


ESSI est une association regroupant desagttsden santé issus de différentes filieres.
Elle répond a un double objectif : partenariat desmays du sud et éducation au développement
en France.

A lissue d’'une rencontre en 2005 avec la fanfimimaré, le projet Torra Sunte est né. Il
a été I'objet d’'une mission de repérage en jarR@€6 qui a permis d’une part de rencontrer pour
la premiére fois nos partenaires locaux (GRDR, CNESR), Maire de Koussang, le personnel de
soin du dispensaire, I'association gérant le dispiga (ASASM)...) et d’autre part de définir les
besoins en santé de la population de Moussala \pkgige de brousse malienne situé dans la
région de Kayes.

Deux grands axes de travail ont été soulignés silsiéieation de la population dépendant du
dispensaire de Moussala (8 villages, 3000 habitanthvers themes de santé ainsi qu’apport de
matériel pérenne.

Depuis juillet 2006, les themes de la fiévre, divisde la grossesse, de la bilharziose, du
paludisme, de la vaccination ainsi que de la déarbnt été abordés avec les villageois. De plus
I'apport d’une table d’accouchement, de deux litodpitalisation, d’'une moto a été réalisé ainsi
gue le cofinancement de [électrification et dengdtallation d'une chaine du froid pour
I'approvisionnement en vaccins.

L’ objectif principal de cette mission de juin 2008a été de former des relais
communautaires sur la diarrhée et la déshydratgimur que la sensibilisation a la santé se
perpétue toute I'année. Ensuite une enquéte @&alkié&e pour évaluer les connaissances en santé
acquises par les villageois apres ces quelquesiomsssCette enquéte sera reconduite par
I'équipe d’ESSI pour observer, aprés quelques andéesensibilisation effectuée par les relais
communautaires, un changement éventuel dans lgsactements en faveur de leur santé.

Cette mission a été transitionnelle puisqu’ellesclmrra Sunte ! et s’ouvre vers un partenariat
avec un autre dispensaire d'un village voisin 1 &Heilta ». En effet une mission de repérage a
été réalisée par trois membres de I'équipe pouvgopréparer les prochaines missions.
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Dépenses
Transports
Train et aéroport 396 €
Avion 1054 €
Visas 222 €
Frais médicaux 128,60 €
Sous total 4113 € 67,94%
Frais locaux
Taxis 64,01 €
Bamako-Kayes 164,64 €
Kayes-Moussala 628,09 €
Logement 492,41 €
Nourriture 275,55 €
Divers 41,76 €
sous total 1 666,46 € 27,53%
Projet
Enquéte épidémiologique
~impression questionnaires | 10 €
Formation des relais
~matériel prévention 44,36 €
~restitution prévisionnelle 150 €
sous total 204,36 € 4,53%
TOTAUX 6 053 €
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Fréquentation du dispensaire en fonction de la
distance du dispensaire au village
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Présence des animaux de la cours dansla maison
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Données descriptives des femmes

Nore Grassesses Nore Acoucht Nore enfants
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Suivi de la grossesse en fonction de la distance du

village au dispensaire
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Accouchements au dispensaires en fonction de la

distance
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Répartition en fonction de l'origine des
consultants
Proportion
Nbre de Nbre nbre
Village d'origine | consultations () d'habitants/village consultations
Moussala 139 57 (1000 14%
Moudjour 33 14 1100 33%
Bessesse 7 3 100 %
Monobach
soninké 6 2 700 1%
Monobach
Maure 1 0,5 [100 1%
Zabal 17 7 100 17%
Sobié 0 0 300 0%
autres 40 16,5 | 200 20%
TOTAL 243 100 | 2600
Répartition en fonction de I'origine des consultant s
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Nombre de consultations rapporté au normbre
d'habitants par village
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Répartition du nombre des pathologies
diagnostiquées
o Palu +
45% m Total du tableau digestif |
O Traumatologie #
O Pathologies infectieuses 10
% m Gynéco/obstétrique
Répartition du nombre de pathologies diagnostiquées
Pathologie Nombre %
Palu 133 45,08
Diarrhée 13 4,41
Total du tableau digestif (13+30=43) 14,58
Traumatologie |16 5,42
Pathologies infectieuses (44+52=96) 32,54
dermato 12 4,08
ORL 6 2,03
Pneumologie 26 8,81
Gynéco/obstétrique ‘7 2,37
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Répartition du nombre de consultations prénatales
par village
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Répartition du nombre d'accouchement au
dispensaire par village
O Moussala
@ Moudjour
O Bessesse
O Sobié
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Evolution du nombre de consultations par semaine de puis
l'ouverture du dispensaire
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Nombre de palu relevé chaque semaine depuis 'ouver

dispensaire
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