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Prise en charge de réfugiés, 
personnes déplacées internes 
et retournées lors de la crise 

humanitaire dans la région du lac 
Tchad de 2016

2014, lutte contre l'épidémie 
d'Ebola et renforcement de la 
prévention et du contrôle des 

infections dans les maternités en 
Guinée

RÉPONSE AUX SITUATIONS DE CRISE
Déplacement des populations au Nord du Mali
>	Agences mobilisées, dans le cadre de Muskoka, 

pour assurer la continuité des soins de santé dans 
les districts sanitaires et les hôpitaux des régions 
de Gao, Tombouctou, Kidal, Mopti et Ségou.

>	Entre 2012 et 2013, déploiement d'équipes 
multidisciplinaires chargées de la santé 
reproductive, maternelle, néonatale et infantile 
(SRMNI) dans les zones de conflit.

Épidémie Ebola et contrôle des infections dans les 
maternités
>	En Guinée, contribution, en appui à d’autres fonds, 

à la lutter contre l'épidémie d'Ebola
>	Renforcement de la prévention et du contrôle des 

infections dans les services de maternités. 

>	Financement des produits et intrants pour 
permettre à 68 sages-femmes de participer à 
l'Initiative de l’Union du fleuve Mano et pratiquer 
des interventions dans les zones les plus touchées 
par Ebola. Leur présence dans les centres de santé 
a permis de restaurer la confiance chez les femmes 
enceintes.

>	Soutien à l'organisation d’un atelier de formation 
pour la prévention et le contrôle de l’infection dans 
les services de maternités. Au profit de 6 pays de 
l’Afrique francophone, dont deux pays Muskoka.
Cette formation a permis à la région de disposer 
d’une masse critique de personnels compétents et 
prêts à être utilisés pour renforcer la prévention et le 
contrôle de l’épidémie dans les pays.

Crise humanitaire dans la région du Lac Tchad
>	De mai à juillet 2016, contribution du FFM, 

avec d’autres partenaires, via la campagne 
All4LakeChad, au financement des interventions de 
prise en charge des réfugiés, personnes déplacées 
internes et retournées dans les districts sanitaires 
de Bol, Baga-Sola et Liwa.
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besoins des femmes et des enfants, en continuant à délivrer des services de santé de qualité.
Limiter l'impact des crises humanitaires, qu’elles soient d’ordre sécuritaires ou sanitaires, sur les systèmes de santé afin de 
maintenir de bonnes conditions sanitaires pour les femmes et les enfants.

2012/2013, déploiement 
d'équipes de santé au Mali, 

régions de Gao, Tombouctou, 
Kidal, Mopti et Ségou
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Face aux 
situations 
de crise 
humanitaires 
ou sanitaires, 
maintenir à 
niveau les 
services 
de santé et 
notamment 
ceux destinés 
à la mère, aux 
enfants et aux 
jeunes, est une 
priorité.
Le FFM, 
grâce au 
fonctionnement 
inter-agences, 
propose et 
déploie, des 
réponses  
pertinentes,  
face aux crises 
survenues dans 
la région.

Mali

Guinée

Tchad

Réponse à l'épidémie Ebola
Allocation de fonds additionnels (100 000 Euros via l’OMS) à la Guinée pour la prise en 
charge des enfants au niveau communautaire. 
Contribution au maintien des services au niveau communautaire, notamment par 
la formation ou la remise à niveau des Agents de Santé Communautaire (ASC) sur 
l’approche de PCIME-C sans contact.
 Mobilisation et sensibilisation au virus Ebola et fourniture de médicaments matériel 
essentiels à la pratique des activités des ASC. 
Diffusion de directives de bonnes pratiques au niveau des foyers/familles, des structures 
de santé communautaires et des ASC eux-mêmes

Réponse à la crise de la région du lac 
Tchad
Déploiement de 160 sages-femmes et 3 
gynécologues dans les centres de santé et 
les hôpitaux.
Fourniture d’équipements, de produits de 
santé reproductive aux établissements 
sanitaires, y compris des contraceptifs, des 
consommables et des outils de gestion.
Implication des leaders traditionnels et 
religieux pour encourager la demande à 
base communautaire.
Offre de prestations en stratégie fixe et 
mobile pour atteindre les populations dans 
les zones difficiles d'accès.
Facilitation de la surveillance et de la 
collecte active de données, sur une base 
mensuelle.

RÉPONSES AUX SITUATIONS DE CRISE 

Réponse au déplacement des populations.
Entre 2012 et 2013, déploiement d'équipes chargées 
de la santé reproductive, maternelle, néonatale et 
infantile (SRMNI) dans les zones de conflit.
Au total, 217 spécialistes ont été envoyés sur 
le terrain, dont 30 sages-femmes et infirmières 
obstétriciennes, 8 gynécologues obstétriciens et 26 
agents du Programme Élargi de Vaccination (PEV).
8 missions ont été conduites, permettant la 
réouverture de centres de santé, pillés pendant 
l'occupation du Nord. Des médicaments d'urgence 
(kits), produits médicaux et produits à usage non-
médical ont également été fournis.
Au niveau médical, 956 interventions chirurgicales, 
dont 314 césariennes, 2 732 consultations 
prénatales et 878 accouchements assistés, ont été 
pratiqués et plus de 58 000 enfants de 0 à 11 mois 
ont été vaccinés contre des maladies prioritaires 
du PEV.




