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MINISTERE DE LA SANTE ET DE L’ACTION SOCIALE
REGION MEDICALE DE TAMBA
DISTRICT SANITAIRE DE GOUDIRY
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RAPPORT GLOBAL DU MOIS DE MAI 2019

0-11 | 12-59 | 5-14 | 15-19 | 20-25 26-49 | 50-59 | 60ans | Age TOTAL
Affections mois | mois ans ans ans ans ans &+ ND
M|F |M|F |M|F|[M|F|M|F |[M|F [M|F |M|F |[M|F[M [F |T
Autres Affections a 1 2 2 23
préciser 5 2|11 8 8 3|10 113 33| 24 84 7 5 9 43 0] 2 87 1 318
1
Infection urinaire 0 0 0 0 0 0 1 2 0 17 8 23 3 2 0 1 0|0 12 55 67
syndrome ulcéreux 0 0 0 0 6 4 16 2 20 2 4 0 10 54 64
Dermatose 3 4 8 4 1 1 2 5 19 0 2 2 0|0 20 42 62
1

Hypertension arterielle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 9 4 3 9 21 01 15 47 62
IRA basses 12 7117 9 6 7 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0|0 35 25 60
Pneumopathie 0 0 2 0 4 9 4 2 0 2 3 13 3 4 6 7 0|0 22 37 59
Diarrhées 0 3 7 3 2 6 3 2 3 1 2 10 0 3 4 2 0|0 21 30 51
Anémies 0 0 1 0 0 3 0 4 0 7 0 16 0 5 0 4 0|1 1 40 41
Parasitose 0 1 4 6| 13 9 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0|0 18 19 37
IST avec écoulement 0 0 0 0 0 0 1 5 0 18 3 9 0 0 0 0 0|0 4 32 36
Asthme 0 1 0 1 5 3 2 2 0 1 2 4 0 0 2 1 0|0 11 13 24
Toux/Rhume 0 3 4 3 3 1 0 0 2 2 2 2 1 0 0 1 0|0 12 12 24
Caries dentaires 0 0 1 3 1 5 1 0 0 3 3 4 1 0 1 0 0|0 8 15 23
Syndrome grippal 0 0 0 0 3 0 0 0 0 4 2 7 0 3 1 0 0|0 6 14 20
Plaies 0 0 0 1 6 1 3 0 2 0 0 6 0 0 0 0 0|0 11 8 19
Diabéte 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 8 0 1 0 6 0|0 3 15 18
Hypotension 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 12 0 1 0 0 0|0 2 15 17
Rhumatisme 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 3 0 3 6 4 0|0 6 11 17
Angines

0 0 0 0 5 5 0 1 1 0 0 2 0 1 0 0 0|0 6 9 15
Autre maladie.ORL 0 0 0 0 1 2 0 3 0 3 0 0 0 1 0 3 0|1 1 13 14
Dysmenorrhées 0 0 0 0 0 1 0 6 0 2 0 0 0 0 0|0 12 12
Douleurs Abdominales
Basses 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 0 5 0 0 0 0 0|0 0 11 11
Bilharziose Urinaire 0 0 2 0 4 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0|0 8 1 9
Otites purulantes 0 0 0 1 1 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0|1 4 3 7
traumatisme 0 0 0 0 2 0 3 0 0 0 1 0 0 0 1 0 0|0 7 0 7
Drépanocytose 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0|0 2 2 4
Hémorroides internes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 0 0|0 1 2 3
Hemorroides externes 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 1 0 0|0 2 1 3
Infertilité du couple 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0|0 1 2 3
IST avec ulcération 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 0 0 0 0|0 1 2 3
Hématuries 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0|0 2 0 2

1 3 7 7 11 26 6 10 33 77

TOTAL 17 9|53 8| 72 5] 34 4 | 28 7|70 9|21 9| 44 6 0|6 9 3| 1112




Nous avons effectué plus de 1000 consultations toutes affections confondues durant le mois de mai.

Les pathologies les plus fréquentes sont les infections urinaires souvent associées a des IST, les syndromes ulcéreux, les
dermatoses et I'hypertension artérielle.

D’autres pathologies sont diagnostiquées vue la fréquentation importante du centre et du passage des équipes mobiles
dans les nouveaux villages.

Les patients en provenance des autres districts sanitaires de la région fréquentent de plus en plus le centre médical
parfois méme nous proviennent de Dakar !!

affections les plus fréquentes
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Ces maladies restent un probleme de santé publique dans la région en particulier dans le monde rural. Cependant,
I'incidence de ces pathologies est faible dans la zone d’intervention des équipes mobiles vues les activités d’éducation
sanitaire et des soins apportés au bout de la piste tous les 15 jours dans 38 villages.

Environs 70 a 80% des consultations enregistrées au centre médical de Bala proviennent de patients vivant hors de la
zone d’intervention des équipes mobiles d’ou la nécessité de dupliquer ce systéeme dans d’autres localités.




AFFECTIONS PAR TRANCHE D'AGE
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La tranche d’age ayant consulté la plus durant le mois est entre 26 — 49 ans.

CONSULTATIONS PAR UNITES DE SOINS

EQUIPE EQUIPE
CONS.MEDECINS MOBILE A MOBILE B MATERNITE OPHTALMOLOGIE

760 172 101 92 128

CONSULTATIONS PAR UNITE DE SOINS

8

C.MEDECINS EQUIPE MOBILE A EQUIPE MOBILE B MATERNITE OPHTALMOLOGIE

Tableau récapitulatif du nombre de consultations par unité de prestation de soins pour le mois de Mai




CONSULTATION D'OPHTALMOLOGIE
TO
0-11 | 1259 | 514 | 1519 | 20-25 | 2649 | 5059 | 60ans | Age | .. o
AFFECTIONS mois mois ans ans ans ans ans &+ ND NE
RAL
M| F|M|F| M |F|M|F | M|F|M|F|M|F|M|F|M|F|lM| F |T
Conjonctivite 2 1 1 7 8 5 3 4 5 18 18 | 36
Cataracte 2 6 | 14 6 16 22
LCET 3 5|1 1 1 2 1 5 9 14
AUTRE 1 1 1 1 5 3 7 5 12
presbytie 3 1 4 7 1 8
GLAUCOME 1 2 3 4 2 6
MYOPIE 0 1 1 2 1 1 3 3 6
PTERIGION 2 1 1 2 2 4
Hypermétropie 1 1 2 3
KERATITE 1 1 1 2 1 3
TRAUMATISME
OCULAIRE ! ! ! 3 0 3
RETINOPATHIE
DIABETIQUE ! ! 0 2 2
APHAQUIE 2 2 0 2
MACULOPATIE 1 1 2 0| 2
Astigmatisme 1 0 1 1
Chalazion 1 0 1 1
DIPLOPIE 1 1 0 1
Dacryocystite 1 1 0 1
DYSTROPHIE
CORNEENE 1 1 0 1
Total
. 0|0 1|3 10 | 1 2 2 0 4118 | 17 | 11 91|23 | 27 00| 65 63 | 128
Consultation

En ophtalmologie, les conjonctivites ont été les plus fréquentes suivis des cataractes.

Le service dispose a présent de lunettes de corrections de qualité a moindre cout permettant aux populations en zones
reculées pauvres de pouvoir en bénéficier.

SANTE DE LA MERE ET DU NOUVEAU NE
MAI
ACTIVITES
EQA EQB MATERNITE TOTAL
CONSULTATIONS PRENATALES | EQP M A EQP MB | MATERNITE TOTAL
NOUVELLES GROSSESSES DANS LE MOIS : 9 5 54 68
CPN1: 8 5 43 56
CPN2: 9 7 38 54
CPN3: 3 3 33 39
CPN4: 5 6 14 25
TOTAL CPN 25 21 128 174
4 CPN REALISEES 5 4 11 20
FEMMES ENCEINTES UTILISANT LES MILDA 25 21 128 174




VACCINATION EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
VAT1 0 0 0 0
VAT2 0 0 0 0
VAT3 0 0 0 0
VAT4 0 0 0 0
VATS 0 0 0 0
TOTAL 0 0 0 0
TPI EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
TOTAL TPI 0 0 91 91
TPI1 9 7 45 61
TPI2 3 3 32 38
TPI3 5 6 9 20
TPI 4 & PLUS 0 0 5 5
VIH/SIDA EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
PROPOSITION DE DEPISTAGE 0 0 0 0
FEMMES ACCEPTEE 0 0 0 0
DEPISTAGES REALISES 0 0 0 0
NBRE DE TEST POSITIFS 0 0 0 0
ACCOUCHE“’:,?"\;‘T\;%SNAISSANCES EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
QSSCI(;EE;IEMENTS MEDICALEMENT 0 0 29 29
ACCOUCHEMENTS A DOMICILE VU 0 0 8 8
TOTAL DE NAISSANCES VIVANTES 0 0 30 30
HYPOTROPHIE : Poids inférieur a 2500 g 0 0 0 0
HYPERTROPHIES 0 0 0 0
AVORTEMENT 0 0 5 5
NBRE DE COMPLICATION OBS EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
COMPLICATIONS DIRECTES 0 0 2 2
COMPLICATIONS INDIRECTES 0 0 5 5
CONSULTATIONS POSTNATALES EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
CONSULTATIONS POSTNATALES 1 2 4 22 28
CONSULTATIONS POSTNATALES 2 1 3 29 33
CONSULTATIONS POSTNATALES 3 0 0 13 13
TOTAL 3 7 64 74
;C\gﬁl;l[TILETFSICOTI\?ER AU MOINS UNE 0 0 28 28
AYANT EFFECTUER 3 CONSULTATIONS 0 0 7 7
POSTNATALES
PLANNING FAMILIAL EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
NOUVELLES ACCEPTANTES DANS LE - -
PROGRAMME
ACTIVES 322 322
INACTIVES 22 22
ABANDON 22 22
CHANGEMENT DE METHODE 1 1
DECES EQP M A EQP M B MATERNITE TOTAL
NBRE TOTAL DE MORT NE 0 0 0 0
NOMBRE DE MORTS NE FRAIS 0 0 0 0
NOMBRE DE MORTS NE MACERE 0 0 0 0




TOTAL DECES D’ENFANTS MOINS DE 5 ANS : 0 0 0 0

DECES DE FEMMES LIE A LA GROSSESSE : 0 0 0 0

Les consultations prénatales s’effectuent tant a la maternité qu’en équipe mobile, ce mois ci les femmes ont été vues
plus en CPN 1 comparé aux autres mois ou les premiers mois de début de la grossesse étaient souvent cachés et elles
venaient en consultation tardivement.

Trente naissances vivantes enregistrées dont vingt-deux a la structure et huit autres a domicile ou en cours de route.
Quelgues complications directes et indirectes au nombre de sept notifiés.

Des consultations post-natales effectuées, le probleme permanent partout dans les structures de la région reste
I’achévement tant pour les consultations pré que post-natales.

Treize nouvelles acceptantes dans le programme de la planification familiale toutes méthodes confondues.
Plus de trois cent vingt femmes sont sous contraception avec quelques abandons et/ou inactives.

Pas de déces enregistré.
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Tableau récapitulatif du nombre de consultations prénatales durant le mois de Mai

En effet, I'implication des femmes bindmes dans le systéme a renforcé I'intégration des femmes enceintes en CPN.

Cependant, le taux d’achevement des CPN doit étre amélioré car 64% des femmes enceintes ne font pas correctement
les 4 CPN.

Les facteurs socio-économiques et démographiques influencent la santé de cette population.

Consciente de cette situation, I'équipe médicale et paramédicale du centre a élaboré un plan stratégique et
opérationnel pour améliorer cet indicateur.
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PLANNING FAMILIAL
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NOUVELLES ACTIVES INACTIVES ABANDON CHANGEMENT DE
ACCEPTANTES METHODE
DANS LE
PROGRAMME

Tableau récapitulatif du nombre de patientes sous contraception en fonction de la méthode.

OBSERVATION
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Le Centre n’a enregistré aucun cas de paludisme de méme au niveau des équipes mobiles durant ce mois.

Néanmoins, les infirmiers et sages-femmes d’équipes mobiles et les relais ont recu une formation de recyclage sur les
moyens de prévention et de traitement du paludisme.

L’hivernage s’approche, un plan de lutte contre les gites larvaires est mis en place ainsi que des comités suivis pour une
bonne utilisation des moustiquaires imprégnées par les populations.

Dix-huit patients ont été mis en observation dont un enfant de moins de 5ans pour d’autres pathologies.

EXAMENS COMPLEMENTAIRES NOMBRE
GOUTTE EPAISSE 0
TEST D EMMEL 5
ECBU 0
VIDAL 0
BW 8
GS 10
TAUX D HEMOGLOBINE 45
ANTIGENE HBS 0
ECHOGRAPHIE 7
GLYCEMIE 22
ALBUMINURIE 5
ECG 0
RADIO 3
SEROLOGIES VIH/SIDA 0
TOTAL EXAMEN 105

Une assistante technicienne de laboratoire ayant servi dans quelques centres de santé du pays est en fonction au centre
meédical de Bala depuis mi-mai.




Mile Awa Bolo Ndiaye

STATISTIQUE DES 38 VILLAGES NOMBRE
NAISSANCES : 7

ACCOUCHEMENT MEDICALEMENT ASSISTE : 5
ACCOUCHEMENT NON MEDICALISE (AU VILLAGE) : VU 2
CONSULTATION PRE NATAL TOTAL

NOUVELLES GROSSESSES DETECTEES DANS LE MOIS : 27
CPN1: 26

CPN2: 23

CPN 3: 10

CPN 4: 12

TOTAL CPN 98

4 CPN REALISEES 10

PLANING FAMILIAL TOTAL

NOUVELLES ACCEPTANTES DANS LE PROGRAMME 2
ACTIVES 129

INACTIVES 8

ABANDONS 8

DECES TOTAL

MORT NE FRAIS 0

MORT NE MASEREE 0

DECES D’ENFANTS MOINS DE 5 ANS AU CENTRE 0
DECES DE FEMMES LIE A LA GROSSESSE : 0

AUTRE DECES AU CENTRE 0

MALADIES TOTAL

DIARRHEES ( ENFANTS ET ADULTES) : 13
PALUDISME ( ENFANTS ET ADULTES ) : 0
DERMATOSE 14

PALUDISME & GROSSESSE 0




NBRE DE FEMMES ENCEINTES/MILDA 98

AUTRE ( CARNET DES RELAIS) TOTAL

NOMBRE D’ENFANTS MOINS DE 2 ANS RECENSES PAR LES RELAIS 180
ENF. PLUS D 1 ANS INCOMPLETEMENT VACCINES RECENCES 6
NBRE DE FEMMES ENCEINTES RECENCEES PAR LES RELAIS 48

NBRE DE FEMMES ENCEINTE SOUS MILDA 48

ACCOUCHEMENTS AUX VILLAGES 10

DECES MOINS DE 5ANS 1

DECES PLUS DE 5ANS 2

DECES MATERNEL 0

TDR + 0

TDR - 2

CAS DE DIARRHEE TRIATEE PAR LE RELAIS 2

SUIVI DE L ENFANT TOTAL

NOMBRE D ENFANTS PESES 180

MALNUTRITION AIGUE MODEREE 10

MALNUTRITION AIGUE SEVERE SANS COMPLICATION 0
MALNUTRITION AIGUE SEVERE AVEC COMPLICATION 0

Les consultations s’effectuent de facon réguliere dans les villages sous forte chaleur en période de Ramadan

Des accouchements en provenance des villages ont été enregistrés a la maternité et d’autres a domicile qui sont
toujours nombreux.

Des cas de paludisme n’ont pas été notifiés mais les pathologies les plus fréquentes sont les diarrhées et les dermatoses

notées en majeur partie dans les nouveaux gros villages polarisés contrairement aux autres ou les équipes mobiles
passent depuis 2012 avec présence d’un relais communautaire.

MAI 2019
UTILISATION DES VEHICULES
SORTIES EQUIPES EVACUATION LIAISONS
VEHICULES MOBILES ENLEVEMENT EVACUATION TOTAL
MIAUADIE DisTANCES | CONSOMMATION
CARBURANT (L)
PARCOURUES
NBRE KM NBRE KM NBRE KM NBRE KM
PARCOURUS PARCOURUS PARCOURUS PARCOURUS

DUSTER

EQUIPE A 19 1125 0 0 0 0 0 0 1125 93
7602TTD1

DUSTER

EQUIPE B 18 1286 0 0 0o |o 0 0 1286 99
9238TTD1




FORD TC
8766A (DON 0 0 0 0 0 0 2 287 287 30
FMSR)
AMBULANCE
DK 0667AL 0 0 0 0 2 264 0 0 264 57
RENAULT
| OGANE 0 0 0 0 0 0 0 0 0
TOTAL 37 2411 0 0 2 264 2 287 2962 279

EDUCATION SANITAIRE DES EQUIPES MOBILES
EQUIPE MOBILE A EQUIPE MOBILE B
CAUSERIE VAD El CAUSERIE VAD El
ACTIVITES NBE NBE NBE
DIEC/CCC | NBR | NBE | NBR | DE NBE DE | NBR | NBE | NBR | DE
ED | DE | ED | PER NBDRE DE NBDRE PER | ED | DE | ED | PER
ACT | PERS | ACT | s | o | PERS | , | S | ACT | PERS | ACT | 8
IVIT | TOUC | IVIT | TOU | “F2d’ | TouC | “ifeg’ | TOU | IVIT | TOUC | IVIT | TOU
ES | HEES | ES | CHE HEES CHE | ES | HEES | ES | CHE
ES ES ES
CPN/RISQUES
LIESalacca
DOMICIL 1 16 3 3
CPON +
AME(allaitem
ent maternel
exclusif) 1 15
PLANIFICATIO
N FAMILIALE 5 5 2 2
PREVENTION
DU
PALUDISME 2 32 1 28
HYGIENE DU
MILIEU 3] 39 3| 48 1] 1
TOTAL 6 87 0 0 5 5 5 91 0 0 6 6

SYNTHESE DES ACTIVITES IEC DES RELAIS




THEMES/ACT
IVITES CAUSERIE VAD El
NOM | PERSONNES PERSONNES PERSONNES
BRE | ORIENTEES | NOMBRE | ORIENTEES | NOMBRE | ORIENTEES
VIH/SIDA 0 0 0 0 0 0
CPN 7 121 8 27 1 1
PF 0 0 0 0 3 3
PEV 0 0 4 14 1 1
PALU 1 23 0 0 0 0
DIARRHEE 1 20 0 0 0 0
HYGIENE
MILIEU 30 485 39 114 1 1
HYG CORP 0 0 3 10 0 0
HYG ALIM 0 0 3 10 0 0
HYG EAU 1 16 0 0 0 0
TOTAL 40 665 57 175 6 6

L’éducation sanitaire se poursuit dans les villages, nous avons beaucoup insisté sur I’'hygiene du milieu en procédant a
des activités de nettoyage des villages impliquant tout le monde homme comme femme avec des restrictions imposées
par le comité du village.




Case de santé de DIAGILY




Phacochéres a la recherche de nourriture et d’abreuvoir en cette période de sécheresse.

Approbation et commentaires Rapporteur

Dr Faye Mr Talla Diop




