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Le Mali

Au cïur de lõAfrique de lõOuest

Å Espérance de vie de 49 ans

Å 194/1 000 meurent avant 5 ans 

Å Eau potable : 56%

Å Latrines : 36%
Source :Statistiques sanitaires 

mondiales 2010, OMS

Å Défi : atteindre les 

objectifs du millénaire

pour le développement

Tombouctou

Bamako

Le Mali



INTRODUCTION

« Un processus dedéveloppement sain et durable, 

Å fond® sur lôaction des communaut®s locales 

Å et appuyé par des politiques publiques saines 

Å est celui qui est le plus susceptible de produire 

Å des gens en santé,

Å dans des communautés en santé, 

Å dans un monde en santé.»

Trevor Hancock, 

cofondateur du mouvement des communautés en santé



INTRODUCTION (suite)

Le soutienetlôimplication des populations :

Å une condition critique dans le cadre 

Å de la promotion de la santé et 

Å du développement social durable 

Le d®fi dôam®lioration 

Å des indicateurs de santé et des conditions de vie

Å passe inéluctablement par une implication des 

acteurs locauxdans la gestion de leurs problèmes 

pour un meilleur épanouissement.



Le Programme de Développement Social 

Urbain du Mali

Å un programme de développement 

Å qui contribue à la promotion de la santé. 

Programme multi -acteurs 

Å en lien avec la décentralisation et la lutte pour 

réduire la pauvreté 

Å qui vise l'amélioration des conditions de vie 

des populations



I - OBJECTIF DU PROGRAMME

Promouvoir 

Å une démocratie participative de proximité

Å et une citoyenneté active

Å fondées sur la responsabilisation et la 

concertation des acteurs 

Å autour de projets fédérateurs



II - COMPOSANTES

1. Amélioration de la qualité et de lôacc¯s
aux servicesdebase

2. Élargissement de lôacc¯sdes groupes les
plus vulnérables aux formations de baseet
aux sourcesde revenus

3. Renforcement des compétences des acteurs


