
MISE EN ŒUVRE DE  L’ ACCÈS À L’EAU POTABLE, L’HYGIÈNE ET 

L’ASSAINISSEMENT DANS LES ETABLISSEMENTS DE SOINS DANS LA REGION 

CAS DU DISTIRCT SANITAIRE DE BLA 
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M. Mamadou Sory KEITA;  C/DHPS 

Direction Régionale de la Santé de Ségou 
 



Généralités et carte sanitaire 

 Superficie: 64.821 km²  

 Population totale (INSTAT) : 2 786 000 

habitants en 2014 

  Administration sanitaire composée:  

- 1 Direction Régionale de la Santé; 

- 1 Etablissement Publique Hospitalier EPH 

(Hôpital Nianankoro FOMBA); 

- 8 centres de Santé de Référence: Ségou, 

Barouéli, Bla, Macina, Niono, San, 

Tominian et Markala; 

- 204 d’aires de santé fonctionnelles 
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Couverture des services EHA dans le district de Bla 

Evaluations WASH faites dans 

le district de Bla avant la mise 

en œuvre du projet:   

• Qualité de l’eau: 17,24%  

• Stockage de l’eau de 
consommation : 31,25%  

• Traitement des déchets : 
17,24% 

• Prévention des infections: 
12,90% 
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Mise en œuvre Projet pilote (OMS, Water Aid et CDC Atlanta) 
 dans le district de Bla 

Zone d’intervention du projet: 

Bogoni, Bougoura, Diaramana, Diéna, Dokolo, 
Kéméni, Niala, Sambala, Niamana, 
Tienabougou, Pénésso et CSRéf 
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Renforcement des capacités : 

Formation ASACO, DTC, TS en 
santé&environnement;  

Formation ASACO sur la gouvernance; 

Elaboration PGSE (11 aires et 1 Csréf); 

Supervision et monitorage des activités (11 
aires et 1 Csréf)  

 



Mise en œuvre Projet pilote (OMS, Water Aid et CDC Atlanta) 
dans le district de Bla 
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 Réalisations d’infrastructures  WASH  : 

• Réalisation/Réhabilitation  AES à Tiénabougou, 
Niamanan, Niala, Diéna, Sambala, Bougoura, 
Penesso, Koulandougou et le CSRef; 

• Réhabilitation latrines, lavoirs-puisards et lavabos à 
Diéna, Sambala et CSRéf de Bla; 

• Construction d’incinérateur de Type MontFort 
amélioré à Niamana, Diéna, Sambala, Bougoura, 
Diaramana, Bogoni, Koulandougou et Kéméni ; 

• Dotation en poubelles en codes couleurs 



Mise en œuvre Projet pilote (OMS, Water Aid,Alphalog et CDC Atlanta) 
 dans le district de Bla 

 Collaboration et partenariat: 

- Services techniques: DRS, DRACPN, DRH, 
DRDSES, DRPFEFE, FERASCOM et CRS; 

- Projet BECEYA : Niono, Ségou et Tominian 
( 1 CSRéf+1CSCom  en 2016) ; 

- Terres des Hommes: Macina, Markala; 

- Revue régionale annuelle des acticités 
WASH  

 

 

 

• Mise en place comité PGSE; 

• Etat initial  des 7 
composantes; 

• PGSE disponible, mis en 
œuvre 
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Exemples spécifiques des changements réalisés 

dans les CS 

 Cscom de Bougoura 
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Exemples spécifiques des 

changements réalisés dans les CS 

 CSRéf 
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Mise en œuvre Projet pilote (OMS, Water Aid et CDC Atlanta) 
 dans le district de Bla 

 Opportunités 

• Existence d’un outil  de planification et d’auto-
évaluation  pour  l’amélioration  de l’accés à l’eau, 
l’hygiène et l’assainissement  en milieu de soins;  

• Participation de l’ensemble des acteurs au processus  
de planification  du WASH FIT; 

• Estimation  des besoins reéls du centre  en matière 
de WASH FIT; 

• Importance du volet WASH FIT à l’accés et  
l’amélioration des soins de qualité. 

 

 Défis 

• Appropriation de l’outil  WASH FIT; 

• Mise en oeuvre  des actions; 

• Poursuivre  le renforcement des 
compétences en matière de WASH FIT en 
milieu de soins; 

• Application des normes d’hygiène par le 
personnel ( utilisation et entretien);  

• Pérennisation des infrastructures;   
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Mise en œuvre Projet pilote (OMS, Water Aid et CDC Atlanta) 
 dans le district de Bla 

Léçons apprises 

• Existence d’un noyau (équipe-leader ) PGSE par aire 

de  santé et CSRéf; 

• Disponibilité d’un PGSE ;  

• Ressources financières disponibles à temps;  

• Nécessité de suivi permanent des acteurs et des 

infrastructures; 

 

Prochaines  étapes  

• Renforcement des  compétences; 

• Supervision  et Suivi&évaluation ; 

• Etendre  l’outil  PGSE  au x autres  

structures  du district; 
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conclusion 

- Les structures de soins sont des environnements caractérisées par 

la présence d’agents infectieux.  

- Des conditions de santé environnementale insuffisantes exposent 

les patients, le personnel de santé, les accompagnants et les 

voisins à un risque d’infection inacceptable.  

- Une structure de soins peut même devenir l’épicentre de flambées 

épidémiques.  
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Merci pour votre aimable attention 
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