
ACTEURS NIVEAU DE PARTICIPATION RAISONS 
Populations cibles 
Adolescents/jeunes, femmes, 
indigents 

Expression des attentes et besoins non satisfaits 
Identification des difficultés d'accès aux soins et services 
Identification des problèmes éventuels lors de la rencontre avec les prestataires 
Organisation en comités pour informer et défendre les droits 

Alors qu’ils représentent une part importante des patients 
dans les services de santé, leurs besoins ne sont pas souvent 
pris en compte dans les stratégies d’amélioration de la qualité 
des soins. 

Bénéficiaires 
Les femmes Expression des attentes 

Rôle de soutien aux populations cibles (jeunes, femmes enceintes, femmes 
victimes de violences, pauvres…) 

La diversité des groupes de femmes sur la base des 
demandes en service de santé doit être prise en compte pour 
une meilleure identification des besoins. 

Les hommes Cible privilégiée pour l'information en santé génésique 
Prise de conscience de leur rôle 
Partage du pouvoir décisionnel 

Les rapports hommes/femmes sont déterminants dans les 
décisions (au niveau communautaire) en matière de santé. 

Les prestataires de soins Expression des attentes et des insatisfactions 
Cible pour les formations spécifiques 
Travail en équipe avec les anthropologues pour la rencontre avec les populations 
Mise en place de l'approche centrée sur le patient 
Amélioration de la qualité des soins et des services 

Ils sont les acteurs principaux des soins et des services 
offerts  

Tradipraticiens Définition de leur rôle spécifique 
Positionnement dans le recours aux soins et services 
Définition d'une éventuelle complémentarité avec les autres prestataires 
Cible et acteurs des processus d'information 

Leur rôle est actuellement très lourd, parfois positif, parfois 
négatif. Les exclure du processus est impensable. En 
revanche, ils peuvent devenir des instruments d'information et 
d'interface avec la communauté si on leur donne une place 
dans le système. 

ONG et associations 
communautaires 

Définition des formes d'appui 
Lutte contre les obstacles socioculturels et défense des droits 
Définition et mise en place des activités d'information 
Plaidoyer auprès des leaders 

Les ONGs, associations communautaires et groupements 
féminins se situent à la charnière entre les soignants et la 
société civile.  

Elus, leaders, politiques Cible de l'information, puis acteurs de celle-ci 
Participation aux systèmes de financement 
Défense des droits 

Tout changement de fond passera par les leaders, tant sur le 
plan de l'accès financier ou socioculturel que dans la défense 
des droits. 

Partenaires 
Dans chaque zone : Comité 
de pilotage du projet 
- Un coordinateur du projet 
- Une ONG 
- Un représentant du 
Ministère de la Santé 
- Une institution partenaire 
européenne 

Conception du projet, identification des grands axes d'activités, révision annuelle 
pour adapter le projet 
Organisation de la phase exploratoire 
Définition et suivi de la mise en œuvre des activités 
Création de réseaux locaux 
Rapports annuels 
Suivi global du projet dans la zone (scientifique, administratif et financier) 

Le comité de pilotage local du projet est le véritable maître 
d'œuvre local. Il rassemble des personnes venant d'horizons 
différents et pourront mettre en œuvre une véritable stratégie 
participative en fédérant les énergies autour du projet. 

Partenaires transversaux 
- Equilibres & Populations en 
collaboration avec les ONGs 
locales 
 
 

 
Mobilisation sociale et politique 
Information des populations 
Plaidoyer 
Défense des droits 
 

 
E&P possède une très grande expérience dans le domaine de 
la mobilisation sociale et entretient des contacts fréquents et 
positifs avec de nombreuses ONGs des régions cibles du 
projet. 
 



- IRD – Unité de recherche 
« Acteurs et systèmes de 
santé en Afrique » (ASSA), 
en collaboration avec les 
départements de sociologie 
des universités locales 

Aspects sociologiques lors de la phase exploratoire (carte d'acteurs) 
Appui à la mise en place des processus de médiation sociale 
Appui à la définition des rôles de chaque type d’acteur 

L'Unité ASSA de l'IRD est spécialisée dans les questions 
d'anthropologie de la santé en Afrique, en particulier en santé 
de la reproduction (sida, SOU, prévention du paludisme chez 
la femme enceinte). De nombreux contacts existent entre 
cette institution et les partenaires universitaires africains, ainsi 
qu’avec les différents services de lutte contre les maladies 
des pays hôtes. 
 
Ces deux institutions ont déjà été partenaires dans le projet 
AQUASOU, en particulier à Ouagadougou et Maroua. 

IMT Coordination générale 
Suivi périodique dans chaque zone 
Organisation des rencontres semestrielles 
Promotion du travail en réseau 
Appui à la diffusion (Rapports annuels, création et alimentation du site WEB, 
organisation de la conférence finale) 
Organisation de l'évaluation du projet 
Suivi scientifique, administratif et financier de l'ensemble du projet 
En charge des rapports avec l'Union Européenne 

L'IMT possède une vaste expérience de ce genre de projet et 
est présent dans la plupart des pays ouest-africains dans le 
cadre de recherches ou de projets opérationnels. Un 
conseiller technique sera présent à Ouagadougou dans le 
cadre du projet pour en assurer la coordination générale. 

 


