
 

 

Mission au Sénégal Oriental du 12 au 16 mars 2020 

Les membres du bureau de l’association : le Pr. Francis Klotz, le Dr Patrick Dewavrin, le Dr 

Anny Charbit,  se sont rendus au Sénégal Oriental pour faire le point périodique sur les 

activités des  équipes de Bala et de Dahouady. 

Le contexte de l’épidémie à virus Covid19 a rendu l’ambiance particulière au niveau de 

l’équipe soignante bien qu’aucun cas n’ait été dépisté pour l’instant dans cette zone. 

La route Tambacounda Bala est toujours dangereuse et difficile et le démarrage des travaux 

de réfection fait miroiter la fin de ce cauchemar routier.  

Les deux équipes mobiles de Bala sortent encore toute la semaine avec le même 

enthousiasme et nous avons salué les stratégies médicales avancées mobilisant les 

populations  dans la prise en charge de l’hygiène du milieu. (Voir compte rendu spécifique en 

annexe). 

 

Le Docteur Anny Charbit a comme à l’accoutumé travaillé au cabinet dentaire douze heures 

par jour traitant 49 patients don 33 femmes et 16 hommes, le doyen ayant 100 ans.              

80 extractions ,2 interventions chirurgicales  parodontales et 15 soins conservateurs ont été 

effectués. L’état d’une femme de 25 ans indigente répudiée par son mari a nécessité 15 

extractions.  



 

 

Le centre est en pleine activité avec ses deux médecins, ses sages femmes et ses infirmiers 

d’équipes mobiles. 

 

 

 

 

 



La société Sepalumic France a offert 7 fenêtres qui ont été posées dont 4 au bloc opératoire 

d’ophtalmologie. 

 

 

Nous nous sommes rendus à Gourel Idy, village situé à 30 kms du centre sur la piste. Après 

une heure et demi de voiture sous 40° de température, nous avons été bien accueillis dans 

cette petite bourgade où de nombreux enfants sont désœuvrés. 

 

 



La case de santé est bien tenue avec son préau. Elle est servie par un agent de santé (relais) 

qui est une jeune femme de 28 ans parlant couramment le français car elle est allée à l’école 

en Guinée jusqu’en clase de 5ème. Donnée en mariage très tôt elle est partie au Sénégal 

Oriental et est mère de 4 enfants. Ramatoulaye est entreprenante, elle tient parfaitement sa 

case de santé dans ce village déshérité mais très propre, elle a pris l’initiative d’alphabétiser 

les enfants en installant une salle de classe de fortune dans la case de santé. Un tableau noir 

et deux bancs permettent à une vingtaine d’enfants de suivre son enseignement. Il n’y a pas 

un cahier ni un crayon par personne ! Dynamique et portant l’espoir elle ne désarme pas et 

veut obtenir du matériel scolaire pour les enfants. 

  

Le courage se trouve au bout de la piste 



 

Ramatoulaye 

 

Tristesse et misère physiologique 

 

Nous nous sommes rendus ensuite à Ndioum 2 , village situé près de la voie ferrée Dakar 

Bamako en sommeil.  Dans le cadre de nos partenariats l’association Eau Claire et la 

fondation EDF ont  installé un forage avec château d’eau et pompe alimentée par des 

panneaux solaires. 

Le comité des femmes fait du maraichage depuis quelques mois avec succès. 



 

 

 

 

Notre mission s’est poursuivie par une réunion de prévisions budgétaires avec les cadres, 

puis une réunion médicale pour la mise en place d’un maillage plus serré des équipes 

mobiles autour de la santé des enfants de 0 à 2 ans qui seront évalués de manière 

trimestrielle avec l’aide des relais communautaires. 

Sur la route du retour nous avons tenu à Tambacounda, une réunion sur les activités de 

l’équipe mobile lègére de Dahouady  avec la sage femme, l’infirmier chef de poste et un 

enquêteur qui vient de terminer une enquête préliminaire sur la prévalence de la 

malnutrition dans les 20 villages que nous desservons. Cette malnutrition parait importante 

dans cette zone pauvre de transhumance et des dispositions ont été proposées pour obtenir 

une amélioration de cette pathologie due à l’ignorance et à la misère. 

 



ANNEXE 

5 mars 2020 

STRATEGIE MOBILE INTEGREE 

Les deux infirmiers, la sage femme des équipes mobiles médicales et l’infirmier major du 

centre médical de Bala se sont  rendus à Alagué (un des villages polarisés par le centre de 

développement communautaire de BALA) le 03 mars 2020 pour effectuer une stratégie 

mobile intégrée.  

Le paquet de service de cette stratégie était composé d’: 

1) Une séance de ramassage des sacs en plastique,  

2) Une séance de nettoyage global du village   

3) Une mobilisation sociale avec projection de film d’éducation sanitaire. 

Les équipes ont pris le départ au CMB à 8H 30mn et sont arrivées à Alagué à 9H 30mn. 

L’arrivée des équipes mobiles médicales

 

Prise de Contact 

Arrivé sur les lieux, le relais a organisé un rassemblement de 10 mn sur la place publique du 

village.  Le chef de village a ouvert la séance par des mots de bienvenue.  

L’infirmier major a expliqué l’objectif de la journée et le chronogramme à suivre.  

Les infirmiers et la sage femme ont insisté sur la gestion continue des ordures. 



 

 

Le Ramassage des ordures et en particulier des sachets 

Une mobilisation pour le ramassage des sachets a été organisée dans le village entre 10H30 et 

12H30. Avec le slogan « zéro sachet », Monsieur Ousmane Barry était le responsable de cette 

activité. Il a sillonné le village avec les enfants et quelques membres du comité de salubrité. 

Les sachets ont été ramassés et déposés dans les sites repérés comme dépotoir. 

 

 

 



 

 

Le Grand Nettoyage du village (set-sétal) : en blouse rose Aminata sage -femme 

En même temps, les adultes se sont divisés en deux groupes pour nettoyer proprement le 

village. Le relais était le responsable de cette activité.  

Les  membres de l’équipe mobile ont accompagné les villageois dans les méthodes 

 et techniques de gestion des ordures. 

 

Le relais en action avec l’équipe 

 

Set Setal 

 

 



 

 

 

 

Les habitants du village et les membres de l’équipe mobile qui s’impliquent pour donner 

l’exemple. 

 

 Récapitulation  



Avant 

 

Après 

 
 

 

 

Mobilisation sociale et Projection de film d’éducation sanitaire  

a) Projection de film 

A 13H, juste après la pause santé, un grand rassemblement a été organisé chez le relais pour 

sensibiliser la population. D’abord, la projection d’un film d’éducation sanitaire sur la santé 

de la reproduction s’est déroulée.  

Ce film a été réalisé par la troupe théâtrale  de ce village sous la supervision des équipes 

mobiles. Les villageois ont été très fiers de s’impliquer dans les activités des équipes mobiles.  

Préparation de la salle de projection 

 



Projection du film 

  

 

b) Mobilisation sociale 

A la suite de la projection du film, nous avons enchainé par une causerie. 

L’hygiène  et la gestion des ordures étaient le thème du jour.  

Pape Samba Diaby était l’animateur principal de cette mobilisation.  

La participation active de l’assemblée a été remarquable. Tous les membres de l’équipe 

mobile ont  apporté leur contribution. La séance a pris fin à 16H. 

  
 



 

Divers 

L’hospitalité du relais 

 

Les chauffeurs  

 
 

Conclusion 

La stratégie mobile intégrée est une action communautaire qui permet à la population des 

villages de participer activement à la prise en charge de leur propre santé. Cette nouvelle 

stratégie innovante permet également aux équipes mobiles d’atteindre leur objectif de 2020 : 

l’hygiène pour tous.  

L’accompagnement de l’équipe cadre du centre médical de Bala est fortement recommandé 

pour améliorer les activités. Tous les grands villages vont bénéficier de cette SMI.  

Un suivi et évaluation seront effectués pour mesurer les effets et l’impact de ce programme : 

 

Rapporteur : Talla Diop Infirmier major 

 

 


