmonisation en ce qui concerne le libellé de la dernière 
colonne, il a été suggéré de répéter l’entête par rapport à heure ; activité et 
responsable pour éviter que n’apparaisse tantôt (responsable, rapporteur ou 
présentateur). 

En ce qui concerne les autres éléments de contrôle de tâche, il n’a pas été possible de vérifier 
l’effectivité de l’élaboration des lettres d’invitation pour les pays et les internationaux la 
personne en charge de cela étant excisée pour la réunion. 
En ce qui concerne la note technique pour le Premier Ministre, elle a été présentée et 
commentée avec comme amendement les points suivants : 

· En introduction, prendre en compte les acquis de la politique sectorielle et du 
PRODESS ; 

· Se référer à la partie contexte et justification des TDR du forum pour améliorer 
l’introduction ; 

· Prendre comme résultats attendus, les objectifs spécifiques des TDR du forum et 
les formuler en résultats. Ajouter deux autres résultats attendus que sont : 

o Le paquet d’activité à exécuter par le relais est défini et adopté, 
o Les prochaines étapes sont déterminées et les échéances fixées, 
o Le rapport du forum est disponible. 

Le dernier point de contrôle de tâche a concerné la bibliographie ; l’information a été donnée 
pour la disponibilité du Dr LY responsable du site web du MS pour appuyer le comité 
d’organisation.  
Pour les tâches confiées aux trois sous groupes de travail, un tour de table a permis de faire le 
point. Le constat a été que seul le sous groupe 2 a pu tenir une réunion restreinte qui a permi 
de proposer un programme de travail et de donner une piste de réflexion pour le contenu des 



TDR des travaux de groupe pour chaque thème. Les apports du comité ont été de ramener la 
réunion de validation des TDR du 26 au 23 janvier, et donner l’information à tous les autres 
membres du sous groupe. 
Pour les autres sous groupe, il a été signalé l’urgence de commencer le travail qui leur est 
demandé, la date du forum n’étant plus très loin. 
Pour les nouvelles actions à prendre, le a retenu les tâches suivantes : 

- Finaliser le calendrier de rencontre des différents sous groupes et partager avec 
tout le monde les compte rendu et programme de travail, 

- Finaliser la note technique en prenant en compte les améliorations apportées par le 
comité, 

- Rappeler les autres membres des sous groupe pour le travail demandé, 
- Voir au niveau de la DNS les autres membres qui doivent être dans les autres sous 

groupes de travail, 
-  Identifier le secrétariat pour le forum. 

 
En divers la présidente de séance a informé que nous sommes à J – 34. 
La prochaine réunion a été fixée au mercredi 14 janvier 2009. 
La séance fut levée à 12 heures. 

 
 
 
 
 
 
 

COMPTE RENDU DE REUNION 
(14 janvier 2009) 

L’an deux mil neuf et le 14 janvier, s’est tenue dans la salle de réunion du Ministère de la 
santé, la réunion du comité d’organisation du forum sur l’amélioration des soins essentiels 
dans la communauté. 
 
Etaient présents : 
  
Dr Klenon TRAORE, Directeur du PNLP ; ………………………               Membre 
Dr Bogoba DIARRA, DPLM/DNS, membre 

Dr Cheick Oumar COULIBALY, OMS/MALI ; ………………….                     " 

Dr N’Deye Fatou N’DIAYE UNICEF; …………………………...                      " 

Mme Lisa NICHOLS, USAID/ATN Plus ; ………………………..                     " 

Dr Oumar Ouattara Care/Kènèya Ciwara 2 ;  .........................              " 
Dr Boubacar GUINDO; ATN Plus ; ...........................................              " 
Dr Madina Bâ Sangaré Care/Kènèya Ciwara 2; …………………...                      " 
Dr Boubacar SIDIBE, Save the Children USA …………………..               " 
Dr Aboubacar SADOU; PMI/USAID …………………………………              " 
Dr Ben ABOUBACAR; Centre OMD pour l’Afrique de l’Ouest et du Centre  " 



Dr Fernando MEDINA, MSF/L ………………………………………..            " 
Dr Mamadou Souncalo TTRAORE FMPOS……………………………               membre 

      
Excusés : 
Dr DIAKITE Oumou MAIGA, CT/MS ; …………………………..   Présidente du Comité 

Dr Elie BANKINEZA; RTI Int’l ………………………………………              " 
Mme THIAM Anna, MSF/L,                                                                           membre 
Mme Aminata KAYO ; Save the Children ; ……………………….              membre 
Mr Sixte Zigirumugabe USAID; …………………………….                   membre 
 
 
La présidente du comité d’organisation du forum étant empêchée, la présidence a été confiée 
au Mme Lisa NICHOLS, ATN plus. Elle a proposé l’ordre du jour suivant qui a été adopté. 

 
Ordre du jour: 

- Présentation et amendement du compte rendu de la réunion du 07 janvier 2009, 
- Contrôle des tâches par rapport aux travaux des différents sous groupes, 
- Nouvelles actions à mener, 
- Validation du budget et de l’agenda, 
- Divers 

 
Pour le premier point de l’ordre du jour concernant le compte rendu de la réunion du 07 
janvier, il a été demandé de corriger la date (07 janvier)  
Des observations ont été formulées sur la note technique qui est adoptée sous réserve de la 
prise en compte des corrections 
 
Pour le deuxième point par rapport au contrôle de tâche, les sous groupes ont fait le point de 
ce qu’ils ont réalisé par rapport aux tâches confiées, ainsi : 
 

- Le sous groupe 1 sur la gestion des présentations et des stands a expliqué qu’il ont 
eu une séance de travail au cours de laquelle ils ont convenu qu’il ne sera pas 
nécessaire d’élaborer des TDR pour chaque présentation mais plutôt de concevoir 
par session des TDR relatifs au thème avec comme contenu ; contexte, objectifs, 
résultats attendus. Ils auront un réunion de finalisation le 19 janvier 2009. 
 

- Pour le sous groupe 2, ils ont expliqué avoir élaboré les TDR des travaux de 
groupe par rapport aux deux premiers thèmes, et en prévision, le troisième thème 
sera abordé lors de la réunion du 16 janvier ainsi que la proposition de liste des 
facilitateurs des travaux de groupe du forum.  
 

- Pour le troisième sous groupe par rapport à l’organisation et aux invitations, ils ont 
expliqué s’être réuni le 08 janvier 2009 et convenu des échéances des tâches 
suivantes : Identification des contributions financière pour le 12 janvier, requête de 
financement à élaborer et transmette à l’UNICEF ; l’OMS et l’USAID par la DAF 



santé. Le sous groupe a informé que la contribution du Ministère de la Santé sera 
le cocktail et la location de la salle de conférence pour 1 jour. 

-  
Pour les lettres d’invitation, la présidente du sous groupe a indiqué qu’elle confiera 
la tâche au conseiller TRAORE pour donner la suite et pour la réservation du 
Centre International de conférence de Bamako (CICB), elle chargera le Dr Bogoba 
pour les démarches. Le sous groupe a également établi un planning des tâches qui 
restent à faire : 
 

· Lettre de requêtes financières ………………… 16 janvier (DAF), 
· Lettres d’invitation …………………… 12 janvier (Dr DIAKITE, 

SEGAL, Secrétariat général MS), 
· Invitation Premier Ministre (Dr DIAKITE, SEGAL, Secrétariat général 

MS) ……………….12 janvier, 
· Invitation aux pays invités et participants internationaux MS 01 février, 
· Les autres réunions du sous groupe sont prévues les 14 ; 21 et 28 

janvier 2009. 
 

Le sous groupe a eu l’occasion de rencontrer le Secrétaire Général pour un compte 
rendu et le point de l’état d’avancement des travaux de préparation. Il a été rassuré du 
soutien du SG 
 

Suite à ces comptes rendus, il a été demandé : 
1. Au sous groupe 1, de prendre en compte pour les stands,  les pays qui ne feront pas de 

présentation, de la surface disponible en tout et de la surface attribuable par pays. 
 

2. Pour  le sous groupe 2, il a été demandé d’entrer en contact avec les autres membres du sous 
groupe pour leur participation effective. 

 
 

3. Pour le groupe 3, il a été demandé de faire un suivi rigoureux par rapport aux lettres 
d’invitation. Il a été demandé au Dr DIARRA  de vérifier que les lettres d’invitation seront 
prêtes à temps. 
 
Le Secrétaire Général qui est arrivé entre temps a rassuré le comité pour la lettre au premier 
ministre qui est déjà prête et pour les autres c’est en cours. 
 
Les autres tâches à contrôler ont concerné : 
 

- Le budget par rapport à la partie communication, les rapporteurs qui avaient en 
charge cette tâche ont fourni les éléments suivants : a) couverture par l’ORTM à 
l’ouverture et à la clôture ; b)  bandes annonces en deux langue ; c) presse écrite ; 
d) la diffusion par environ 120 radio de proximité à travers tout le pays ; e) 10 
banderoles ; f)  et l’intervention d’un maître de cérémonie. 
 

- Après discussion et vue la difficulté de prendre une décision tout de suite, il a été 
retenu de constituer  un quatrième sous groupe qui va se charger de cet aspect 
communication du budget. 

 



- En ce qui concerne la bibliographie, le Dr LY responsable du site web du MS a 
demandé de lui fournir les informations qui peuvent être immédiatement mises sur 
le site.  

 
Les échanges ont également concerné la question de traduction pour le forum, il a été retenu 
que les seuls qui auront besoins de traduction seront les éthiopiens et pour cela, il s’agira de 
prévoir quelqu’un qui fera la  traduction de proximité au fur et à mesure. 
 
Pour les nouvelles actions à prendre, le comité a retenu les tâches suivantes : 
 

- Tous les sous groupes doivent finaliser leurs travaux pour le 23 janvier, 
 

- S’assurer que les différentes lettres sont prêtes pour la prochaine réunion, 
 
- Rappeler les autres membres des sous groupe pour le travail demandé, 
 
- Finaliser la partie budget y compris la partie communication. 

 
En divers la présidente de séance a informé que nous sommes à J – 27. 
La prochaine réunion a été fixée au mercredi 21 janvier 2009. 
La séance fut levée à 12 heures 30mn. 
 
 

                                                                                       Les Rapporteurs 
                                                                                      Dr Bogoba DIARRA 

                                                                                     Dr Cheick Oumar COULIBALY 
 

 
 
 


