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INTRODUCTION

Politique de Santé
(basée sur les Soins de Santé

Primaires)  
= 

Assurer l'objectif de la santé
pour tous (Alma Ata 1978).



2

3

Un Plan National de Développement Sanitaire 
et Social (PNDS) pour la période 1998-2007 
Une approche programme

POLITIQUE DE SANTE

la globalité du programme, 
le partage d’objectifs communs par tous les 
acteurs, 
la volonté de mettre ensemble toutes 
ressources  pour atteindre ces objectifs à 
travers les orientations stratégiques retenues.
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Première Phase : Programme de Développement 
Intégré de la Santé (PDIS) vient de s’achever. 

Deuxième phase : qui vient de démarrer pour une 
période de cinq années a pris en compte les 
changements majeurs intervenus après cinq 
années d’exécution au plan de l’environnement 
interne et externe du secteur de la santé.

LES PHASES DU PNDS
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DRSP
D’abord le SENEGAL a résolument opté pour une politique 
de réduction de la pauvreté traduite à travers le document 
de stratégie de réduction de la pauvreté qui a été 
approuvé et a atteint le point d’achèvement en 2004

REALISATION DES ODM
Réduction de deux tiers de la mortalité des enfants et des mères
entre 2000 et 2015, 
Contrôle des endémies majeures telles que le paludisme et le 
VIH/SIDA, la malnutrition 
Disponibilité des services de santé de la reproduction.

DRSP – ODM
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La Phase II du PNDS intègre ce nouveau 
contexte (Elle reconduit les mêmes objectifs 
en terme de réduction de la mortalité des 
mères et des enfants),
Et les nouvelles stratégies dictées par 
l’impérieuse nécessité de compter sur les 
communautés et les collectivités 
décentralisées pour renforcer les 
performances en matière de lutte contre la 
pauvreté.

DRSP - OMD
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

une rationalisation de la couverture passive en 
infrastructures sanitaires, 
une augmentation de la couverture sanitaire dans 
les zones desservies, 
une meilleure organisation du système de santé  
prenant en compte les secteurs privés et para 
publics, 
un accroissement de la satisfaction des 
bénéficiaires.

1. Améliorer l’accès des pauvres et des 
groupes vulnérables à des soins de 
santé de qualité
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

Une meilleure information des populations sur les 
causes et les facteurs favorisant les maladies, 
Amener les populations à adopter des attitudes et 
comportements favorables à la santé,
Une augmentation des activités préventives,
Une diminution de la prévalence des maladies 
endémiques.

2. Promouvoir la Prévention et le 
développement de la Communication pour 
le Changement de Comportement (CCC)
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

Une plus grande disponibilité, une meilleure 
maîtrise et une répartition plus équitable des 
effectifs des personnels de santé,

Un système de motivation du personnel de santé 
plus efficace.

3. Améliorer la disponibilité, la qualité, la 
motivation et la performance des 
personnels de santé
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

Permettre aux directions centrales et équipes cadres de région 
et de districts de disposer de capacités suffisantes en matière 
de planification opérationnelle, de passation des marchés et de 
gestion administrative, financière et comptable.

Le district sanitaire devra disposer d’un statut approprié tenant 
compte notamment de sa place prépondérante dans le 
système de santé et de ses relations avec les collectivités 
locales et de tous les autres partenaires du niveau 
périphérique

4. Améliorer les capacités institutionnelles du 
secteur en mettant l’accent sur le district 
sanitaire
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

Implication des secteurs privés et para-publics, des 
ONGs, des OCB.

Dans cet optique, les collectivités locales et les 
comités de santé devront assurer pleinement les 
compétences qui leur sont transférées en matière 
de santé

5. Promouvoir une politique de partenariat
acceptée par toutes les parties 
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

permettre au secteur de la santé de disposer du 
cadre, des outils et des mécanismes pertinents 
permettant de suivre la mise en œuvre du PNDS et 
d’évaluer ses performances. 

6. Renforcer le Suivi-évaluation de la 
performance et le Contrôle
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OBJECTIFS STRATEGIQUES PNDS II

Améliorer les capacités d’absorption du Ministère 
de la Santé et de la Prévention Médicale, 
Assurer une meilleure efficacité de la dépense, 
Permettre aux systèmes de solidarité mis en place 
de participer effectivement à l’amélioration de 
l’accessibilité financière aux soins  notamment pour 
les groupes vulnérables

7. Améliorer les mécanismes 
de financement de la santé
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SANTE & ENERGIE
Dans la définition de politique sanitaire nationale, 
toute infrastructure construite doit être reliée à une 
source d’eau et d’énergie. Dans la réalité, il en est 
malheureusement autrement surtout en milieu rural. 

Le taux d’électrification rurale couvre à peine 7,5% 
des ménages contre 55% en milieu urbain (Enquête 
auprès des Ménages en 2001). La situation de la 
pauvreté est similaire à celle de l’électrification 
rurale.



8

15

SANTE & ENERGIE

Groupes vulnérables (femmes, enfants, personnes 
âgées) exposés dans cette situation par le recours à 
des méthodes d’éclairage traditionnel (feu de bois, 
lampe tempête, bougies avec des risques d’émission 
de gaz nocifs, d’incendie, d’insécurité etc.) 
Postes de santé ruraux non électrifiés : 
conséquences sur la santé des populations et de 
leur pauvreté : difficultés d’intervention la nuit, 
examens médicaux non approfondis, difficultés de 
maintenir le personnel aux postes, difficultés 
d’intervention pour certains services. 
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SANTE & ENERGIE
Devant la faiblesse encore pesante du taux 
d’électrification rurale, le recours à des solutions 
alternatives que sont les énergies renouvelables  
s’imposent. Parmi les différentes gammes de 
produits, l’énergie solaire qui a déjà fait ses preuves 
au Sénégal est une solution adaptée pour les postes 
de santé ruraux. 


