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I. Introduction  

[ŀ /ƻƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ Řǳ aŀƭƛΣ Řǳ нр ŦŞǾǊƛŜǊ мффн Řŀƴǎ ǎƻƴ ŀǊǘƛŎƭŜ мт ŘŞŎƭŀǊŜ ǉǳŜ ƭΩ9ǘŀǘ ƎŀǊŀƴǘƛǘ ǇƻǳǊ ŎƘŀǉǳŜ ŎƛǘƻȅŜƴ ƭŜ ŘǊƻƛǘ Ł ƭŀ santé. Le gouvernement 

du Mali pour garantir ce drƻƛǘ ŀ ŀŘƻǇǘŞ Ŝǘ Ƴƛǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ Ǉƭŀƴǎ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŜ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ ŜƴǘǊŜ ŀǳǘǊŜǎ ƭŜ t{tIw ǉǳƛ ŀ 

ŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŞ Ŝǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀǇǇǊƻŎƘŜ ǎŜŎǘƻǊƛŜƭƭŜ ƧǳǎǉǳΩŜƴ мффу Ŝǘ όƛƛύ ƭŜ t55{{ мффу-2007 qui a définitivement consacré 

ƭΩ!ǇǇǊƻŎƘŜ {ŜŎǘƻǊƛŜƭƭŜ ǇŀǊ ƭŀ ƳŀǘŞǊƛŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎŜǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀǳȄ ǇƛƭƛŜǊǎ Řƻƴǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ŎŀŘǊŜ ǳƴƛǉǳŜ ŘŜ ǇƭŀƴƛŦƛŎŀǘƛƻƴΣ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ 

et de suivi-évaluation, la coordination de tous les acteurs à travers des organes de pilotage et une procédure financière préférentielle commune 

Ŝƴ ƭƛŜǳ Ŝǘ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴŜ ƳǳƭǘƛǘǳŘŜ ŘŜ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎΦ 

[Ŝ tƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ Řǳ DƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ wŞǇǳōƭƛǉǳŜ Řǳ aŀƭƛ нлмп-нлмуΣ ŎŜƴǘǊŞ ǎǳǊ ƭŜǎ ƎǊŀƴŘǎ ŀȄŜǎ ŘŜ ƭŀ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ Řǳ /ƘŜŦ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘΣ ǇǊŞǎŜƴǘŞ ǇŀǊ 

le Premier Ministre a fait uƴ Ǉƻƛƴǘ ŘΩƘƻƴƴŜǳǊ Ł ƭŀ ƳƻŘŜǊƴƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ  9ƴ ŜŦŦŜǘΣ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ ǎΩƛƴǎŎǊƛǘ Řŀƴǎ 

la composante « ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘΩǳƴŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ŀŎǘƛǾŜ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ǎƻŎƛŀƭ η Řǳ Řƛǘ tǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩ!Ŏǘƛƻƴǎ Řǳ DƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ όt!DύΦ /ŜǘǘŜ 

comǇƻǎŀƴǘŜ ƳŜǘ ƭΩŀŎŎŜƴǘ ǎǳǊ ƭŀ ŘŞŎƻƴŎŜƴǘǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƳƻŘŜǊƴƛǎŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ŘŜ ǇƻƛƴǘŜ Řŀƴǎ ƭŜ Ǉŀȅǎ ainsi que le 

développement de la télémédecine. 

Malgré une large utilisation de l'outil informatique (mille micro-ordinateurs environ) à tous les niveaux de la pyramide sanitaire, les équipements 

et les logiciels dont disposent les différents acteurs du système national de santé n'ont pas toujours la compatibilité et l'interopérabilité 

souhaitées.  

En cybersanté (télémédecine/téléinformatique/informatique médicale), il est indispensable d'établir des normes et standards afin de pouvoir 

collecter et échanger facilement les données et informations médicales.  

Une harmonisation est donc nécessaire dès la phase d'acquisition et d'installation des équipements et logiciels d'informatique pour disposer d'un 

système d'information sanitaire cohérent et efficace. 
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Le système de santé pourrait ainsi mettre à profit l'énorme potentiel des TIC dont l'une des caractéristiques est de :  

- réduire le temps d'attente et les distances pour les usagers  

- ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŜ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŀǳǘƻƳŀǘƛǉǳŜ Ŝǘ ƭΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎΦ  

Les TIC contribuent à la stabilisation des ressources humaines en dehors des zones urbaines. Cela apportera des solutions efficaces au manque 

d'infrastructures sanitaires et de personnel qualifié dans notre vaste pays. 

5ŀƴǎ ƭϥŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ ƳŀƭƛŜƴƴŜ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ǇǊŀǘƛǉǳŜ ŘŜ ƭŀ ǘŞƭŞǎŀƴǘŞΣ ƻƴ  peut  mentionner : 

- l'organisation en 1996 de la première téléconsultation entre la faculté de médecine de Bamako et l'institut européen de télémédecine de 

Toulouse, 

- ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎŞǊƛŜǎ ŘŜ ǘŞƭŞŎƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴǎ Ŝƴ ƴŜǳǊƻŎƘƛǊǳǊƎƛŜ ŀǳ ǇǊƻŦƛǘ ŘΩǳƴŜ ǇŜǘƛǘŜ ŦƛƭƭŜ ƳŀƭƛŜƴƴŜ ƻǇŞǊŞŜ Ŝƴ {ǳƛǎǎŜΣ  

- le transfert d'images de radiologie entre les hôpitaux de Tombouctou, Mopti et le centre hospitalier universitaire du point G  

- l'opérationnalisation effective de la télémédecine rurale dans le Centre de santé communautaire de DIMBAL, dans la plaine du Séno (Pays 

dogon), a permis au médecin chef de se spécialiser à distance en épidémiologie avec l'Université de Bordeaux, sans quitter son poste. 

tƛƻƴƴƛŜǊ Ŝƴ !ŦǊƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩhǳŜǎǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ƭŀ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞΣ ƭŜ aŀƭƛ ŀ ƛƴƴƻǾŞ ǎǳǊ ƭŜ Ǉƭŀƴ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŜƭ ŀƛƴǎƛΣ ƭΩ!ǎǎŜƳōƭée nationale a adopté la 

loi N°08-34/4L portant ratification de l'ordonnance N°08-007/P-RM du 26 septembre 2008 portant création de l'Agence Nationale de la Télésanté 

et d'Informatique Médicale (ANTIM).  

[Ŝ Ŏƻƴǎǘŀǘ Ŝǎǘ ǉǳŜ ǇŜǳ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŎƻƴŘǳƛǘŜǎ Řŀƴǎ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ŘƻƳŀƛƴŜǎΦ /Ŝƭŀ Ŝǎǘ ŎƻǊǊƻōƻǊŞ ǇŀǊ ƭŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ 

ǇŀǊ ƭΩ!b¢La ǎǳǊ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ Ŝǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ bƻǾŜƳōǊŜ нлмн Ł {ŜǇǘŜƳōǊŜ нлмоΦ Cette étude a 

montré que :  

- нт҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ŀŎŎŝǎ Ł ǳƴŜ ǎƻǳǊŎŜ ŘΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞΦ ; 

- нм҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ƭƛƎƴŜ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜ ŦƛȄŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƭƭŜ ; 
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- 72% des RAC sont non fonctionnels; 

- мр҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŎƻƴŎŜǊƴŞǎ ǇŀǊ ƭΩŞǘǳŘŜ ƴŜ ǎƻƴǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ŎƻǳǾŜǊǘǎ ǇŀǊ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ D{a ; 

- 9с҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƴŜ  ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ Ǉŀǎ ŘΩǳƴ ŘŞōƛǘ ǎǳŦŦƛǎŀƴǘ pour les activités de Cybersanté; 

- ƭŜ ǘŀǳȄ ŘΩŀŎŎŝǎ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ł ƛƴǘŜǊƴŜǘ ƴΩŜǎǘ ǉǳŜ ŘŜ у҈ ; 

- ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ п҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩǳƴ ǊŞǎŜŀǳ ƭƻŎŀƭ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉue ; 

- ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ т҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩǳƴ ǎŜǊǾŜǳǊ ǎǳǊ  ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ ƭƻŎŀƭ ; 

- ƭŀ ƳŜǎǎŀƎŜǊƛŜ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ ƴΩŜǎǘ ǳǘƛƭƛǎŞŜ ǉǳŜ ǇŀǊ нл҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ Řƻƴǘ мл҈ ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ ǳǘƛƭƛǎŜƴǘ ǳƴŜ ŀŘǊŜǎǎŜ Ŝ-mail 

professionnelle (sante.gov.ml)  

- ƭΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ ƴΩŜǎǘ ǳǘƛƭƛǎŞ ǉǳŜ Řŀƴǎ мл҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ; 

- ƳŀƴǉǳŜ ŘΩƛƴǘŜǊƻǇŞǊŀōƛƭƛǘŞ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ¢L/ ŜȄƛǎǘŀƴǘǎ ; 

- manque de coordination des  différents projets TIC existants. 

[Ŝ ǇǊŞǎŜƴǘ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ όŎƻǳǾǊŀƴǘ ƭŜǎ Ŏƛƴǉ ǇǊƻŎƘŀƛƴŜǎ ŀƴƴŞŜǎ ŘŜ нлмп Ł нлмуύΣ ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀǳȄ ŘŜ ŘƻǘŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ 

ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘΩǳƴ ŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ǇǊƻǇƛŎŜ ŀǳ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ ŀǳ aŀƭƛΣ ŘŜ ŎƻƴŘǳƛǊŜ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ǇƛƭƻǘŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀtique médicale 

et de télémédecine dans au moins deux CHU de Bamako et un Hôpital régional, pour préfigurer le système national, de créer un réseau de 

collaboration et de partenariat international. 

II. aŞǘƘƻŘŜ ŘΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ  

 Phase 1 : phase préparatoire 

Elle a consisté à préparer la formulation et  la rédaction Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ /ŜǘǘŜ ǇƘŀǎŜ ŀ ǇŜǊƳƛǎ Ł ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘion du 

processus de préparer le ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ǉǳƛ ŀ ŞǘŞ ǎƻǳƳƛǎ ŀǳȄ ŎƻƳƛǘŞǎ ŘŜ ƎŜǎǘƛƻƴ Ŝǘ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ. Elle sera assurée par 

ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ Ŝǘ ǎǘŀƎƛŀƛǊŜǎ ŘŜ ƭΩ!b¢LaΣ ǎƻǳǎ ƭΩƛƳǇǳƭǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ. 
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Phase 2 : présentation du projet dΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ł ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩŀƎŜƴŎŜ 

Cette phase consiste à présenter le projet dΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ ǉǳƛ ŀ ŞǘŞ formulé en tenant compte deǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ Řǳ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ǇǊƛƻǊitaire 2009-

нлмп ŘŜ ƭΩ!b¢LaΦ [Ŝǎ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀƴǘǎ ƻƴǘ ŘƛǎŎǳǘŞ et amendé le document en groupe de travail thématique constitué selon les axes stratégiques 

proposés dans le document. 

Phase 3 : validation formelle Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ  ǇŀǊ ƭŜ ŎƻƴǎŜƛƭ ŘΩŀŘƳƛƴistration 

Cette phase a consisté à ǘǊŀƴǎƳŜǘǘǊŜ ŀǳȄ ƳŜƳōǊŜǎ Řǳ ŎƻƴǎŜƛƭ ŘΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ƭŜ ŘƻŎǳƳŜƴǘ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ, afin de recueillir leur 

avis et suggestion. Après prise en compte des amendements le document sera présenté en session du conseil ŘΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴ 

définitive et adoption. 

III. tǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀƎŜƴŎŜ 

[Ω!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜ ŀ ǇƻǳǊ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ƭŀ ǇǊƻƳƻǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǘŞlésanté et de 

ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ médicale au Mali. 

A ce titre elle doit :  

¶ développer le réseau intranet du ministère de la santé,  

¶   Créer des systèmes d'information ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŀǳ aƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŘΩŞǉǳƛƭƛōǊŜǊ ƭŀ ǊŞǇŀǊǘƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ƘǳƳŀƛƴŜǎ Ŝǘ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜǎ 

entre les établissements de santé. Afin de mesurer l'activité et la performance des établissements, il est nécessaire de disposer 

d'informations quantifiées et standardisées. « [Ω!b¢La Ŝǎǘ ƭΩƻǳǘƛƭ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘŞŎƛŘŜǳǊǎΣ ŎŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ».  

¶ renforcer les compétences des agents de santé, à travers un programme de formation continue,  

¶ améliorer les capacités de diagnostic des établissements et ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ŘŜ  santé spécialisés des populations, en 

mutualisant les ressources humaines,  

¶ augmenter la qualité des services dans les établissements de santé,  

¶ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ Ł ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇǳōƭƛǉǳŜ Ŝǘ ŘŜ ǾŜƛƭƭŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΣ 
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¶ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ, 

¶ aŜǘǘǊŜ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǎ ȊƻƴŜǎ ǊǳǊŀƭŜǎ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜΣ Ŝǘ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǎŀƴǘŞΦ  

 

[1] La Recherche 

[2] La formation 

[3] [ŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ōŀƴǉǳŜ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ ǇŀǊ ƭŀ ƳƛǎŜ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ 
Datacenter 

[4] [ŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŀ /ȅōŜǊǎŀƴǘŞ Ŝǘ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ ƳŞŘƛcale 

[5] [ŀ ƴƻǊƳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭΩƘŀǊƳƻƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ Ŝǘ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ¢L/ 
dans le secteur de la santé 

[6] Les prestations de service  

[7] Les appuis techniques 

 

IV. Etat des lieux et analyse de situation 

1. Etat des lieux 
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De 2005 à 2013, il y a eu une importante avancée dans le domaine de la cybersanté au Mali tant au niveau politique, institutionnel, que des 

ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎΣ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎΣ Ŝǘ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ƘǳƳŀƛƴŜǎΦ ¦ƴ ǊŀǇƛŘŜ ǘƻǳǊ ŘΩƘƻǊƛȊƻƴ ǇŜǊƳŜǘ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ƭŜǎ Ŏƻƴǎǘŀǘǎ ǎǳƛǾŀƴǘǎ : 

1.1 LƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩŀŎŎŝǎ Ł ƭΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞ 

ToutŜǎ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞΦ то҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƻƴǘ ŀŎŎŝǎ Ł ǳƴŜ ǎƻǳǊŎŜ ŘΩŞƴŜǊƎƛŜ ŞƭŜŎǘǊique. Cependant 

ƭΩŀŎŎŝǎ Ł ƭΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞ ǾŀǊƛŜ ǎŜƭƻƴ ƭŀ ƴŀǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΣ су҈ ǇƻǳǊ ƭŜ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜ ό/{/haύΣ фт҈ ǇƻǳǊ ƭŜ ǇǊivé et 100% pour le public 

ό/{wŜŦΣ 5w{Σ IƾǇƛǘŀƭΣ ƴƛǾŜŀǳ ŎŜƴǘǊŀƭ Řǳ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞύΦ [Ŝǎ ǎƻǳǊŎŜǎ ŘΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞ ǎƻƴǘ ŦƻǳǊƴƛŜǎ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŜ ǇŀǊ ƭΩ!a!59w Ł с҈Σ ƭΩ95a Ł по҈Σ 

un groupe électrogène à 3% et 55% par le solaire. Il faut noter que certains établissements disposent concomitamment de deux sources 

ŘΩŞƴŜǊƎƛŜǎ ό95aҌDwh¦t9 ƻǳ {h[!Lw9ҌDwh¦t9 ŜǘŎΧύΦ [Ŝ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŦǊŀƛǎ ŘΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞ ǇŀǊ ƭŜ ōǳŘƎŜǘ ŘΩ9ǘŀǘ Ł рп҈Σ sur fonds 

propre à 35% et par les partenaires à 12%. 

1.2 Infrastructures de Communication 

[ΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŀǳ ǘŞƭŞǇƘƻƴŜ ŦƛȄŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǘƻǘŀƭŜ ƻǳ ǎǳŦŦƛǎŀƴǘŜ Řŀƴǎ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΦ нм҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ŘΩǳƴŜ ƭƛƎƴŜ 

téléphonique fixe fonctionnelle. Le district de Bamako fait exception avec 98% de disponibilité de téléphone fixe au sein des établissements. Au 

ƴƛǾŜŀǳ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘΩǳƴŜ ƭƛƎƴŜ ŘŜ ǘŞƭŞǇƘƻƴŜ ŦƛȄŜ Ŝǎǘ ŘŜ ф҈Σ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǇǊƛǾŞǎ ƭǳŎǊŀǘƛŦǎ ǎƻƴǘ Ł см҈, les Centres de santé 

de référence à 95% et les niveaux intermédiaires et centraux sont à 100%.  

Les lignes de téléphonie mobile se répartissent comme suit : une ligne à 90% au niveau communautaire, 67% au niveau des privés, 71% au niveau 

des CSRéf et des DRS, les hôpitaux à 17% et 26% pour le niveau central. 

La flotte de téléphone mobile de lΩ!b¢La Ŝǎǘ ŘŞǇƭƻȅŞŜ Ł мм҈ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎΦ 

tƻǳǊ ŎŜ ǉǳƛ Ŝǎǘ Řǳ w!/Σ ну҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩǳƴ w!/ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƭΣ нп҈ ŘŜǎ w!/ ǎƻƴǘ ƘƻǊǎ ŘΩǳǎŀƎŜ Ŝǘ пу҈ ǎƻƴǘ Ŝƴ Ǉanne. 

[ΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ Ŝƴ ǘŞƭŞǇƘƻƴŜ ŦƛȄŜ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞŜ Ł фс҈ ǇŀǊ {h¢9[a!-MALITEL et 6% par Orange ς Mali. 
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[ŀ ŎƻǳǾŜǊǘǳǊŜ Ŝƴ D{a Řǳ Ǉŀȅǎ Ŝǎǘ ŘŜ ур҈Φ [ŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ Ŝƴ D{a ŘŜǎ ŘŜǳȄ ƻǇŞǊŀǘŜǳǊǎ ǇǊŞǎŜƴǘǎ ŀǳ aŀƭƛΣ Ŝǎǘ ǎŀtisfaisante à 90% 

ǎŜƭƻƴ ƭΩŀǇǇǊŞŎƛŀǘƛƻƴ ǉǳΩŜƴ Ŧƻƴǘ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Řŀƴǎ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΦ 

Le ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘŜ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞ ǎǳǊ ƭŜǎ ŦƻƴŘǎ ǇǊƻǇǊŜǎ Ł со҈Σ ну҈ ǎǳǊ ƭŜ ōǳŘƎŜǘ ŘΩ9ǘŀǘ Ŝǘ ф҈ ǇŀǊ ƭes partenaires 

techniques et financiers. 

1.3 Infrastructure informatique et réseaux 

{Ŝǳƭǎ у҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩǳne liaison Internet. Ces liaisons se répartissent comme suit: 75% des structures ont une liaison 

Internet, 22% ont deux liaisons et 3% ont plus de deux liaisons. La connexion à Internet est disponible dans toutes les régions. Toutes les 

directions régionales de la santé,  75% des hôpitaux, 74% des structures du niveau central, 30% des CSRéf, 26% des privés et 2% des CSCOM ont 

une connexion à Internet. 

Les liaisons sans fils radio représentent 36%, 33% pour la Liaison LS, 15% pour la liaison téléphonique commutée (RTC), 3% pour la Liaison par 

ŦƛōǊŜ ƻǇǘƛǉǳŜ Ŝǘ мо҈ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ƳƻŘŀƭƛǘŞǎ ŘŜ ŎƻƴƴŜȄƛƻƴ όŎƭŞǎ оDΣ /ƻƴƴŜȄƛƻƴ !5{[Σ ǘŞƭŞǇƘƻƴŜ D{a Ŝǘ ²!{{!ΧύΦ 

[Ŝ ŘŞōƛǘ ŘŜ ƭŀ ŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ǾŀǊƛŜ ǎŜƭƻƴ ƭŜ ǘȅǇŜ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΦ Lƭ ǎŜ ǊŞǇŀǊǘƛǘ ŎƻƳƳŜ ǎuit: débit de 128 Kbps dans 35% des 

établissements, 256 Kbps dans 29%, 512 Kbps dans 16%, 64 Kbps dans 13%, 1Mbps dans 4%, 384 Kbps dans 2% et plus de 1Mbps dans 1% des 

ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎΦ [ΩƻŦŦǊŜ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ƛƴǘŜǊƴŜǘ Ŝǎǘ ŀǎǎǳǊŞŜ Řŀƴǎ о҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǇŀǊ DATATECH plus particulièrement dans le district de 

Bamako, 14% par AFRIBONE, 23% par ORANGE MALI et 61% par SOTELMA. Il faut noter que 7% des établissements de santé disposent ŘΩǳƴ 

serveur connecté sur un réseau local au moins. 

Le financement des frais de ŎƻƴƴŜȄƛƻƴ LƴǘŜǊƴŜǘ Ŝǎǘ ǇǊƛǎ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǎǳǊ ŦƻƴŘǎ ǇǊƻǇǊŜǎ Ł со҈Σ ǎǳǊ ƭŜ ōǳŘƎŜǘ ŘΩ9ǘŀǘ Ł ну҈ Ŝǘ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Ł 

concurrence de 9%. 

1.4 Les outils informatiques et accessoires 
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Depuis quelques années les administrations sont de plus en plus équipées en matériels informatiques. A tous les niveaux de la pyramide sanitaire, 

ƻƴ ƴƻǘŜ ƭΩŀŎǉǳƛǎƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ŎŜǊǘŀƛƴ ƴƻƳōǊŜ ŘΩƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊǎ ŀƭƭŀƴǘ ŘΩǳƴŜ ŘƛȊŀƛƴŜ Ł ǳƴŜ ǘǊŜƴǘŀƛƴŜ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎΦ 

De façon générale les PC sont de qualité acceptable allant du Pentium III aux Duo Core avec une prédominance des Pentium IV.  

/ŜǇŜƴŘŀƴǘ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ Ŝǎǘ ŜƴŎƻǊŜ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴǘ ǇŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎΣ ŘŜ ǎƻǊǘŜ ǉǳŜ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ t/ Ŝǎǘ ǎƻǳǾŜƴǘ ƎǊƻǳǇŞŜ ƻǳ réservée à certains 

ǇƻǎǘŜǎ Řŀƴǎ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴΦ  

Cette insuffisance est un véritŀōƭŜ ŦǊŜƛƴ Ł ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǘǊŀǾŀƛƭ ŜŦŦƛŎƛŜƴǘ ǳǘƛƭƛǎŀƴǘ ƭŜ ǇƻǘŜƴǘƛŜƭ ŘŜǎ ¢L/Σ Şǘŀƴǘ ŘƻƴƴŞ ǉǳŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇƻǎǘŜǎ 

ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘΩǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŘƻǘŞ ŘΩǳƴ ƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊΦ [ΩƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘΩƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ Ŝǎǘ ŜƴŎƻǊŜ Ǉƭǳǎ ƳŀǊǉǳŞŜ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜǎ Řƛǎtricts sanitaires. 

- Ordinateurs portables 

hƴ ƴƻǘŜ ǉǳŜ мп҈  ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴ ƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ǇƻǊǘŀōƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƭΦ Lƭ ȅ ŀ лм ƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ Řŀƴǎ оф҈ ŘŜs établissements, 

02 ordinateurs dans 21%, 03 ordinateurs dans 9%, 06 à 10 ordinateurs dans 3% et plus de 10 ordinateurs dans 24%.  

- Ordinateurs de bureau 

Lƭ Ŝǎǘ ƴƻǘŞ ǉǳŜ му҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴ ƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ŘŜ ōǳǊŜŀǳΦ ом҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ƻƴǘ ǳƴ ƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ, 25% deux 

ordinateurs, 7% trois ordinateurs, 3% quatre à cinq ordinateurs et 32% plus de 20 ordinateurs.  

- Imprimantes  

9ƴǾƛǊƻƴ мр҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ƛƳǇǊƛƳŀƴǘŜΦ пм҈ ƻƴǘ ǳƴŜ ƛƳǇǊƛƳŀƴǘŜΣ му҈ ŘŜǳȄ ƛƳǇǊƛƳŀƴǘŜǎΣ мл҈ ǘǊƻƛǎ ƛmprimantes, 

5% quatre imprimantes, 2% cinq imprimantes et 24% plus de vingt imprimantes. 

- Scanners 

On note que 60% des établissements ont au moins un scanner ; 22% deux scanners, 13% trois scanners et 4% plus de 5 scanners. 
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- Périphériques  

р҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ ǇƘƻǘƻŎƻǇƛŜǳǎŜΣ о҈ ŘΩǳƴ ǾƛŘŞƻ ǇǊƻƧŜŎǘŜǳǊ Ŝǘ п҈ ŘΩǳƴ ŦŀȄΦ 

- Serveurs 

{ŜǳƭŜƳŜƴǘ т҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩǳƴ ǎŜǊǾŜǳǊ ǎǳǊ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳΦ [Ŝǎ ǎŜǊǾŜǳǊǎ ǎƻƴǘ ǳǘƛƭƛǎŞǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ le backup 

(sauvegarde des données), les applications télématiques, les bases de données, le web, la VOIP, les sites web et pour la messagerie.  

Les sources de financement des équipements informatiques dans les établissements de santé sont Υ ƭŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ǇǊƻǇǊŜǎ Ł сп҈Σ ōǳŘƎŜǘ ŘΩŞǘŀǘ Ł 

30% et les partenaires à 3%. 

1.5 Applications informatiques en service 

[Ŝǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩŜȄǇƭƻƛǘŀǘƛƻn en service les plus utilisés au niveau des établissements de santé sont Windows XP avec 27%, Windows7 25%, 

Windows Vista 18%, Windows Millenium 4%, Windows 2000 3%.  

Les logiciels de bureau disponibles au niveau des établissements sont MS Office 2007 32%, MS Office 2003 12%, MS Office 2010 6% et MS Office 

97 %. 

-  Messageries 

Les types de messageries les plus utilisées sont 55% pour Yahoo, 21% Hotmail, 14% Gmail, 10% sante.gov.ml.  

Les logiciels de messageries les plus rencontrés sont Outlook 60%, Mozilla Thunderbird 33% et Eudora 7%. 

-  {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ Ŝǘ ŘŜ ǎŀǳǾŜƎŀǊŘŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ  

[ΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ ǇƘȅǎƛǉǳŜ ŘŜǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ ǎŜ Ŧŀƛǘ Řŀƴǎ млл҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎΣ ǎŜǳƭŜƳŜƴǘ мл҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ƻƴǘ ŘŜǎ ŀǊŎƘƛǾŜǎ Şƭectroniques et 

4% des établissements ont une politique de sauvegarde électronique des données. 
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- Logiciels spécifiques  

Environ 6% des établissements utilisent un logiciel spécifique. Ces logiciels sont: 

- la gestion des dossiers du patient : CINZAN, OpenClinic, WINDEV, LOTUS  

- ƭŀ DŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞs :   DESAM, GESYR, SAARI, GESTO, ESOPE  

- la Cartographie : HEALTH MAPPER,  

- ƭŀ ǎŀƛǎƛŜ Ŝǘ ƭΩ!ƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ : EPIINFO, SPSS, MODOLISA, 

- la Gestion des produits du laboratoire : LINLAN, SQL SERVER, PLAMED, 

- La gestion des médicaments : FURASO, AIDE PHARM, DELTA PHARM, SAARI, INTEGRALE; PHARMALOQ, WINPHAR, GIPROPHA, 

- La gestion des vaccins : DVD/MT-SMT, 

- la gestion des ressources financières : PRED, TOM PRO, SHELL. 

1.6 Projets TIC et Santé en service 

Au niveau du système de santé un important effort a été fait pour ƭŀ ƳŀƞǘǊƛǎŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŝǊŜ Ŝǘ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǇŀǊ ƭϥƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ǊŞǎŜŀǳ 

d'aide au diagnostic et de formation médicale continue. Ces efforts se traduisent par la conception et la réalisation de projets. Toutes ces 

initiatives ont évolué en projet pilote. Les applications de cybersanté les plus utilisées sont : 

- La téléconsultation : 12 établissements 

- La téléformation : 17 établissements 

- La téléchirurgie : 5 établissements 

- la téléexpertise : 1 établissement 

-  la télémaintenance biomédicale : 6 établissements  

-  ƭΩL9/ όƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ - éducation - ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴύ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ ζ!aYh¦[ηΥ н ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎΦ 
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1.7 Ressources humaines TIC 

¦ƴ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǎǳǊ т ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ  ǳƴŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŘŞŘƛŞŜ ŀǳȄ  ǉǳŜǎǘƛƻƴǎ ¢L/Φ [Ŝ ǇǊƻŦƛƭ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜǎ ǉuestions TIC se compose 

comme suit : 

- Web masters  4% 

- Ingénieurs en informatique 16% 

- Techniciens en informatique 20% 

- Archivistes 7% 

- Médecins 18% 

- Assistants médicaux 9% 

- Comptables 3% 

- Microbiologistes 1% 

- Pharmaciens 18% 

- Techniciens de santé 4% 

2. Résulǘŀǘ Řǳ Ǉƭŀƴ ŘΩŀŎǘƛƻƴ ǇǊƛƻǊƛǘŀƛǊŜ ŘŜ ƭΩ!b¢La нллф-2014  

2.1 9ƭŀōƻǊŜǊ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩ9ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŜ ƳŀƴǳŜƭ ŘŜ ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎΥ 

¦ƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩ9ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ ŞǘŞ ŞƭŀōƻǊŞΦ Lƭ ŀ ŞǘŞ ŀƳŞƭƛƻǊŞ Ŝǘ ǾŀƭƛŘŞ ǇŀǊ ƭŜ /ƻƳƛǘŞ ŘŜ DŜǎǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ŀŘƻǇǘƛƻƴ ǇŀǊ ƭŜ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩAdministratioƴΣ ǉǳƛ ƭΩŀ 

renvoyé devant le comité scientifique et technique pour analyse approfondie. Quant au manuel de procédures, il est en cours dΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴΦ [Ŝǎ 

ǇǊƻŎŞŘǳǊŜǎ !ŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛǾŜǎ Ŝǘ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŞƭŀōƻǊŞŜǎ Ŝǘ ǇŀǊǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ [Ŝǎ ǇǊƻŎŞŘures Techniques sont en cours 

ŘΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴΦ  
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2.2 tƻǳǊǎǳƛǾǊŜ ƭΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŎŜƴǘǊŀǳȄ 

{ŜƛȊŜ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŎŜƴǘǊŀǳȄ Ŝǘ ŘŜǳȄ 5ƛǊŜŎǘƛƻƴǎ wŞƎƛƻƴŀƭŜǎ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ ό5w{ύ ǎƻƴǘ ƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜŎǘŞǎ Ǿƛŀ ƭΩ!b¢LaΦ  ! ŎŜƭŀΣ ƛƭ Ŧŀǳǘ ŀƧƻǳǘŜǊ ƭΩŜŦŦŜŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ 

ƭΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ Ŝǘ ŎŜƭǳƛ ŘŜ ƭΩ!ŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴΦ /ŜǘǘŜ ƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ǇŜǊƳŜǘ ŀǳȄ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ōŞƴéficier 

ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞΣ Ƴŀƛǎ ŀǳǎǎƛ ŘΩŀŎŎŞŘŜǊ Ł ŘƛǎǘŀƴŎŜ ŀǳ ǎŜǊǾŜǳǊ tw95 Řǳ aƛƴƛǎǘŝǊŜ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜǎ  CƛƴŀƴŎŜǎΦ  

[ŀ ŦƭƻǘǘŜ ƳƻōƛƭŜ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ Ŝǎǘ ǇŀǊǘƛŜ ƛƴǘŞƎǊŀƴǘŜ ŘŜ ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΦ 9ƭƭŜ Ŝǎǘ ǳǘƛƭƛǎŞŜ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘŜ ǊŜƳƻƴǘŞŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ 

sur la santé maternelle et infantile ainsi que sur le paludisme. 

 ! ŎŜƭŀΣ ǎΩŀƧƻǳǘŜ ƭŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ Řǳ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΣ ƭΩŀǇǇǳƛ ŘŜǎ hbD ŎƻƳƳŜ ƭŀ /ǊƻƛȄ ǊƻǳƎŜΣ {ƛƎƘǘ {ŀǾŜǊǎΣ ǇƻǳǊ ƭŀ ŎƻƭƭŜŎǘŜ 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǊŜǎǇŜŎǘƛǾŜƳŜƴǘ ǎǳǊ ƭΩ9ǘŀǘ ƴǳǘǊƛǘƛƻƴƴŜƭ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǘ ǎǳǊ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ƻǇƘǘŀƭƳƻƭƻƎƛǉǳŜǎ ŘΩŞƭƛƳƛƴŀǘƛƻƴ Řǳ ōŀŎƪƭƻƎ du trichiasis.  

[Ω!b¢La Ŝǎǘ ƭe Coordinateur technologique des projets mobiles santé qui impliquent de plus en plus de partenaires tant sur le plan fonctionnel 

que sur le plan technologique.  

Dans le cadre de la gestion des blessés de Guerre, 50 terminaux de la flotte ont été mis à la disposition de certains Etablissements.   

DǊŃŎŜ Ł ƭŀ ŦƭƻǘǘŜ ƳƻōƛƭŜΣ ǳƴ ōǳƭƭŜǘƛƴ ǘǊƛƳŜǎǘǊƛŜƭ ŀ ŞǘŞ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜΦ /Ŝ ōǳƭƭŜǘƛƴ Ŧŀƛǘ ƭŜ ǊŜǘƻǳǊ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜs du terrain envoyées via 

la flotte mobile. Actuellement, les données concernées sont celles du projet de suivi de la mortalité maternelle et infantile, et le paludisme. Par 

ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ƭŀ ŦƭƻǘǘŜ Ŝǎǘ ǳǘƛƭƛǎŞŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƭŜǎ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ ό{L{ύ du niveau décentralisé pour faire le point sur la situation 

épidémiologique hebŘƻƳŀŘŀƛǊŜ Ł ƭŜǳǊ ƘƛŞǊŀǊŎƘƛŜ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƭƭŜŎǘŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ǎǳǊ ƭŜ w¢! όwŀǇǇƻǊǘ ¢ǊƛƳŜǎǘǊƛŜƭ ŘΩ!ŎǘƛǾƛǘŞǎύΦ 

[ŀ ǇƭŀǘŜŦƻǊƳŜ ǇƻǳǊ ƭŜ {ȅǎǘŝƳŜ bǳƳŞǊƛǉǳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ LƴǘŞƎǊŞ ό{bISI) a été développée et est en production.  

2.3 Opérationnaliser la  vidéoconférence entre les structures du département de la Santé  

[Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ ǾƛŘŞƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ Ŝǎǘ ŜȄǇƭƻƛǘŀōƭŜΦ Lƭ Ŝǎǘ ǇƻǎǎƛōƭŜ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ǎƛǘŜǎ ŘŜ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ mais aussi vers les sites hors Intranet.  

Il faut insister sur le fait que pour mieux promouvƻƛǊ ƭŀ ǾƛŘŞƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜΣ ŎƘŀǉǳŜ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Řƻƛǘ ǎΩŞǉǳƛǇŜǊ ŘŜ ǎǘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ 

ǾƛŘŞƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ Ŝǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜǎ Ł ǎŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ  
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¦ƴ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ŀ ŞǘŞ ŞƭŀōƻǊŞ ǎǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ǊŞǎŜŀǳ ƴŀǘƛƻƴŀƭ ǇƻǳǊ ƭŀ  ǾƛŘŞƻŎƻƴŦŞǊŜƴce dans les Etablissements de santé. 

2.4 Créer des banques de données: 

5Ŝǎ ōŀƴǉǳŜǎ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŎǊŞŞŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǎǳǊ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ǘǊŀƴǎƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǘŜƳǇǎ ǊŞŜƭǎ ǇŀǊ ǘéléphonie mobile 

en ce qui concerne le paludisme, les décès maternelle et infantiles, la nutrition et la cécité.  

[ΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ǎŜ ǇƻǳǊǎǳƛǘ ŀǾŜŎ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘŜ Ǉƭǳǎ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ŘΩƻǳǘƛƭǎ ŘΩŀƛŘŜ Ł ƭŀ ŘŞŎƛǎƛƻƴΦ [Ŝ ǊŜǇƻǎƛǘƻƛǊŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞes en santé est mis en 

place avec extraction automatique des indicateurs de santé Ŝƴ ǇǊƻǾŜƴŀƴŎŜ ŘŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊǎ ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ǇƛƭƻǘŜǎΦ 

2.5 Développer la politique nationale et le plan stratégique Cybersanté du Mali  

[Ŝ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ŘŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ ŀ ŞǘŞ ŞƭŀōƻǊŞ Ŝǘ ǾŀƭƛŘŞ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘΩǳƴ ŀǘŜƭƛŜǊ ƻǴ ǘƻǳǘŜs les parties prenantes étaient présentes. 

[ΩŀǘŜƭƛŜǊ ŀ ŞǘŞ ǎƻǳǘŜƴǳ ǇŀǊ ƭΩ¦bCt!Φ [Ŝ Ǉƭŀƴ ǎǘǊŀǘŞƎƛǉǳŜ Ŝǎǘ Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴΦ [Ŝǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ ŘƻƛǾŜƴǘ ǇŀǎǎŜǊ Ŝƴ ŎƻƴǎŜƛƭ des ministres courant 

2014. 

2.6 Poursuivre la réalisation des études et le renforcement des ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ : 

Cette activité se poursuit normalement avec la mise en place de plusieurs plateformes web et la flotte mobile dans le but de renforcer le système 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ ǎŀƴǘŞΦ 

[Ω!ƎŜƴŎŜ ŀ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ƭŀ ŎŀǊǘŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭe électronique. Cette carte a été faite en utilisant les coordonnées géographiques des 

Etablissements de santé fournies par la CPS Santé. Elle est disponible en ligne pour tous les professionnels de santés.  

[Ω!ƎŜƴŎŜ ŀ ǊŞŀƭƛǎŞ ǳƴŜ ŞǘǳŘŜ ǎǳǊ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ Ŝǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ ŀǳ ǎŜƛƴ Řǳ aƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ Řǳ aŀƭƛΦ [Ŝǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ǇŀǊǘŀƎŞǎ ƭƻǊǎ 

ŘŜ ƭΩŀǘŜƭƛŜǊ ǎǳǊ ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞΦ /ŜǘǘŜ ŞǘǳŘŜ ŀ Ƴƛǎ Ŝƴ ŜȄŜǊƎǳŜ ƭŀ ƴŞŎŜǎǎƛǘŞ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘŞǇŀǊǘement de la santé de 

mieux ǎΩŞǉǳƛǇŜǊ Ŝǘ ŘΩǳǘƛƭƛǎŜǊ ƳŀǎǎƛǾŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΦ 

2.7 Poursuivre les activités de télémédecine clinique : 
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[Ω!ƎŜƴŎŜ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜ Ł ƭŀ ǇǊƻƳƻǘƛƻƴ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘŜ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ ŎƭƛƴƛǉǳŜΦ /ΩŜǎǘ Řŀƴǎ ŎŜ ŎŀŘǊŜ ǉǳΩŜƭƭŜ ǇǊƾƴŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ 

ǎƻƛƴǎ Ŝƴ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ ǎǳǇǇƻǊǘŀƴǘ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜΦ /ŜǘǘŜ ŀŎǘƛǾƛǘŞ ǇŜƛƴŜ Ł ǎΩŞǇŀƴƻǳƛǊ Řǳ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ne sont pas équipés 

ǇƻǳǊ ƭŀ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ ŎƭƛƴƛǉǳŜΦ [ΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛǉǳŜ Ŝǎǘ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴǘe voire inexistante.  

2.8 Organiser des formations pour les professionnels de la santé en TIC : 

[Ŝǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŦŀƛǘŜǎ Ł ƭΩƛƴǘŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ǿŜōƳŀǎǘŜǊǎ Ŝƴ ǇǊƻǾŜƴŀƴŎŜ ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎǉǳŜƭƭŜǎ ƭΩŀƎŜƴŎŜ ŀ ŘŞǾŜƭƻǇǇŞ Řes applications et 

sites web. 

Dans le cŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 9ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΣ ул ŀƎŜƴǘǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŦƻǊƳŞǎ ǎǳǊ ƭŜ ǾƻƭŜǘ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛŦ Řǳ {LI hǇenclinic.  

Les Etablissements bénéficiaires sont le CHU-Gabriel TOURE, le CHU-Lh¢!Σ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ {ŞƎƻǳ Ŝǘ ƭŜǎ /{wŞŦ ŘŜǎ ŎƻƳƳǳƴŜǎ LLI et IV.  

[Ŝǎ ǇǊƻŦƛƭǎ ŀȅŀƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŞ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎƻƴǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŎŀƛǎǎƛŜǊǎΣ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩ!ahΣ ŘŜǎ ŎƘŜŦǎ ŘŜ ōǳǊŜŀǳ Řes entrées, des 

informaticiens, ainsi que des agents administratifs.  

2.9  Appuyer techniquement les structures de la santé  

[Ω!b¢La ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜƳŜƴǘ ƭŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ /Ŝǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŎƻƴŎŜǊƴŜ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘΩŀǳŘƛǘ ŘŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ 

ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎΣ ƭŀ ŎƻƴŎŜǇǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘŜ {LIΦ  

Les hôpitaux, Gabriel TOURE, IOTA et Hôpital de Ségou ainsi que les CSRéf des Communes II, III, et IV ont été outillés avec un SIH adéquat et les 

informations les plus importantes pour la prise de décision sont disponibles pour chaque organisation via la plateforme répositoire national des 

données en santé. 

Malgré la très grande richesse en module du SIH déployé, seul le module de gestion administrative est utilisé pour sécuriser les recettes des 

Etablissements clients. La mise en production des autres modules se fera par la suite, une fois que les Etablissements en auront manifesté le 

besoin. 
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[Ω!ƎŜƴŎŜ ŀ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ƭŜ /I¦ DŀōǊƛŜƭ ¢ƻǳǊŞ Ł ŦŀƛǊŜ ƭΩƛŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ōƛƻƳŞǘǊƛǉǳŜ ŘŜ ǎƻƴ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ [Ŝǎ ŎŀǊǘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜǎ sécurisées ont  

permis une gestion rationnelle des ressources humaines et financières du CHU Gabriel Touré.  

! ŎŜ ƧƻǳǊ нсфл ŎƻƳǇǘŜǎ ŘŜ ŎƻǳǊǊƛŜƭǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Ŝǘ мл ƴƻƳǎ ŘŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ƻƴǘ ŞǘŞ ŎǊŞŞǎ Ŝǘ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇǊƻŘǳŎǘƛƻƴΦ ! ŎŜƭŀ ǎΩŀƧƻǳǘŜƴt plusieurs portails 

web.  

bƻǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ƻǊŘǊŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ  ǎƻƴǘ ƭŀ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴŎŜ Ŝǘ ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŜǳǊs bases de données ainsi que la production de 

cartes professionnelles pour leurs membres. 

[ΩŀƎŜƴŎŜ ŀ ŀǇǇƻǊǘŞ ǳƴ ǎǳǇǇƻǊǘ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜ Ŝǘ ƳǳƭǘƛƳŞŘƛŀ ƭƻǊǎ ŘŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜǎ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜǎΦ Lƭ Ŧŀǳǘ ƴƻǘŜǊ ǉǳŜ ƭŜǎ ŎŀǇŀŎƛǘŞǎ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ 

ƭΩ!ƎŜƴŎŜ ǊŜǎǘŜƴǘ  ƎƭƻōŀƭŜƳŜƴǘ ŦŀƛōƭŜǎΣ ŘǳŜǎ Ł ƭΩ9ǘŀǘ ŘŜ ǾŞǘǳǎǘŞ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ Řƻƴǘ ŜƭƭŜ ŘƛǎǇƻǎŜΦ  

2.10 Fournir des prestations de service : 

tƻǳǊ ƭŜǎ  ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜΣ ƭΩŀƎŜƴŎŜ ŀ Ƴƛǎ ƭΩŀŎŎŜƴǘ ǎǳǊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǎŀǘƛƻƴ Řǳ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊ ƭŀ ŎƻƴŎŜption, la réalisation, 

ƭΩƘŞōŜǊƎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŀ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴŎŜ ŘŜǎ ǇƻǊǘŀƛƭǎ ǿŜō ŘŜ ŎŜǊǘŀƛƴǎ 9ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ {ŀƴǘŞΣ ƭŜǎ ƻǊŘǊŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Ŝǘ ŎŜǊǘŀƛƴǎ hNG.  

2.11 Communiquer sur la télésanté : 

[Ω!ƎŜƴŎŜ ŎƻƳƳǳƴƛǉǳŜ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŜ ǎƛǘŜ ǿŜō Řǳ aƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ ƭŜǎ ƳŜŘƛŀǎ ǎƻŎƛŀǳȄ et conventionnels, les fora etc. 

2.12 !ŘŀǇǘŜǊ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ ŀǳȄ ŜȄƛƎŜƴŎŜǎ ŘΩǳƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛǉǳŜΦ 

[Ω!ƎŜƴŎŜ ŀ ŘŞƳŀǊǊŞ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ƭƛŞŜǎ Ł ƭŀ ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘŜ ǎƻƴ ǎƛŝƎŜ ǎǳǊ ƭŜ ƳşƳŜ ǎƛǘŜ ǉǳŜ ƭŀ ƳŀǘŜǊƴƛǘŞ ŘΩIŀƳŘŀƭƭŀȅŜΦ [Ŝǎ Şǘǳdes architecturales 

ǇǊŞƭƛƳƛƴŀƛǊŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ŦŀƛǘŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘΩƛƳǇƭŀƴǘŀǘƛƻƴ ǎƻƴǘ ǇǊƻƎǊŀƳƳŞǎ ǇƻǳǊ нлмпΦ 9ƴ ƻǳǘǊŜΣ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘŜ ǊŞƴƻǾŀǘƛƻƴ ŘŜ la maternité pôle 

ŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀƭ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘŜ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ ŎƭƛƴƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜΣ ƻƴǘ ŎƻƳƳŜƴŎŞǎΦ 
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V. Vision quinquennale du projet ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!b¢La 

Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ƛƴŎƭǳǎƛǾŜ Ł ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƳƛŜǳȄ-şǘǊŜ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇƻǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜment 

les femmes et les enfants. Au cours des cinq prochaines années, des efforts seront faits pour intégrer la cybersanté de manière appropriée et 

ŜŦŦƛŎŀŎŜΣ ŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ Lƭ ŦŀǳŘǊŀ ǉǳŜ ƭŀ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ Ŝǘ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǎƻƛŜƴǘ ŘΩŀōƻǊŘ ŀŎŎŜǇǘŞŜǎ Ŝǘ ŀŘƻǇǘŞŜs par le système de 

santé nationale, pour devenir une voie privilégiée et accessible de prestation de service performant pour la santé des populations.  

1. tƻǎǘǳƭŀǘǎ Ŝǘ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞǎ ƻŦŦŜǊǘŜǎ ǇŀǊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ Ŝǘ ƭŀ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ 

Les progrès technologiques survenus au cours des dernières années et leur développement au Mali,  peuvent permettre au Ministère en charge 

de la santé, à ses structures déconcentrées et décentralisées, de disposer en temps réel, de toutes les informations dont ils ont besoin pour 

étudier, décider et agir. La prise en charge des patients gagne eƴ ǉǳŀƭƛǘŞ Ŝǘ Ŝƴ ǘǊŀœŀōƛƭƛǘŞΣ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǊŜŎǳŜƛƭ Ŝǘ ŘΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ƎŞƴŝǊŜ 

ŘŜǎ ŞŎƻƴƻƳƛŜǎ ŘΩŞŎƘŜƭƭŜΦ 

tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎΣ ƎǊŃŎŜ ŀǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǳǘƛƭƛǎŀƴǘ ƭŜǎ ¢L/Σ ŎƘŀǉǳŜ ŘƛǊŜŎǘŜǳǊΣ ŎƘŀǉǳŜ ǘŜŎƘƴƛŎƛŜƴΣ ŎƘŀǉǳŜ ŎƭƛƴƛŎƛŜƴΣ ŎƘŀǉǳŜ spécialiste peut 

obtenir instantanément toutes les informations dont il a besoin pour son travail ou pour sa prise de décision, par un simple cliŎ ŘΩƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊΦ 

[ŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ ŀŎǘƛǾŜ Ŝǘ ƭΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ǘƻǘŀƭŜ ŘŜǎ Şƭǳǎ ƭƻŎŀǳȄ Ł ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭa décentralisation sont possibles. 

Grâce aux TIC, ils sont capables de dégager des priorités pour leurs communes, de participer activement aux débats avec les ministères en charge 

de la santé et des questions sociales, de suivre les progrès des centres de santé de leur juridiction, la micro- planification, les contrats de 

ǇŜǊŦƻǊƳŀƴŎŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴǎ ŘΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ ƳǳǘǳŜƭƭŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ƳƛŜǳȄ-être des membres de leurs communautés. 

[ŀ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜ ǇŜǊƳŜǘ ŀǳǎǎƛ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǾƛǎƛƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ ŎƻƳƳŜ ǳƴ ƻǳǘƛƭ ŘŜ base de la gouvernance au sein du Ministère en charge de la 

santé : Le Ministre en charge de la santé, son Secrétaire Général ou le Directeur national de la santé pourrait tenir des réunions avec les 

Directeurs régionaux de la santé sans avoir à les faire ŘŞǇƭŀŎŜǊ Řŀƴǎ ƭŀ ŎŀǇƛǘŀƭŜΦ /ƻƳǇǘŜ ǘŜƴǳ ŘŜ ƭΩƛƳƳŜƴǎƛǘŞ Řǳ ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ ƳŀƭƛŜƴΣ ƭŀ 
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ǾƛǎƛƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ Řƻƛǘ ǎΩƛƳǇƻǎŜǊ ŎƻƳƳŜ ǳƴ ƻǳǘƛƭ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŎŜƴǘǊŀƭŜǎ Řǳ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘé avec les services 

déconcentrés et décentralisés.  

Les responsables tels que les Directeurs régionaux et les médecins chefs de districts sanitaires pourront être facilement conviés aux réunions 

chaque fois que nécessaire. 

DǊŃŎŜ ŀǳȄ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜǎ ƭŜ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Ŝǎǘ Ŝƴ ƳŜǎǳǊŜ ŘΩopérer des avancées qualitatives remarquables dans son 

mode de fonctionnement interne, en produisant dès que nécessaire cette substance indispensable au fonctionnement efficient de tout système 

ƻǊƎŀƴƛǎŞ ǉǳΩŜǎǘ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŦƛŀōƭŜ Ŝǘ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΦ 

2. Enoncé de la vision 

/ƻƴǘǊƛōǳŜǊ Ł ƭΩƻŦŦǊŜ Řǳ ƴƛǾŜŀǳ ƭŜ Ǉƭǳǎ ŞƭŜǾŞ ǇƻǎǎƛōƭŜΣ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŀǳȄ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴǎ ƳŀƭƛŜƴƴŜǎΣ sur la base du Plan 

Décennal de Développement Sanitaire et Social (PDDSS) 2014-2023 et à la gouvernance du système de santé :  

¶ Utiliser la cybersanté pour améliorer de façon significative la prise en charge des patients, 

¶ aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǳƴ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇǊŜƴŀƴǘ Ŝƴ ŎƻƳǇǘŜΣ ƭŜ ǇŀǘƛŜƴǘΣ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘé, les 

besoins des décideurs, des gestionnaires et la recherche scientifique, 

¶ wŞŘǳƛǊŜ ƭŜǎ ŘƛǎǘŀƴŎŜǎ Ŝǘ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŘŜ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŞǎ aussi rurales que citadines à des services de santé de qualité, 

ƳŜǘǘŀƴǘ ƭΩŜƳǇƘŀǎŜ ǎǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ όaǳǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ressources humaines). 

VI. Orientations Stratégiques Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

[Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǎǘ ǳƴ ŜƴǎŜƳōƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ƭŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŦƛȄŞǎ ŘΩƛŎƛ Ŏƛƴǉ ŀƴǎΦ /ΩŜǎǘ ǳƴ ŜƴǎŜƳōƭŜ 

comportant, des projets structurants, deǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǘǊŀƴǎǾŜǊǎŀƭŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ Ł ǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ƻǳ ǳƴŜ 

spécialité décliné en trois orientations stratégiques majeurs comprenant treize axes stratégiques. 

mailto:antim@sante.gov.ml
http://www.sante.gov.ml/


 
 

CŞǾǊƛŜǊ нлмрΣ tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜ !b¢La ς Hamdallaye ACI 2000, Rue : 340, Porte : 541 

 Tél : 00223.20.22.38.44 Fax : 00223.20.22.38.41 ς E-mail : antim@sante.gov.ml ς Site web : www.sante.gov.ml 

32 

AXES 

STRATEGIQUES 

MAJEURS 

SOUS-AXES STRATEGIQUES OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS ACTIVITES 

CHRONOGRAMME  

A1 A2 A3 A4 A5 

Elaboration des 

documents de 

politique, du plan 

stratégique et du 

cadre normatif en 

cybersanté au Mali 

Sous-Axe 1 : développer en 

impliquant toutes les parties 

prenantes, les documents de 

politique nationale et de plan 

stratégique cybersanté.   

Rendre favorable 

ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ 

du système de 

santé à la mise en 

ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ 

de cybersanté. 

Les documents de politique 

nationale et de plan 

stratégiques cybersanté sont 

disponibles 

Mettre à jour le document 

de politique nationale e-

Santé 

Développer et faire valider 

le plan stratégique E-

Santé/mSanté et 

disséminer les documents 

X X X   

Sous-Axe 2 : Harmonisation 

et Normalisations des 

procédures, des équipements 

et des logiciels dans le 

domaine de la cybersanté. 

Garantir 

ƭΩƛƴǘŜǊƻǇŞǊŀōƛƭƛǘŞ 

technologique dans 

le domaine de la 

Cybersanté au 

Mali. 

[ΩƛƴǘŜǊƻǇŞǊŀōƛƭƛǘŞ 

technologique est assurée.  

Des normes tic-santé sont 

élaborées et appliquées. 

Développement de 

ƭΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ 

cybersanté du Mali 

(ANCM) 
 X X   

Construction du 

ǎƛŝƎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢La 

Sous-Axe 3 : adapter le cadre 

ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ ŀǳȄ 

ŜȄƛƎŜƴŎŜǎ ŘΩǳƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ 

technologique. 

5ƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ 

cadre de travail 

adapté et 

fonctionnel 

[Ω!ƎŜƴŎŜ Ŝǎǘ ŘƻǘŞŜ ŘΩǳƴ ǎƛŝƎŜ 

fonctionnel et Eco durable 

ǊŞŀƭƛǎŜǊ ƭΩŞǘǳŘŜ 

architecturale et la 

maquette du siège, 

aménager le site de 

construction du siège, et 

réaliser la construction. 

X X X   

Réalisation des 

infrastructures de 

support à la 

cybersanté 

Sous-Axe 4: Infrastructure 
ŘΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ǇŀǊ ±PN : 
Intranet de la sante en y 
intégrant la flotte mobile 
pour la santé 

Mettre en place un 

réseau de 

communication 

électronique 

sécurisé  

Les structures du 

département de la Santé sont 

interconnectées et partagent 

les ressources TIC de façon 

sécurisée. 

Poursuivre la connexion à 

ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ ƭŜǎ 

établissements de santé 

du département non 

connectés. 

X X X X X 
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AXES 

STRATEGIQUES 

MAJEURS 

SOUS-AXES STRATEGIQUES OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS ACTIVITES 

CHRONOGRAMME  

A1 A2 A3 A4 A5 

Réalisation des 

infrastructures de 

support à la 

cybersanté 

Sous-Axe 5 : Répositoire 

national des données en 

Santé (RENDES) : Datacenter 

(CentǊŜ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜύΦ 

Créer des banques 

de données 

sécurisées 

accessibles et 

exploitables par les 

professionnels de 

Santé. 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ Řǳ 

système de Santé sont 

stockées, accessibles et 

exploitables de façon 

sécurisée au niveau du 

5ŀǘŀŎŜƴǘŜǊ ŘŜ ƭΩ!bTIM. Les 

processus de traitement des 

données sont automatisés. 

Acquisition et 

déploiement des 

équipements pour le 

5ŀǘŀŎŜƴǘŜǊ ŘŜ ƭΩ!b¢LaΦ 
X X X X X 

Sous-Axe 6 : Mise en place 

ŘΩǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ǘŜǎǘ ŘŜ 

matériels et logiciels 

ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ Ŝǘ ŘΩǳƴ 

laboratoire de recherche en 

cybersanté « KeneyaLabs »  

Créer un 

laboratoire de 

Benchmarking 

ό.ŀƴŎ ŘΩŜǎǎŀƛǎύ Ŝǘ ƭŜ 

centre 

ŘΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ 

de la télémédecine 

et de 

ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ 

médicale au Mali  

[Ω!b¢La Ŝǎǘ ŎŀǇŀōƭŜ ŘŜ ǘŜǎǘŜǊ 

tout équipement et logiciel 

pour sa conformité avec les 

normes internationales. 

Acquisition et 

déploiement des 

équipements et logiciels 

ǇƻǳǊ ƭŜ ōŀƴŎ ŘΩŜǎǎŀƛ Ŝǘ ƭŜ 

ŎŜƴǘǊŜ ŘΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ 

ƭΩ!b¢LaΦ 
 X X X X 

Sous-Axe 7 : Projet 

ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ 

santé en matériels 

informatiques : 1OOO 

NetBook pour le système de 

santé 

Offrir au maximum 

de professionnel 

de santé des outils 

informatiques 

Les professionnels de santé 

ŘƛǎǇƻǎŜƴǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ 

informatiques 

Acquisition et 

déploiement des 

équipements. 
 X X X X 
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AXES 

STRATEGIQUES 

MAJEURS 

SOUS-AXES STRATEGIQUES OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS ACTIVITES 

CHRONOGRAMME  

A1 A2 A3 A4 A5 

Système de 

gouvernance en 

santé par 

ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ 

Sous-Axe 8 : Amélioration du 

processus de prise de 

décision entre les différents 

niveaux de la pyramide 

ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

TIC. 

Faciliter la prise de 

décision et 

accroitre la 

communication 

entre les différents 

niveaux de la 

pyramide sanitaire 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ƳƛŜǳȄ 

partagée,  à temps et à tous 

les niveaux de la pyramide. 

Les décisions sont prises dans 

les meilleurs délais. 

Poursuivre 

ƭΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ  ŘŜ ƭŀ 

vidéoconférence entre les 

établissements de Santé. 

X X X X X 

Evaluer régulièrement les 

activités TIC-Santé et 

proposer des pistes 

ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴΦ 

X X X X X 

Renforcement des 
systèmes 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ 
santé 

Sous-Axe 9 : Amélioration du 

ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

TIC  

Diligenter la 

remontée et le 

traitement de 

ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΣ Ŝǘ 

favoriser  la prise 

de décision sur des 

données factuelles. 

[ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŦƛŀōƭŜΣ 

disponible et traitée 

automatiquement à temps. 

Les décisions sont  prises à 

temps et basées sur des faits 

avérés. La rétro-information 

est effective. 

Poursuivre la mise en 

place des outils de 

renforcement du système 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ. X X X X X 

Renforcement de 
capacités,  

formation initiale 
et continue 

Sous-Axe 10 : Renforcement 

de capacité des 

professionnels de Santé. 

5ƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ 

personnel qualifié; 

Améliorer la 

qualité des 

prestations. 

Le personnel est compétent 

et à jour quant aux nouvelles 

pratiques dans son domaine. 

Les usagers sont satisfaits des 

prestations de service. 

Réaliser des formations en 

TIC pour les professionnels 

de Santé X X X X X 

Sous-Axe 11 : Investir dans les 
ressources  humaines  

Disposer de 
ressources 
humaines 
qualifiées et 
développer le plan 
de formation de 

Des ressources humaines 
sont affectées, recrutées sur 
fonds propres et bien 
formées. 

Signer des contrats de 

recrutement sur fonds 

propres. 
X X X X X 

Renforcer les capacités du X X X X X 

mailto:antim@sante.gov.ml
http://www.sante.gov.ml/


 
 

CŞǾǊƛŜǊ нлмрΣ tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜ !b¢La ς Hamdallaye ACI 2000, Rue : 340, Porte : 541 

 Tél : 00223.20.22.38.44 Fax : 00223.20.22.38.41 ς E-mail : antim@sante.gov.ml ς Site web : www.sante.gov.ml 

35 

AXES 

STRATEGIQUES 

MAJEURS 

SOUS-AXES STRATEGIQUES OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS ACTIVITES 

CHRONOGRAMME  

A1 A2 A3 A4 A5 

ƭΩ!b¢La ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝƴ 

les inscrivants à des cursus 

de formation initiale 

diplômante et de 

formations continues 

Faire accepter et 
adopter la 

cybersanté par 
toutes les parties 
prenantes grâce à 

une gestion réussie 
du changement 

Sous-Axe 12 : Réaliser des 

prestations de services en 

faveur des Etablissements de 

la Santé. 

Assister 

techniquement les 

Etablissements de 

Santé dans le 

domaine des TIC. 

Les TIC sont utilisés 

quotidiennement et de façon 

optimum dans les 

Etablissements de Santé. Les 

Etablissements de Santé 

profitent au mieux des TIC 

Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎƻƳǇƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ 

leurs missions. 

Réaliser les portails web 

des Etablissements de la 

Santé. 
X X X X X 

Former les professionnels 

de santé en TIC X X X X X 

Assister et conseiller les 

Etablissements de la Santé 

dans leurs processus 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǎŀǘƛƻƴ 

X X X X X 

Sous-Axe 13 : Communiquer 

sur la Cybersanté pour le 

changement de 

comportement. 

Permettre aux 

parties prenantes 

de mieux 

appréhender les 

enjeux de la 

Cybersanté 

Les parties prenantes 

comprennent les enjeux liés à 

la Cybersanté et le rôle de 

ƭΩ!b¢La Ŝƴ ǘŀƴǘ ǉǳΩ!ƎŜƴŎŜΦ 

Les parties prenantes sont 

tenues informées de 

ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ /ȅōŜǊǎŀƴǘŞΦ 

 

Organiser des rencontres 

internationales par 

vidéoconférence sur la 

/ȅōŜǊǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ 

thématiques connexes. 
X X X X X 
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AXES 

STRATEGIQUES 

MAJEURS 

SOUS-AXES STRATEGIQUES OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS ACTIVITES 

CHRONOGRAMME  

A1 A2 A3 A4 A5 

Applications de 

télémédecine liées 

à des maladies et 

des spécialités 

médicales 

Sous-Axe 14 : Initiative 

aŀƭƛŜƴƴŜ ŘΩ!ŎŎŝǎ ŀǳȄ {ƻƛƴǎ 

de Santé Spécialisés (IMA3S)  

Permettre la prise 

en charge des 

patients éloignés 

des hôpitaux de 

3ème référence et 

des spécialistes. 

Le maximum de patients 

bénéficie de soin de santé 

spécialisé au niveau central et 

régional.  

aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ 

projets de télémédecine 

clinique (téléradiologie, 

télécytologie, 

télédiabétologie, etc.) 

dans les hôpitaux 

régionaux. 

X X X X X 

Sous-Axe 15 : Participer aux 

activités de lutte contre 

ƭΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ 

Aider les 

populations les 

plus démunies et 

lutter contre 

ƭΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴΣ en 

utilisant les TIC. 

Des téléconsultations et 

prises en charge 

médicamenteuses gratuites 

des pathologies ciblées sont 

faites auprès des populations 

démunies. 

aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ 

« SOLIDARITICS » 

(Solidarité par les 

Technologies de 

ƭΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ la 

Communication pour la 

Santé) : téléconsultations 

lors du mois de la 

solidarité, le mois de la 

lutte contre le VIH SIDA 

etc. 

X X X X X 
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VII. Planification détaillée Řǳ tǊƻƧŜǘ ŘΩ9ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

ELABORATION DES DOCUMENTS DE POLITIQUE, DU PLAN STRATEGIQUE ET DU CADRE NORMATIF EN CY.9w{!b¢9 59 [Ω!D9b/9 ET AU MALI  

Sous-Axe 1 et 2 : développer en impliquant toutes les parties prenantes, les documents de politique nationale, de plan stratégique cybersanté et 

Harmonisation et Normalisations des procédures, des équipements et des logiciels dans le domaine de la cybersanté 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- Développer  une politique Nationale 
et un plan stratégique 
eSanté/mSanté 

- Document de plan stratégique 
eSanté/mSanté 

- tƭŀƴ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ 
stratégies 

(+) Document stratégique validé 

- wƛƎǳŜǳǊ Ŝǘ ƻōƧŜŎǘƛǾƛǘŞ Řŀƴǎ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ 
données 

- Disponibilité des ressources 
financières ; 

tŜǊƳŜǘǘǊŜ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ 
activités non spécifiquement définies 
dans les lignes budgétaires : plan de 
formation, manuel de procédures et 
ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΣ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ 
système documentaire de type ISO 
9001 :2008 

- Politique Qualité validé et 
système documentaire 
fonctionnel 

- [Ŝ Ǉƭŀƴ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ!b¢La 
est validé 

- Les manuels des Procédures  et 
Qualité sont élaborés et validés 

(+) Système documentaire type ISO9001 :2008 
fonctionnel 
(+) Politique Qualité validée et opérationnelle 
(+) Document de plan de formation validé 
(+) Manuels élaborés et validés 

- Leadership de la Direction. 
- Implication du personnel 
- Disponibilité de ressources 

Mettre en place un système 
ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ Ł ƭΩ!b¢La 

- Les insuffisances sont vites 
détectées et corrigées ; 

- [ΩŀǇǇǊƻŎƘŜ L{h фллм :2008 est 
respectée.  

όҌύ bƻƳōǊŜ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ LƴǘŜǊƴŜ 

(-ύ ¢ŀǳȄ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ1 

- Le leadership de la Direction Générale 
- Maîtrise des processus et procédures de 
ƭΩ!b¢La ǇŀǊ ƭŜǎ !ƎŜƴǘǎ 

- Implication du personnel 

Définir et corriger les orientations de 
ƭΩ!b¢La ; 
Adopter les documents statutaires et 
ŀǇǇǳȅŜǊ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ!b¢La 

- Réalisation des CA 
- Les recommandations du CA sont 
ƳƛǎŜǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ  

(+) Nombre de CA tenu 
όҌύ bƛǾŜŀǳ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ 
recommandations 

- Préparation des documents de CA 
- Transmission des documents de CA  à 

temps 
- Disponibilité des ressources financières 

pour la tenue de la session 

                                                           
1 Nombre de problème corrigé sur le nombre de problème détecté 
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Analyser les projets de recherches de 
ƭΩ!b¢La ; 
Adopter les documents statutaires et 
ŀǇǇǳȅŜǊ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ!b¢La ; 

- Réalisation des réunions  
- Les recommandations sont mises 
Ŝƴ ǆǳǾǊŜ  

- Document du Projet 
ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ǾŀƭƛŘŞ 

(+) Nombre de réunions tenues 
όҌύ bƛǾŜŀǳ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊe des 
recommandations 
όҌύ 5ƻŎǳƳŜƴǘ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 
όҌύ 9ǘŀǘ ŘŜ ǾŀƭƛŘŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 
par le CA 

- Préparation des documents  
- Transmission des documents  à temps 
- Disponibilité des ressources financières 

pour la tenue des réunions 
- Disponibilité de personnes ressources 

compétentes et expérimentées 

 

CONSTRUCTION DU SIEG9 59 [Ω!b¢La 

Sous-Axe 3 : Adapter ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ ŀǳȄ ŜȄƛƎŜƴŎŜǎ ŘΩǳƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛǉǳŜ 

OBJECTIFS RESULTATS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- 5ƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ŎŀŘǊŜ de 
travail adapté et 
fonctionnel 

- [Ω!ƎŜƴŎŜ Ŝǎǘ ŘƻǘŞŜ ŘΩǳƴ 
siège fonctionnel et Eco 
durable 

(+) la maquette est disponible 
(+) la première pierre est posée par les autorités 
(+) la maternité est rénovée  
(+) le marché de construction est attribué à une 
entreprise 

- Disponibilité des ressources financières 
 

 

REALISATION DES INFRASTRUCTURES DE SUPPORT A LA CYBERSANTE 

Sous-!ȄŜ пΥ LƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ǇŀǊ ±tb : Intranet de la sante en y intégrant la flotte mobile pour la santé 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

Permettre aux services connectés 
de bénéficier des services de 
ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ǎŀƴǘŞ et de la flotte 
mobile 

- Les Etablissements ciblés sont 
ŎƻƴƴŜŎǘŞǎ Ł ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ Ŝǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŜ 
de ses services 

- La majorité des professionnels de 
la santé communiquent entre eux 
grâce à la flotte mobile pour la 
santé 

(+) Nombre de site connecté sur nombre de site 
programmé 
(+) Nombre de professionnels équipés sur 
nombre programmé 
 
(+) Utilisation des services intranet par les sites 
connectés 
(+) Utilisation des services de la flotte mobile par  
les professionnels de la santé. 

- Adhésion des Etablissements ciblés; 
- Fonctionnement des liens; 
- Formation et équipement des sites et des 

professionnels de santé 
 

 

 

Sous-Axe 5 : Répositoire national des données en Santé (RENDES) Υ 5ŀǘŀŎŜƴǘŜǊ ό/ŜƴǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜύΦ 
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OBJECTIFS RESULTATS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- 5ƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ŜƴǘǊŜǇƾǘ ŘŜ 
données fiable pour le système 
de santé; 

- Installer et déployer des 
progiciels interopérables et 
adaptés aux besoins du 
système de santé malien 

- Le Datacenter est fonctionnel et 
sécurisé 

- Les bases de données nationales 
sont installées et utilisées 

(+) Niveau de fonctionnalité du Datacenter 
όҌύ bƛǾŜŀǳ ŘΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻƎƛŎƛŜƭǎΤ 

- Infrastructures technologiques adéquates 
disponibles 

- Formation des formateurs et des 
utilisateurs 

- Bonne communication entre les parties 
prenantes 

- Disponibilité des ressources humaine 

  

Sous-Axe 6 Υ aƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ǘŜǎǘ ŘŜ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ Ŝǘ ƭƻƎƛŎƛŜƭǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ Ŝǘ ŘΩǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ Ŝn cybersanté « KeneyaLabs » 

OBJECTIFS RESULTATS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- DƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ōŀƴŎ ŘΩŜǎǎŀƛ 
(laboratoire fiable de test de 
matériels et logiciels 
informatique) pour le système 
de santé; 

- Installer et rendre 
opérationnels le centre de 
recherche en cybersanté 
« KeneyaLabs » 

- Le laboratoire de recherche est 
fonctionnel  

- [Ŝ ōŀƴŎ ŘΩŜǎǎŀƛǎ Ŝǎǘ installé et 
utilisés 

(+) Niveau de fonctionnalité  
όҌύ bƛǾŜŀǳ ŘΩƻǇérationnalisation; 

- Infrastructures technologiques adéquates 
disponibles 

- Formation des formateurs et des 
utilisateurs 

- Bonne communication entre les parties 
prenantes 

- Disponibilité des ressources humaine 

 

Sous-Axe 7 Υ tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝƴ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ Υ мhhh bŜǘ.ƻƻƪ ǇƻǳǊ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ 

OBJECTIFS RESULTATS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- 5ƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ 
fonctionnels et fiables pour le 
système de santé; 
 

- Les professionnels de santé sont 
équipés et bien motivé pour 
utiliser les outils TIC dans leur 
travail au quotidien 

(+) Niveau de fonctionnalité des équipements 
(+) Nombre e professionnels équipés sur nombre 
prévus; 

- Infrastructures technologiques adéquates 
disponibles 

- Disponibilité des ressources financières 
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{¸{¢9a9 59 Dh¦±9wb!b/9 9b {!b¢9 t!w [Ω¦¢L[L{!¢Lhb 59{ ¢L/Φ 

Sous-Axe 8 : Amélioration du processus de prise de décisiƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ƴƛǾŜŀǳȄ ŘŜ ƭŀ ǇȅǊŀƳƛŘŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/Φ 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

Opérationnaliser la tenue de 
réunion virtuelle basé sur la 
vidéoconférence entre les différents 
niveaux de la pyramide sanitaire 

- Les réunions statutaires entre les 
structures de santé se tiennent 
par vidéoconférence. 

- Les dépenses liées aux 
déplacements sont réduites 

- Les structures de santé sont 
équipées pour faire des 
vidéoconférences 

όҌύ 5ƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘΩǳƴ Ǉƻƴǘ ŘŜ ǾƛǎƛƻŎƻƴférence à 
ƭΩ!b¢La 
(+) nombre de vidéoconférence effectué entre 
les structures 
(+) nombre de structure équipé 

- 5ƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ Ŝǘ hǇŞǊŀǘƛƻƴƴŀƭƛǘŞ ŘΩǳƴ tƻƴǘ 
ŘŜ ǾƛŘŞƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ Ł ƭΩ!ƎŜƴŎŜ 

- Disponibilité de station de 
vidéoconférence dans les structures ; 

 

Améliorer continuellement les 
services TIC-Santé 

- Les Activités TIC-Santé sont bien 
menées et répondent aux missions 
pour lesquelles elles ont été 
initiées 

όҌύ 5ƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘΩǳƴŜ ƭƛǎǘŜ Ŝǘ ŘŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ŘŜ 
tous les projets et activités TIC-Santé du système 
de santé; 
όҌύ 5ƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘΩǳƴŜ ŦƛŎƘŜ ƴƻǊƳŀƭƛǎŞŜ ŘŜ 
description des projets et activités TIC-Santé; 
(+) Taux de projet et activité TIC-Santé suivi. 

- Disponibilité des ressources nécessaires; 
- Adhésion des Etablissements aux projets; 
- Lƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ƧƻǳǊƴŞŜ ƴŀǘƛƻnal 

cybersanté (Journée Malienne 
ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ .ƛƻƳŞŘƛŎŀƭŜ Ŝǘ ŘŜ {ŀƴǘŞ ς 
JMIBS); 

 

 

RENFORCEMENT 59{ {¸{¢9a9{ 5ΩLbChwa!¢Lhb 9b {!b¢9 

Sous-Axe 9 Υ !ƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

aŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜǎ 
applications de la santé. 

- Flotte mobile déployée et 

ƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜŎǘŞŜ Ł ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ 

la santé 

- Applications mHealth 

déployées 

- Projet OpenClinic fonctionnel. 

- Projet « Keneya Warii » 

fonctionnel 

(+) Rapport trimestriel de suivi des projets 
 

- Coordination efficiente des activités 
- Engagement de tous les acteurs ; 
- Qualité des outils technologiques 
- 5ƛƭƛƎŜƴŎŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜǎ 

projets; 
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RENFORCEMENT DE CAPACITES,  FORMATION INITIALE ET CONTINUE. 

Sous-Axe 10 : Renforcement de capacité des professionnels de Santé. 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- Renforcer les compétences 
de professionnel de santé 
en informatiques et en  
Cybersanté; 

- Promouvoir la formation 
continue en ligne 

- Support de formation sont 
développé 

- Tous les professionnels de santé 
ont accès aux formations offertes 
ǇŀǊ ƭΩ!b¢La 

- Les formateurs sont formés 

(+) Nombre de module de formation développé 
(+) Nombre de professionnel de santé formé 

- Disponibilité et Clarté des supports de 
formation 

- Disponibilité du matériel de formation 
- Qualité des formateurs 
- Motivation des apprenants  

 

Sous-Axe 11 : Investir dans les ressources  humaines 

OBJECTIFS RESULTATS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- Augmenter les ressources 
humaines   

- Des ressources humaines 
sont recrutées sur fond 
propre  

 όҌύ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŀƎŜƴǘǎ ǊŜŎǊǳǘŞǎ ǎǳǊ ŦƻƴŘ ǇǊƻǇǊŜ 

- Disponibilité des ressources financières 
- Qualité des agents recrutés 

 

FAIRE ACCEPTER ET ADOPTER LA CYBERSANTE PAR TOUTES LES PARTIES PRENANTES GRACE A UNE GESTION REUSSIE DU CHANGEMENT  

Sous-Axe 12 : Réaliser des prestations de services en faveur des Etablissements de la Santé. 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

Accompagner techniquement 
ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ 
dans le domaine des TIC; 

- Les structures de santé sont 
conseillées et accompagnées 
ǘŜŎƘƴƛǉǳŜƳŜƴǘ ǇŀǊ ƭΩ!b¢La 
suivant un contrat établit de 
commun accord. 

(+) Taux de demandes traitées 
(+) Taux de satisfaction clients 
(+) Nombre de contrat signé 

- 5ƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǘ ŘƛƭƛƎŜƴŎŜ Řŀƴǎ 
le traitement des dossiers 

- Confiance des structures 
- tǊƻŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭΩ!b¢La 
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Réaliser des services et des produits 
pour les structures de santé dans le 
domaine des TIC suivant un contrat 
gagnant-gagnant 

- Support multimédia 
- Réalisation de portail web 
- Formation en TIC 

(+) Nombre de prestation effectué 
(+) Satisfaction des clients 

- Disponibilités des paquets de produits et 
de services 

- Communication sur les produits et 
services 

- Bonne capacité de négociations de 
ƭΩ!b¢La 

 

Sous-Axe 13 : Communiquer sur la Cybersanté pour le changement de comportement. 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

- Permettre une meilleure 
compréhension des enjeux liés 
à la Cybersanté 

- ¢ŜƴƛǊ ŀǳ ŎƻǳǊŀƴǘ ŘŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ 
de la Cybersanté.  

- Participer aux compétitions de 
promotions des TIC  

- Plan de communication disponible 
- Des conférences sur la Cybersanté 

sont tenues 
- Des articles scientifiques sont 

publiés 
- Les masses médias sont utilisées 

pour communiqué 
- Rencontre Télésanté 2013 tenue 
- [Ω!b¢La ƭŀǳǊŞŀǘ  

(+) Nombre de structures visitées officiellement 
par ƭΩ!b¢La 
(+) Niveau de sensibilisation des professionnels 
de santé 
όҌύ bƛǾŜŀǳ ŘŜ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řǳ Ǉƭŀƴ ŘŜ 
communication 
(+) Tenue de la rencontre Télésanté 2012 
(+) Nombre de Prix remporté par compétition 

- Plan de communication clair et simple à 
ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳvre 

- aƻǘƛǾŀǘƛƻƴ ŘŜǎ !ƎŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩ!b¢La 
- Choix des occasions 
- Disponibilité des ressources financières 

- !ǇǇǊŜƴŘǊŜ ŘŜ ƭΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ ŘŜǎ 
pays les plus avancés 

- Créer de nouveaux 
partenariats 

- [Ω!b¢La Ŝǎǘ Ł ƧƻǳǊǎ ǎǳǊ ƭŜǎ 
meilleures pratiques en 
Cybersanté 

- De nouveaux partenaires 
sont acquis 

όҌύ ŎƻƳǇǘŜ ǊŜƴŘǳ Ŝǘ ƛƳǇŀŎǘ ŘŜǎ ǾƻȅŀƎŜǎ ŘΩŞǘǳŘŜ 
ǎǳǊ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŎǆǳǊǎ ŘŜ ƳŞǘƛŜǊ ŘŜ ƭΩ!b¢La 
(+) Nombre et type  de Partenariats obtenus 

- Identifier les meilleures structures/pays 
- Comptes rendus de missions  assortis de 

recommandations 
- Disponibilité des ressources financières 
- Qualité des participants 
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APPLICATIONS DE TELEMEDECINE LIEES A DES MALADIES ET DES SPECIALITES MEDICALES  

Sous-!ȄŜ мп Υ LƴƛǘƛŀǘƛǾŜ aŀƭƛŜƴƴŜ ŘΩ!ŎŎŝǎ ŀǳȄ {ƻƛƴǎ ŘŜ {ŀƴǘŞ {ǇŞŎƛŀƭƛǎŞǎ όLa!о{ύ  

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

Suivre le volet télémédecine du 
projet Indien Pan african e-
service network. 

- tǊƻƧŜǘ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƭ Ł ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ Řǳ 
tƻƛƴǘ D όǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƘŞƳŀǘƻ-
ƻƴŎƻƭƻƎƛŜΣ ŘΩŀƴŀǘƻƳƻǇŀǘƘƻƭƻƎƛŜ 
Ŝǘ ŘΩƛƳŀƎŜǊƛŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜύ 

 

(+) Rapport trimestriel de suivi du projet 
(+) Nombre de téléconsultations 
(+) Nombre de spécialité concernés par les 
téléconsultations 
(+) Taux de satisfaction des usagers 
 

- Coordination efficiente des activités 
- Qualité des services technologiques 
- 5ƛƭƛƎŜƴŎŜǎ Řŀƴǎ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řǳ 

projet; 
- aŀƞǘǊƛǎŜ ŘŜ ƭΩ!ƴƎƭŀƛǎ ǇŀǊ ƭŜǎ 

professionnels de santé. 
 

 

Sous-Axe 15 Υ tŀǊǘƛŎƛǇŜǊ ŀǳȄ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘŜ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ 

OBJECTIFS RESULTATS ATTENDUS IOV FACTEUR DE SUCCES 

Utiliser la Cybersanté, pour prendre 
en charge dans le cadre de la 
solidarité et de la lutte contre 
ƭΩŜȄŎƭǳǎƛƻƴ ƭŜǎ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴǎ ƭŜǎ Ǉƭǳǎ 
démunies 

- Les patients démunies sont 
consultés et prise en charge 
gratuitement pour les pathologies 
ciblées par le programme 

(+) Proportion de patients pris en charge 
(+) Nombres de pathologies ciblées 

- 5ƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǘ ŘƛƭƛƎŜƴŎŜ Řŀƴǎ 
le traitement des dossiers 

- Confiance des structures 
- tǊƻŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭΩ!b¢La 
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VIII. Planification financière et chronogramme Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

.ǳŘƎŜǘ ŜǎǘƛƳŀǘƛŦ Ǝƭƻōŀƭ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ нлмп-2018 dŜ ƭΩ!b¢La (An par AN) 

Désignation projet 2014 2015 2016 2017 2018 Total 

Elaboration des documents de Politique 

Nationale, du  Plan Stratégique et du Cadre 

Normatif en Cybersanté au Mali 

100 000 000 50 000 000 0 0 0 150 000 000,00 XOF 

Intranet de la santé et Flotte mobile pour la santé 246 631 000 450 000 000 500 000 000 550 000 000 650 000 000 2 396 631 000,00 XOF 

Repositoire national des données en santé 30 000 000 80 000 000 80 000 000 80 000 000 80 000 000 350 000 000,00 XOF 

Projet de construction du  Siège ANTIM 100 000 000 635 000 000 635 000 000 635 000 000 0 2 005 000 000,00 XOF 

 Amélioration du processus de prise de décision 

ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ 
21 709 000 91 250 000 91 250 000 91 250 000 91 250 000 386 709 000,00 XOF 

Amélioration du SIS ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ 10 000 000 72 500 000 72 500 000 72 500 000 72 500 000 300 000 000,00 XOF 

LƴƛǘƛŀǘƛǾŜ aŀƭƛŜƴƴŜ ŘΩ!ŎŎŝǎ ŀǳȄ {ƻƛƴǎ ŘŜ {ŀƴǘŞ 

Spécialisés (IMA3S) 
100 000 000 100 000 000 100 000 000 100 000 000 100 000 000 500 000 000,00 XOF 

Formation Médicale Continue à Distance (FMCD) 80 000 000 80 000 000 80 000 000 80 000 000 80 000 000 400 000 000,00 XOF 

Système d'information sur les ressources 

humaines en santé 
20 000 000 82 500 000 82 500 000 82 500 000 82 500 000 350 000 000,00 XOF 

1000 Netbook pour le système de santé 50 000 000 50 000 000 50 000 000 50 000 000 50 000 000 250 000 000,00 XOF 

Renforcement de capacités des ressources 

humaines et programmes de recherches de 

ƭΩ!b¢La 

55 000 000 120 000 000 180 000 000 225 000 000 250 000 000 830 000 000,00 XOF 

Laboratoire de Benchmarking (laboratoire de 

tests) et KeneyaLabs 
5 000 000 175 000 000 75 000 000 95 000 000 110 000 000 350 000 000,00 XOF 

Total 818 340 000 1 986 250 000 1 946 250 000 2 061 250 000 1 566 250 000 8 378 340 000 

Coût globaƭ Řǳ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ нлмп-2018 estimé à huit milliards trois cent soixante-dix-huit millions trois cent quarante (8 378 340 000) 

F cfa.  
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IX. tǊƻƧŜǘ ŘŜ ŎƻƴǘǊŀǘ Ǉƭŀƴ !b¢Laκ9¢!¢ ǇƻǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!b¢La 

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƴŞŎŜǎǎƛǘŀƴǘ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜ Ŝǘ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ƘǳƳŀƛƴŜǎ ǉǳŀƭƛŦƛŞŜǎ Ŝǘ ƳƻǘƛǾŞŜǎΦ [ΩŀƎŜƴŎŜ 

ǇǊƻǇƻǎŜ ƭŀ ǎƛƎƴŀǘǳǊŜ ŘΩǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ Ǉƭŀƴ ŀǾŜŎ ƭΩŞǘŀǘ Ł ƭΩƛƴǎǘŀǊ ŘŜ ƭŀ ǇƘŀǊƳŀŎƛŜ ǇƻǇǳƭŀƛǊŜ Řǳ aŀƭƛΦ /Ŝ ŘƻŎǳƳŜƴǘ Ŝǎǘ Ŝƴ ŀƴƴŜȄŜ Řǳ ǇǊŞǎŜƴǘ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘΦ 

X. Conclusion 

[ΩLƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ /ȅōŜǊǎŀƴǘŞ ǇŀǊ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜ Ŝǎǘ ǳƴe traduction en action concrète 

des plus hautes autorités de la république, qui onǘ ǘǊŝǎ ǾƛǘŜ ŎƻƳǇǊƛǎ ǘƻǳǎ ƭŜ ǇƻǘŜƴǘƛŜƭ ǉǳŜ ǇǊŞǎŜƴǘŜƴǘ ƭŜǎ ¢L/ ǇƻǳǊ ǇǊƻǇǳƭǎŜǊ ƴƻǎ 9ǘŀǘǎ ǾŜǊǎ ƭΩŀǘǘŜƛƴǘŜ  ŘŜǎ 

ƻōƧŜŎǘƛŦǎ Řǳ ƳƛƭƭŞƴŀƛǊŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǎǘ ŘŜ ǎǳǇǇƻǊǘŜǊ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŀŎǘǳŜƭ Ŝƴ ŦŀŎƛƭƛǘŀƴǘ ƭΩŀŎŎŝǎ ŘŜǎ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴs aux soins 

de santé spécialisé à tous les niveaux de la pyramide sanitaire en bravant les contraintes  géo-spatiales  et le déficit en spécialistes.  Par ailleurs, elle vise à aider 

ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ Ŝƴ ǎƻǳǘŜƴŀƴǘ ƭŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŀǇŀŎƛǘŞ Řes professionnels de santé, sans lesquels on ne peut pas envisager de prestation de 

ǎƻƛƴǎΦ 9ƴ ǘŀƴǘ ǉǳŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ǘǊŀƴǎǾŜǊǎŀƭŜΣ ƭΩ!b¢La ŀǇǇƻǊǘŜ ƭΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ƭŀ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ à toutes les structures de tous 

les niveaux de ƭŀ ǇȅǊŀƳƛŘŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΣ ǉǳΩƛƭ ǎƻƛǘ ǇǳōƭƛǉǳŜ ǇǊƛǾŞΣ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜΣ ŎƻƴŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭ ƻǳ ƘǳƳŀƴƛǘŀƛǊŜΦ /ΩŜǎǘ Řŀƴǎ ŎŜǘǘŜ ƻǇǘƛǉǳŜΣ ǉǳŜ le présent projet 

ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ ŞǘŞ ŘŞǾŜƭƻǇǇŞΦ !ǾŜŎ ƭΩƛƴǘƛƳŜ ŎƻƴǾƛŎǘƛƻƴ ǉǳŜ ƭΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀnté est une condition sine qua none au succès, 

ŎΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛΣ ŎΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛ ƭΩŀƎŜƴŎŜ Ŝǎǘ ƻǳǾŜǊǘŜ Ł ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǎŜŎǘŜǳǊǎΣ ǉǳŜ ŎŜ ǎƻƛǘ ǇǊƛǾŞ ƻǳ ǇǳōƭƛŎΣ Ŝƴ ǾǳŜ ŘΩǳƴ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ gagnant-gagnant au profit du mieux-

şǘǊŜ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ ǇŜǳǇƭŜ Řǳ aŀƭƛΦ 

XI. Annexes 

Leǎ ŀƴƴŜȄŜǎ ŎƻƳǇǊŜƴƴŜƴǘ ƭŀ ŘŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴ ƴŀǊǊŀǘƛǾŜ Ŝǘ ƭƛǘǘŞǊŀƭŜ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ŎƻƴǘǊŀǘ Ǉƭŀƴ 9¢!¢κ!b¢La. 
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Description narrative du ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ 

[Ŝ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǎǘ ǳƴ ŜƴǎŜƳōƭŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ƭŜǎ 

ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŦƛȄŞǎ ŘΩƛŎƛ Ŏƛƴǉ ŀƴǎΦ /ΩŜǎǘ ǳƴ ŜƴǎŜƳōƭŜ ŎƻƳǇƻǊǘŀƴǘΣ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŀƴǘǎΣ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ 

ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǘǊŀƴǎǾŜǊǎŀƭŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ Ł ǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ƻǳ ǳƴŜ 

spécialité. 

1. Les projets structurants :  

Lƭ ǎΩŀgira :  

¶ ŘΩŞƭŀōƻǊŜǊ ƭŜǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ ŘŜ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜ Ŝǘ ŘŜ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜΣ  

¶ de réaliser les infrastructures de support de la cybersanté,   

¶ ŘŜ ŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜ ƭŜ ǎƛŝƎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢LaΦ 

1.1 Elaboration des documents de Politique Nationale, du  Plan Stratégique et du Cadre 

Normatif en Cybersanté au Mali 

1.2 développer en impliquant toutes les parties prenantes, les documents de politique 

nationale et de plan stratégique cybersanté.  

 /ŜŎƛ ŎƻƴǎƛǎǘŜ Ł ŦŀƛǊŜ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ Ŝƴ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ ǇƻǳǊ ŀōƻǳǘƛǊ Ł ƭŀ ŦŜǳƛƭƭŜ ŘŜ ǊƻǳǘŜ ŘŜ ƳƛǎŜ 

Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ƭŀ tƻƭƛǘƛǉǳŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ Ŝǘ Řǳ  tƭŀƴ {ǘǊŀǘŞƎƛǉǳŜ ŘŜ /ȅōŜǊǎŀƴǘŞΣ ƭŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŦƛȄŞǎ 

étant : 

o de produire une cartographie complète des TIC dans le secteur de la santé ; 

o ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ƭŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ Ŝƴ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ƭƻŎŀƭ Ŝǘ ƴŀǘƛƻƴŀƭ ; 

o ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ ƭŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ǇǊƛƻǊƛǘŀƛǊŜǎ Ł ƳŜǘǘǊŜ ǆǳǾǊŜ ; 

o ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ƭŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎΦ 

tƻǳǊ ŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ŎŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎΣ ƭΩŞǘǳŘŜ ǎǳǊ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜǎ ƭƛŜǳȄ Ŝƴ ¢L/ Ŝǘ {ŀƴǘŞ ŀ ŞǘŞ ŜŦŦŜŎǘǳŞŜΦ 9ƭƭŜ ŀ 

ǇŜǊƳƛǎ ŘΩŀǾƻƛǊ ǳƴŜ ŎŀǊǘƻƎǊŀǇƘƛŜ ŎƻƳǇƭŝǘŜ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ 

Ŝƴ {ŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩŞƭŀōƻǊŜǊ ƭŜ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ŘŜ tƻƭƛǘƛǉǳŜ bŀǘƛƻƴŀƭ Ŝǘ ǳƴ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ tƭŀƴ {ǘǊŀǘŞƎƛǉǳŜ 

Cybersanté qui se déclinent en feuille de route avec un budget et un chronogramme bien 

définis.  
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1.2.1 tƻǳǊ ŎŜ ǉǳƛ Ŝǎǘ Řǳ ŎŀŘǊŜ ƴƻǊƳŀǘƛŦΣ ƛƭ ǎΩŀƎƛǊŀ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ 

cybersanté du Mali (ANCM). 

Cette architecture comprend les éléments suivants : 

o 5ŜǎŎǊƛǇǘƛƻƴ Ŝǘ ǇƻǊǘŞŜ ŘŜ ƭΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ 

ï Entreprise : Ministère de la Santé du Mali 

ï Mandat : déterminer par la politique de santé du gouvernement du Mali 

ï Rôles/Fonctions :  

ï Prescription médicamenteuse  

ï Traçabilité des soins  

ï Validation et dispensation pharmaceutique  

ï Dossier patient  

ï Bureautique Médicale  

ï Dossiers de spécialités  

ï 5ƻǎǎƛŜǊ ŘΩ¦ǊƎŜƴŎŜǎ  

ï 5ƻǎǎƛŜǊ ŘΩhōǎǘŞǘǊƛǉǳŜ  

ï Prescriptions biologiques  

ï Blocs opératoires  

ï Dossier transfusionnel  

ï Dossier imagerie  

ï Gestion des rendez-vous  

ï Développements « maison » (gestion des lits et suivi des lits disponibles, suivi des 
Ŏƻǘŀǘƛƻƴǎ ŀǳȄ ōƭƻŎǎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜǎΣ ǎǳǊǾŜƛƭƭŀƴŎŜ ŘŜǎ L{hΧύ  

ï Gestion administrative et financière des ressources  

ï Coordination des activités de santé 

ï Offre de soins curatifs aux populations  

ï Offre de soins préventifs et promotionnels aux populations 
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ï Coordination et organisation de la formation continue et du renforcement de 
capacité des professionnels de santé 

ï wŀǇǇƻǊǘŀƎŜ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ {bL{ όŎŜƴǘǊŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ŀƴŀƭȅǎŜΣ ŦŜŜŘōŀŎƪΧύΣ t.CΣ 
Programmes verticaux, Bailleurs, rapports annuels  

o Modèle organisationnel : organigramme du système de santé 

o Interactions organisationnelles : 

ï {ŎƘŞƳŀ ŘΩƛƴǘeraction organisationnelle 

o ±ƛǎƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ 

ï tƭŀƴƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ Ŝǘ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ 
ŘΩƛƳǇƭŞƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ 

o Principes métiers 

ï Respect des lois et des réglementations en vigueur, accessibilité des soins, partage 
ŘŜǎ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ ƳŞǘƛŜǊǎ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴΦΦΦ 

o Principes applicatifs 

ï Indépendance technologique, convivialité... 

o Principes de données 

ï Partage entre fonctions et processus métier, accessibilité, responsabilité, 
standardisation... 

o Principes technologiques 

ï Orientation métier (business driven), interopérabilité... 

[Ŝ ōǳŘƎŜǘ ŜǎǘƛƳŀǘƛŦ ǇƻǳǊ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ Ŝǘ ŦŀƛǊŜ ŀŘƻǇǘŜǊ ŎŜǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł ŜƴǾƛǊƻƴ /Ŝƴǘ 

ŎƛƴǉǳŀƴǘŜ Ƴƛƭƭƛƻƴǎ  όмрлΦлллΦлллύ ŘŜ ŦǊŀƴŎǎ /C!Φ /Ŝƭŀ ƴΩŜƴǘǊŀƞƴŜ Ǉŀǎ ŘŜ dépenses récurrentes. 

Voir annexe. 

1.3 tǊƻƧŜǘ ŘŜ ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ Řǳ ǎƛŝƎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢La 

Au vu des investissements importants que le département de la santé va consentir pour 

ƻǇǘƛƳƛǎŜǊ Ŝǘ ǊŜƴǘŀōƛƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ŀŎǉǳƛǎ ŘŜ ƭΩ!b¢La Τ ƛƭ Ŝǎǘ ƧǳŘƛŎƛŜǳȄ ŘŜ ƭŀ ŘƻǘŜǊ ŘΩǳƴ ōŃǘƛƳŜƴǘ adapté 

Ł ǳƴ ŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛǉǳŜ ƘŀǳǘŜƳŜƴǘ ŞǾƻƭǳǘƛŦΦ [Ŝ ǘŜǊǊŀƛƴ Ŝǎǘ ŀŎǉǳƛǎ Ŝǘ ƭΩŞǘǳŘŜ 

ŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŀƭŜ Ŝǎǘ Ŝƴ ŎƻǳǊǎΦ Lƭ ǊŜǎǘŜ ƭŀ ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ Řǳ ōŃǘƛƳŜƴǘΣ ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ Řǳ ōŃǘƛƳŜƴǘ Ŝǘ 

ŜƴŦƛƴ ǎƻƴ ƻŎŎǳǇŀǘƛƻƴ ŜŦŦŜŎǘƛǾŜ ŘΩƛŎƛ Ŧƛƴ нлмсΦ 
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Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩǳƴ ǇǊƻƧŜt prioritaire. En effet l'ANTIM est une agence du Ministère de la santé qui se 

démarque des autres par l'utilisation de la technologie. Le type de relation que les agents de 

l'ANTIM entretiennent entre eux, leurs liens avec les techniques de pointes et la transmission de 

l'information par toutes sortes de voie non traditionnelles ont une répercussion très nette sur 

leur manière d'occuper l'espace. Il faut donc un immeuble pensée et conçu pour ces 

ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŀƭƛǘŞǎ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜǎΦ {ŀƴǎ ǎƛŝƎŜ ƭΩ!b¢La ŎƻƴǘƛƴǳŜǊŀ à être très handicapée dans la 

réalisation de ses missions.  

Quelques images de synthèse du futur bâtiment : 

 

Le coût estimatif du projet « Siège ANTIM » est de Un Milliard Neuf cent millions (1 900 000 000 

F cfa). Voir en annexe le projet architectural 

1.4 IƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ƻǳ ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ǇŀǊ ±tb όǊŞǎŜŀǳ ǇǊƛǾŞ ǾƛǊǘǳŜƭύ : 

« {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ Ŝƴ wŞǎŜŀǳ 9ƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ bŀǘƛƻƴŀƭ ŘŜǎ 9ǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ŘŜ 

Santé au Mali: SIRENES »  

Les réseaux de communication servant de support aux activités de télémédecine et 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ǎƻƴǘ ǎƻƛǘ ƛƴŜȄƛǎǘŀƴǘǎΣ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴǘǎ ƻǳ ŘŞŦŜŎǘǳŜǳȄΦ ¦ƴ ǊŜƴƻǳǾŜƭƭŜƳŜƴǘ Řǳ 

parc de matériels multimédia est indispensable.  

La continuité et la bonne intégration dans le secteur de la santé publique nationale de ces 

activités pourront être assurées avec la mise en place d'une infrastructure réseau privé virtuel 

pouvant supporter des activités de télémédecine / télésanté à haut débit. Cela consiste à offrir 



 

Février2015 - Projet dô®tablissement de lôANTIM 

51 

un réseau virtuel privé basé sur une infrastructure de connexƛƻƴ ǇƘȅǎƛǉǳŜ ƻŦŦŜǊǘ ǇŀǊ ƭΩ!D9¢L/ Ŝǘ 

ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ƻǇŞǊŀǘŜǳǊǎ ό{h¢9[a!Σ hw!bD9 a![LΣ {!¢9[L¢9 ŜǘŎΦΦύ Ł ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴǎ ŘŜ 

santé du Mali du niveau central au niveau le plus périphérique.  

Ce réseau sera une solution performante offrant des qualités de services garanties aux 

ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ł ŘŜǎ ŎƻǶǘǎ ŀōƻǊŘŀōƭŜǎΣ ƎǊŃŎŜ Ł ƭŀ Ƴǳǘǳŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ Ŝǘ ŘŜǎ 

ŎƻǶǘǎΦ ¢ŜŎƘƴƛǉǳŜƳŜƴǘ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩǳƴ ǎǳǇǇƻǊǘ ŘŜ ǊŞǎŜŀǳ ǾƛǊǘǳŜƭ ǇǊƛǾŞ ƻŦŦǊŀƴǘ Řǳ ǘǊŀŦƛŎ Lt όLƴǘŜǊƴŜǘ 

Protocol) haut débit et une sécurité garantie des données échangées contre les intrusions. Ce 

réseau sera optimisé pour supporter les services de Υ ¢ŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜΣ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

{ŀƴƛǘŀƛǊŜΣ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ IƻǎǇƛǘŀƭƛŜǊ LƴǘŜǊŎƻƴƴŜŎǘŞ Ŝǘ {ȅǎǘŝƳŜ ƭƻŎŀƭ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

Sanitaire. 

 

 
 

Figure 1 : Schéma synoptique du VPN du ministère de la santé. 

[Ŝ ƴǆǳŘ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜ Ŝǘ ŀǇǇƭƛŎŀǘƛŦ Řǳ ǊŞǎŜŀǳ ǎŜ ǎƛǘǳŜǊŀ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ 

¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜΦ {Lw9b9{ ƻŦŦǊƛǊŀ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǘȅǇŜǎ ŘŜ ŎƻƴƴŜȄƛon en fonction 

de la taille du réseau informatique des établissements de santé. Ainsi le débit minimum offert 

serait de 512 Ko. 
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[ΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎŜ ǊŞǎŜŀǳ ǇƻǊǘŜ ǎǳǊ ƭŜ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ƭŜ ǘǊŀŦƛŎ ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭ Lt ǇŀǎǎŜǊŀ ǇŀǊ ƭŜ bǆǳŘ 

technique. Ce qui permettra de réduire les coûts de connexion en négociant avec les opérateurs 

ƭŜ ǇǊƛȄ ŘΩǳƴŜ ƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ Lt ŘŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǎƛǘŜǎΦ !ƛƴǎƛ ǳƴŜ ǾƛǎƛƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ ŜƴǘǊŜ 

.ŀƳŀƪƻ Ŝǘ {ŞƎƻǳ ƴΩŀǳǊŀ Ǉŀǎ ōŜǎƻƛƴ ŘΩǳǘƛƭƛǎŜǊ ƭŜ ǘǊŀŦƛŎ ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭ Lt ǉǳƛ ŎƻǶǘŜ ǘǊŝǎ ŎƘŜǊΦ /Ŝƭŀ 

ǇŜǊƳŜǘ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ Ǝƭƻōŀƭ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ŘŜǎ ŞŎƻƴƻƳƛŜǎ ŘŜ ōŀƴŘŜ ǇŀǎǎŀƴǘŜ Ŝǘ ŘŜ ƴŜ ƭΩǳǘƛƭƛǎŜǊ ǉǳŜ ǇƻǳǊ 

les besoins extérieurs. 

[Ŝ ōǳŘƎŜǘ ŜǎǘƛƳŀǘƛŦ ŘŜ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Ŝǎǘ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ ŘŜǳȄ ƳƛƭƭƛŀǊŘǎ όнΦлллΦлллΦлллύ ŘŜ 

ŦǊŀƴŎǎ /C! Ŝƴ ǘŜǊƳŜǎ ŘΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ ƛƴƛǘƛŀl. 

[Ŝ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ ŜƴǘǊŀƞƴŜ ŘŜǎ ŘŞǇŜƴǎŜǎ ǊŞŎǳǊǊŜƴǘŜǎ ǉǳƛ ŘŜǾǊƻƴǘ şǘǊŜ ǇǊƛǎŜǎ Ŝƴ 

charge. Ces dépenses concernent les frais afférents aux redevances locatives des accès réseaux, 

aux licences des logiciels et à la maintenance des équipements. Elles peuvent annuellement 

ǎΩŞƭŜǾŜǊ ŜƴǘǊŜ ǉǳŀǘǊŜ ŎŜƴǘ Ƴƛƭƭƛƻƴǎ όпллΦлллΦлллύ Ŝǘ ƴŜǳŦ ŎŜƴǘ ŎƛƴǉǳŀƴǘŜ Ƴƛƭƭƛƻƴǎ όфрлΦлллΦлллύ 

de francs CFA selon la taille du réseau.  

 

 

 

!ǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ŘŜǎ ƭƛŜƴǎ ǇƻǎǎƛōƭŜǎ Ł ƭΩƛƴǘŞǊƛŜǳǊ Řǳ ±tb {Lw9b9{ 
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Architecture du réseau SIRENES 
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1.5 /ŜƴǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢La ό5ŀǘŀ /ŜƴǘŜǊύ : répositoire électronique national des 

données de santé (RENDES) 

Lƭ ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜǘ ƭΩŜƴǘǊŜǇƻǎŀƎŜ Ŝǘ ƭΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ǊŜŎǳŜƛƭƭƛŜǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǎƻǳǎ 

ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩƛƴŦƻrmation sanitaire. Il permettra de diminuer significativement les retards 

ǊŞŎǳǊǊŜƴǘǎ ŘŜ ǇǳōƭƛŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŘƛŦŦǳǎƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴǳŀƛǊŜ ŘŜ ǎǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΦ 

{ŎƘŞƳŀ ǎȅƴƻǇǘƛǉǳŜ Řǳ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢La : 

 

[Ŝ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢LaΣ ǎŜ ǾŜǳǘ ŘΩşǘǊŜ ǳƴŜ ǎƻƭǳǘƛƻƴ ƎƭƻōŀƭŜ Ŝǘ ŘŞŦƛƴƛǘƛǾŜ ŀǳ 

ǇǊƻōƭŝƳŜ ŘŜ ƎŜǎǘƛƻƴΣ ŘŜ ŘƛŦŦǳǎƛƻƴΣ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ŘΩŜƴǘǊŜǇƻǎŀƎŜ Ŝǘ ŘΩŀǊŎƘƛǾŀƎŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

sanitaire. 

tŀǊǘƛŜ ƛƴǘŞƎǊŀƴǘŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴΣ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ Ǿŀ ŀōǊƛǘŜǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ 

applications critiques et des informations sensibles du système de santé. Son but ultime est la 

mise en place du répositoire électronique national des données de santé (RENDES). A cet effet, 

les outils technologiques les plus performants en termes de gestion des données et de haute 

disponibilité seront déployés.  
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La sécurité sera la pierre angulaire de mise en place du centre. Les technologies open sources 

ǎŜǊƻƴǘ ƭŀǊƎŜƳŜƴǘ ǳǘƛƭƛǎŞŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ǎŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜΦ 

[Ŝǎ ŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜΣ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ό{ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŎƭƛƴƛǉǳŜΣ 

{ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ aŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎΣ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǊŀŘƛƻƭƻƎƛǉǳŜ Ŝǘ ŘŜ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜΣ 

ŜǘŎΦύΣ ŘŜ ƎŜǎǘƛƻƴ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛǾŜΣ ŘŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ŘŜ ǇƭŀƴƛŦƛŎŀǘƛƻƴ 

trouveront un support fiable au nivŜŀǳ Řǳ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜΦ 

La sauvegarde des données sera faite sur des sites redondants. Le site principal sera au niveau 

ŘŜ ƭΩ!b¢LaΦ  

Le schéma suivant illustre le répositoire national des données en santé (RENDES). 

 

Figure 2 : Schéma synoptique du RENDES. 

Le budget estimatif pour développer le RENDES est de deux cent millions  (200.000.000) de 

francs CFA. Son développement entraîne des dépenses récurrentes qui concernent les frais 

afférents aux redevances locatives des accès réseaux, aux licences logicielles et à la 

maintenance des équipements.  

/Ŝǎ ŘŞǇŜƴǎŜǎ ǎΩŞƭŝǾŜƴǘ Ŝƴ ƳƻȅŜƴƴŜ ǇŀǊ ŀƴ Ł ŎŜƴǘ Ƴƛƭƭƛƻƴǎ όмллΦлллΦлллύ ŘŜ ŦǊŀƴŎǎ /C! 

dépendant de la taille du data center.  
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Nous avons des contacts avec des partenaires potentiels qui pourraient accompagner ce projet 

[ministère américain en charge de la santé à travers le Center of Diseases Control (CDC), le 

National Institute of Health (NIH), la VirginiaTech Bioinformatics Institute (VBI)] et plus 

récemment le CHU de Saint Etienne en France.  

±ƻƛǊ Ŝƴ ŘŜǎǎƻǳǎ ŘŜǎ ǇƘƻǘƻƎǊŀǇƘƛŜǎ Ŝǘ ǎŎƘŞƳŀ ŘŜ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜ 

 

 

1.6  Infrastructure de la flotte mobile pour la santé ƛƴǘŞƎǊŞŜ Ł ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ 

[Ŝ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŀŎǘǳŜƭ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǊŜǇƻǎŜ ǎǳǊ ƭŜ ǊŜŎǳŜƛƭ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴ Ŝǘ 

périodiques des données à travers des moyens de communication disparates et non harmonisés 

au niveau des structures de santé tels que : le  réseau RAC, le Fax, le téléphone, Internet, etc. 

{Ŝƭƻƴ ƭŜǎ ǊŜǎǇƻƴǎŀōƭŜǎ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ƭŀ ƳŀƧƻǊƛǘŞ ŘŜ ŎŜǎ informations 

ǘǊŀƴǎƛǘŜ ǇŀǊ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ ǇŀǊ ǊŀŘƛƻŦǊŞǉǳŜƴŎŜ όw!/ύΣ Řƻƴǘ ƭΩǳƴŜ ŘŜǎ ŦŀƛōƭŜǎǎŜǎ 

ƳŀƧŜǳǊŜǎ Ŝǎǘ ƭŀ ǇŜǊǘŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƭƻǊǎ Řǳ ǊŜŎǳŜƛƭ ǎǳǊ ƭŜǎ ǎǳǇǇƻǊǘǎ ǇŀǇƛŜǊǎ Ŝǘ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ 

ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ǊŀŘƛƻǇƘƻƴƛǉǳŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎΦ [ΩŀǳǘǊŜ ŦŀƛōƭŜǎǎŜ Şǘŀƴǘ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘŜ ǎǘŀƴŘŀǊŘ 

ŘΩŜȄǇƭƻƛǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ niveaux du circuit de recueil et de remontée des 

ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎΦ tŀǊ ŀƛƭƭŜǳǊǎ ƭΩŞǘǳŘŜ ǊŞŀƭƛǎŞŜ ǇŀǊ ƭΩ!b¢La ŀ ǊŞǾŞƭŞ ǉǳŜ ǎŜǳƭ ну҈ ŘŜǎ ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ 

ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŀƛŜƴǘ ŘΩǳƴ w!/ ŦƻƴŎtionnel. 
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/Ŝ ǎȅǎǘŝƳŜ ŎƭŀǎǎƛǉǳŜ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ŀƳŞƭƛƻǊŞ ǇŀǊ ƭŀ ǇǊƻǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƳƻŘŝƭŜ ǳǘƛƭƛǎŀƴǘ ƭŜǎ ƴƻǳǾŜƭƭŜǎ 

ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ ǉǳƛ ǇŀǎǎŜǊŀ ǇŀǊ : 

- Le remplacement progressif du parc de RAC par des téléphones mobiles GSM 

Fixe partout où il existe une couverture réseaux GSM ; 

- ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ŘŜǎ w!/ ƭŁ ƻǴ ƛƭ ƴΩȅ ŀ Ǉŀǎ ŘŜ ŎƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ƳƻŘŝƭŜǎ ǇƻǳǾŀƴǘ 

assurer une transmission numérique des données ; 

- ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴŜ ŦƭƻǘǘŜ ŘŜ ƳƻōƛƭŜǎ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŀǾŜŎ ƭΩŀǇǇǳƛ ŘŜǎ ƻǇŞǊŀǘŜǳǊǎ 

de téléphonie mobile. 

[Ŝǎ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜǎ ŘŞŎƛǎƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ŎŜƭƭŜǎ ǇǊƛǎŜǎ ǎǳǊ ƭŀ ōŀǎŜ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ ŦŀŎǘǳŜƭƭŜǎΦ /ΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛΣ ƭŜ 

ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Řƻƛǘ ǎŜ ŘƻǘŜǊ ŘΩǳƴ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ ǎƻǳǘŜƴǳ ǇŀǊ 

les outils et les technologies lui permeǘǘŀƴǘ ŘŜ ǊŜƳƻƴǘŜǊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ŘŜ ŘƻƴƴŜǊ ƭŀ 

retro information en temps réel. 

/Ŝƭŀ ǎŜ ŦŜǊŀ ǇŀǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴŜ ŀǊŎƘƛǘŜŎǘǳǊŜ ƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴǘŜΣ ǎŞŎǳǊƛǎŞŜ Ŝǘ ƛƴǘŞƎǊŞŜ Ł 

ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ Ŝƴ ŘŞǇƭƻȅŀƴǘ Ŝƴ ǊŞǎŜŀǳ ŘΩŜƴǘǊŜǇǊƛǎŜ ƭŜǎ ǘŜǊƳƛƴŀǳȄ de téléphonie mobile 

supportant la transmission de données, le SMS et la voix. 

Le schéma suivant illustre la flotte mobile pour la santé. 

 

Figure 3 : Infrastructure sous-jacente à la flotte mobile pour la santé. 
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Sur les terminaux sont installés des formulaires qui seront renseignés avec les données de 

terrain, lesquelles données saisies seront transmises à partir des terminaux GSM ou smart 

phone aux serveurs du RENDES équipés à cet effet. 

Les données transmises sont automatiquement traitées et exploitables sur mesure, par tout 

professionnel de santé autorisé. 

9ƴ Ǉƭǳǎ ŘŜ ƭŀ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜ {ȅǎǘŝƳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜΣ ƭŜǎ 

professionnels de santé bénéficiaires des terminaux de la flotte pourront communiquer entre 

eux par voix et par SMS. Les terminaux de la flotte communiquent exclusivement entre eux dans 

le cadre du fonctionnement du système de santé. 

Le budget estimatif pour développer la flotte mobile pour la santé est de cinq cent millions 

(500.000.000) de francs CFA. Le développement de la flotte mobile pour la santé entraîne des 

dépenses récurrentes qui concernent les frais afférents aux redevances locatives des accès 

réseaux, aux licences logicielles et à la maintenance des équipements. Annuellement elles sont 

en moyenne de six cent cinquante millions (650.000.000) de francs CFA pour un réseau de 10 

000 lignes mobiles. 

1.7 aƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ǘŜǎǘ ŘŜ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ Ŝǘ ƭƻƎƛŎƛŜƭǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ 

(Laboratoire de Benchmarking ς .ŀƴŎ ŘΩŜǎǎŀƛǎύ Ŝǘ ŘΩǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ de recherche en 

cybersanté « KeneyaLabs η ƻǳ ŎŜƴǘǊŜ ŘΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǘŞƭŞƳŞŘŜŎƛƴŜ ŀǳ aŀƭƛ 

±ǳ ƭΩƘŞǘŞǊƻƎŞƴŞƛǘŞ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ ŀŎǉǳƛǎ ǇŀǊ ƭŜ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ  ƭŜ 

non-respect des spécifications techniques par la majorité des fourƴƛǎǎŜǳǊǎ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ Řǳ 

ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘŜ ƴƻǊƳŜ Ŝǘ ŘŜ ǎǘŀƴŘŀǊŘ Şǘŀōƭƛǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ŎƘƻƛȄ Řǳ ƳŀǘŞǊƛŜƭΣ ƛƭ Ŝǎǘ 

ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ǇƻǳǊ ƭΩ!b¢La ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ǘŜǎǘ ŘŜ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ Ŝǘ ŘŜ ƭƻƎƛŎƛŜƭǎ 

informatiques afin de bien mener ces missions. Ce laboratoire permettra de vérifier, contrôler, 

attester et certifier les outils avant leur acquisition et déploiement. 

vǳŀƴǘ Ł YŜƴŜȅŀƭŀōǎΣ ŎŜ ǎŜǊŀ ǳƴ [ƛǾƛƴƎ [ŀōΣ ǉǳƛ Ŝǎǘ ǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘΩinnovation ouverte. 

[ΩǳǘƛƭƛǎŀǘŜǳǊ Ŝǎǘ ǇƭŀŎŞ au centre du dispositif ŀŦƛƴ ŘΩimaginer, de développer et de créer des 

services ou des outils innovants qui répondent aux espérances et nécessités de tout un chacun. 

La justesse du service ou produit créé est ainsi plus grande une fois que le besoin a été identifié 

grâce Ł ƭŀ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘŜǳǊΣ Ŝǘ ǉǳŜ ŎŜ ŘŜǊƴƛŜǊ ŀ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ŞǘŞ ƛƳǇƭƛǉǳŞ Řŀƴǎ ƭŜǎ 
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ǇƘŀǎŜǎ ŘŜ ŎǊŞŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ǘŜǎǘΦ [Ŝǎ [ƛǾƛƴƎ [ŀōǎ ǇŀǊǘƛŎƛǇŜƴǘ ŘƻƴŎ Ł ƭΩŀǊǊƛǾŞŜ ŘΩǳƴ nouveau système 

ŘΩƛƴƴƻǾŀǘƛƻƴ où les personnes ne sont plus de simples utilisateurs mais sont 

acteurs et collaborateurs.  

/Ŝ ŎƻƴŎŜǇǘ ŎŀŘǊŜ ōƛŜƴ ŀǾŜŎ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘŜ ƳƻōƛƭŜ ǎŀƴǘŞ ǉǳŜ ƭΩ!b¢La Ŝǎǘ ŜƴǘǊŀƛƴ ŘŜ 

déployer au sein des communautés surtout rurales. 

Le coût estimatif du projet «Laboratoire de Benchmarking et KeneyaLabs» est de Deux cent 

cinquante millions (250 000 000 F CFA). 

1.8 tǊƻƧŜǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝƴ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ : 1OOO NetBook 

pour le système de santé 

[Ŝ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇǳōƭƛǉǳŜ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ ǳƴ ƳƛƭƭƛŜǊ ŘŜ ƳƛŎǊƻ-ordinateurs dont la majorité 

est sitǳŞ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŎŜƴǘǊŀƭŜǎΦ 5Ŝ ŎŜ Ŧŀƛǘ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ 

informatique en périphérie est insuffisante et généralement pas priorisée.  

[ΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ǎƛƎƴƛŦƛŎŀǘƛǾŜ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŞǇŜƴŘ ŦƻǊǘŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞ 

ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴts dans les centres de santé communautaires et les centres de santé de référence.  

Pour répondre à ce besoin crucial, il est opportun de mettre en place un programme permanent 

ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝƴ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜΦ 

La première phase de ce programme est le projet 1000 Netbook (mini-ordinateur portable) pour 

ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘΩƛŎƛ нлмуΦ [Ŝ ŎƘƻƛȄ Řǳ bŜǘōƻƻƪ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŀƴƻŘƛƴΣ ŎŀǊ ŎŜ ǎƻƴǘ ŘŜǎ Ƴƛƴƛ-

ordinateurs portables plus petits et moins chers que les portables classiques avec des 

caractéristiques techniques équivalentes.  

Ce projet va tester de nouvelles alternatives pour assurer la disponibilité du matériel 

informatique en périphérie. 

Ainsi les Netbooks vont être donnés intitue personnae aux agents de santé avec un contrat leur 

exigeant de les utiliser pour les activités du système de santé. Aussi il sera institué la fourniture 

de KIT-¢L/ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŘŜǾŀƴǘ ǇǊŜƴŘǊŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩǳƴŜ 

structure publique ou communautaire. 

Composition du KIT-TIC : Un Netbook, un téléphone portable ou un PDA, un appareil photo 

numérique et une clé USB. 
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Le coût estimatif du projet « 1000 Netbook » Υ мллл · орл ϵ Ґ орлллл ϵ ǎƻƛǘ ŘŜǳȄ ŎŜƴǘ ǘǊŜƴǘŜ 

millions (230 000 000) Fcfa. 

2. [Ŝǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǘǊŀƴǎǾŜǊǎŀƭŜǎ ŘŜ ŎȅōŜǊǎŀƴǘŞ Υ 

2.1 !ƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ : le Système 

bǳƳŞǊƛǉǳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ LƴǘŞƎǊŞ ό{bL{Lύ 

La détection des cas de maladies, le lancement des interventions pour prévenir la transmission 

ƻǳ ǊŞŘǳƛǊŜ ƭŀ ƳƻǊōƛŘƛǘŞ Ŝǘ ƭŀ ƳƻǊǘŀƭƛǘŞΣ ƭΩƛŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ όŘŜǎ 

maladies émergentes et/ou négligées), la mesure des tendances sanitaires et la recherche, 

nécessitent des données en général produites par la surveillance épidémiologique et le recueil 

périodique des données des systèmes de santé. Cette surveillance épidémiologique et ce recueil 

périodique des données des systèmes de santé constituent un mécanisme systématique de 

ŎƻƭƭŜŎǘŜΣ ŘΩŀƴŀƭȅǎŜΣ ŘΩƛƴǘŜǊǇǊŞǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ŘƛǎǎŞƳƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ  ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎΦ 

tƻǳǊ ƭŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ŘŜǳȄ impératifs sont à respecter : 

- Lƭ ŎƻƴǾƛŜƴǘ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ǎǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ 

ŜƴǎŜƳōƭŜ Ǉƭǳǘƾǘ ǉǳŜ ŘŜ ǎΩƛƴǘŞǊŜǎǎŜǊ Ł ǳƴŜ ƳŀƭŀŘƛŜ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜΦ  

- Il faut tout particulièrement renforcer le rôle directeur des acteurs dans la production et 

ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜΦ 

Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜ ǇǊƻŘǳƛǊŜ ŘŜǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǇŜǊǘƛƴŜƴǘŜǎ Řƻƴǘ ƭŜǎ ǇŀǊǘƛŜǎ ǇǊŜƴŀƴǘŜǎ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ 

santé peuvent se servir pour prendre des décisions transparentes qui reposent sur des bases 

factuelles concernant les interventions sanitaires. 

[Ŝǎ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ ǇŜǳǾŜƴǘ ŘƻƴŎ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ 

ǎǇŜŎǘŀŎǳƭŀƛǊŜ ƭŀ ŘƛǎǇƻƴƛōƛƭƛǘŞΣ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞΣ ƭŀ ŘƛŦŦǳǎƛƻƴ Ŝǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ƭƛŞŜǎ Ł ƭŀ ǎŀƴǘŞΦ 

Si les TIC permettŜƴǘ ŘΩŀŎŎǊƻƞǘǊŜ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ ǊŜŎǳŜƛƭƭƛŜǎ Ŝǘ ŘΩŜƴ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞΣ 

ŜƭƭŜǎ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŀǳǎǎƛ ŘŜ ǊŞŘǳƛǊŜ ƭŜǎ ŘŞƭŀƛǎ Ŝǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ Ŝǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ 

ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴΦ ¦ƴŜ ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘŜ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŘƻƴŎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜ ǇƻǳǊ ŜȄǇƭƻƛǘŜǊ 

pleinement les informations qui sont disponibles. 

Au niveau central et local, les responsables de la santé doivent donc avoir accès à une 

ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƻŦŦǊŀƴǘ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘŜǎ ƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊǎΣ ƭŜ ŎƻǳǊǊƛŜǊ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ Ŝǘ 
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un accès Internet. Bien ǉǳŜ ƭΩŀŎŎŝǎ Ł LƴǘŜǊƴŜǘ ǎƻƛǘ ŘŜ Ǉƭǳǎ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘΣ ƭŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ 

téléphoniques de base (fixes ou mobiles) restent toujours extrêmement utiles. 

Un renforcement cohérent des capacités portant sur les moyens électroniques et les ressources 

ƘǳƳŀƛƴŜǎ Řŀƴǎ ƭΩensemble du système de santé constitue une approche efficace.  

Lorsque des infrastructures de communication électronique sont disponibles, les données 

peuvent être saisies au niveau décentralisé pour pouvoir être immédiatement notifiées à tous 

les niveaux. 

[Ω!b¢La ǆǳǾǊŜ Ł ǊŜƴŘǊŜ ŎŜƭŀ ǇƻǎǎƛōƭŜ Ł ǘƻǳǎ ƭŜǎ ƴƛǾŜŀǳȄ ŘŜ ƭŀ ǇȅǊŀƳƛŘŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Řǳ aŀƭƛ Ŝǘ ŀǳ 

ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǎŜŎǘŜǳǊǎΣ ǉǳΩƛƭǎ ǎƻƛŜƴǘ ǇǳōƭƛŎǎΣ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜǎΣ ǇǊƛǾŞǎΣ ŎƻƴŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ƻǳ 

humanitaire. Elle a ainsi développé, accepté, hébergé, utilisé différents systèmes de collecte de 

données mobiles et électroniques pour les besoins de certains services du ministère en charge 

de la santé et des ONG. 

Malheureusement, la plupart de ces systèmes ont été mis en place pour servir des activités 

ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜǎ ŘΩhNG dans le cadre de projets verticaux liés le plus souvent à une maladie. 

[ΩƛƴǘŜǊƻǇŞǊŀōƛƭƛǘŞ Ŝǘ ƭŀ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴŎŜ ƴΩŞǘŀƛŜƴǘ Ǉŀǎ ǳƴŜ ǇǊƛƻǊƛǘŞ ǇƻǳǊ ŎŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ όŘƛǎǇŀǊƛǘŞǎ ŘŜǎ 

équipements, des logiciels, des bases de données, etc.) et pourtant ils ont tendance à recueillir 

ǘǊŝǎ ǎƻǳǾŜƴǘ ƭŜǎ ƳşƳŜǎ ǘȅǇŜǎ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ Ŝǘ ǎǳǊǘƻǳǘ ŘΩǳǘƛƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ƳşƳŜǎ ŀŎǘŜǳǊǎ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊŀƛƴΦ 

tŀǊƳƛ ƭŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ƭŜǎ Ǉƭǳǎ ǳǘƛƭŜǎ Ŝǘ ǳǘƛƭƛǎŞǎΣ ƭΩƻƴ ƴƻǘŜ : 

- La collecte des données de routine mensuelle sur le Paludisme (Bamako, Ségou, Mopti). 
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- La collecte des données communautaires sur la mortalité maternelle et infantile 

(Koulikoro et Ségou) 

 

Du fait du succès effectif et technique de ces systèmes, un certain nombre de projets 

ŘΩŜȄǘŜƴǎƛƻƴǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ǇƭŀƴƛŦƛŞǎ ǇƻǳǊ ŎƻƭƭŜŎǘŜǊ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ Ŝǎǎentielles : 

- Surveillance épidémiologique hebdomadaire (Mopti) 

- Utilisation des moustiquaires imprégnées (Tous les sites existants) 

- Extension géographique de la routine paludisme (Région de Mopti) 

- Routine hebdomadaire Paludisme durant la période à risque. 

Il ǊŜǎǘŜ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴǘ Ł ŀǇǇǊŜƴŘǊŜ Ł ǊŞŀƎƛǊ ƳƛŜǳȄ ŦŀŎŜ Ł ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ƎŞƴŞǊŞŜǎΦ " ƭΩƘŜǳǊŜ 

actuelle, le système en place est une grosse base de données sous exploitée, car les porteurs de 

ǇǊƻƧŜǘǎ όhbDύ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘŜ ƳŞŎŀƴƛǎƳŜǎ ŘŜ ǊŞǇƻƴǎŜΦ /ΩŜǎǘ un point souvent discuté 
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Ƴŀƛǎ ƧŀƳŀƛǎ ŀŘǊŜǎǎŞΦ 9ǘ ŎŜƭŀ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ƭΩŜƴƧŜǳ ƳŀƧŜǳǊ ŎŀǊ ƛƭ ŀŦŦŀƛōƭƛ ǘƻǳǘ ƭŜ ǎȅǎǘŝƳŜΦ aŀƛǎ ƭŀ 

meilleure voie à suivre est-elle de continuer à travailler sur des projets isolés en silo ? 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ƴŜ ǎŜǊŀƛŜƴǘ-ils pas plus performant en étant intégré les uns aux autres ? 

5ΩƻǴ ƭΩƛŘŞŜ ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ƭŜ {ȅǎǘŝƳŜ bǳƳŞǊƛǉǳŜ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ LƴǘŞƎǊŞ ό{bL{LύΣ 

ǉǳƛ Ŝǎǘ ǳƴ ǎȅǎǘŝƳŜ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ ŘŜ ǊŜƳƻƴǘŞŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǇŀǊ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛŜ ƳƻōƛƭŜ 

en temps réels, ŞǘŜƴŘǳŜ Ł ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ Řǳ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Řǳ aŀƭƛΦ 

[ŀ ƳǳƭǘƛǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻƧŜǘǎ Ŝǘ ƭŜǳǊǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴŎŜǎ ƳŞǘƛŜǊǎ όǇŞǊƛƻŘƛŎƛǘŞΣ ǊŞǇƻƴǎŜǎ ŀǘǘŜƴŘǳŜǎΣ ŜǘŎΧύ 

nécessitent toujours une importante mobilisation pour la surveillance et la bonne marche de la 

ŎƻƭƭŜŎǘŜΦ [Ŝǎ ŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜǎ ǇƛƭƻǘŜǎ ƻƴǘ ǇŜǊƳƛǎ ŘΩŀǇǇǊŜƴŘǊŜ Ł ŎƻƭƭŜŎǘŜǊ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ 

ŦƛŀōƭŜ Ŝǘ ǇƻƴŎǘǳŜƭƭŜΦ aŀƛǎ ŎŜƭŀ ǎΩŜǎǘ Ŧŀƛǘ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜǎ ƛƴŘŞǇŜƴŘŀƴǘŜǎ ƭŜǎ ǳƴǎ ŘŜǎ ŀǳǘǊŜǎΦ !ǾŜŎ ƭŜ 

{bL{L ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ ŘŜ ǊŜƴŘǊŜ ƛƴǘŜǊƻǇŞǊŀōƭŜ όŘΩƛƴǘégrer) les processus et les outils des 

différents projets.  

Ceci afin de rendre tous ces systèmes maintenables sur le long-terme et de réduire les 

ressources nécessaires à leur utilisation, les améliorations suivantes ont été effectuées : 

- /ǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ōŀǎŜ ŘŜ ŘƻƴƴŞŜǎ ŎƻƳƳǳƴŜ ǇŜǊƳŜǘǘŀƴǘ ŘΩŜƴǊŜƎƛǎǘǊŜǊ ƭŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘŜ ǘƻǳǎ 

les projets : routines mensuelles et hebdomadaires, données sanitaires (centres) et 

communautaires (agents) 

- Transmission des données unifiées ; réception des données SMS via Modem ou SMPP 

- Bases de données à jour des localités et centres de santé du Mali avec informations 

géographiques 

- Annuaire unique de tous les utilisateurs du système 

- LƴǘŜǊŦŀŎŜ ǳƴƛŦƛŞŜ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘŜ ŎƘŀǉǳŜ ǇǊƻƧŜǘ 

- Interface unifiée de surveillance de la collecte des données 

¢ƻǳǘŜǎ ŎŜǎ ŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴǎ Ǿƻƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ ǎŜƴǎ ŘŜ ƭΩŜŦŦƛŎƛŜƴŎŜ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ ŘΩǳƴ ǎȅǎǘŝƳŜ 

ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ǊŜƴŦƻǊŎŞ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ 

communication : 

- Une seule infrastructure matérielle à gérer 

- Un ǎŜǳƭ άƭƻƎƛŎƛŜƭέ Ł ƳŀƛǘǊƛǎŜǊ 

- Une seule flotte mobile 
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Meilleure réactivité et coûts plus maîtrisés pour la mise en place de nouveaux projets. 

 

/ŜǘǘŜ ŀŎǘƛǾƛǘŞ ŎƻƳƳŜƴŎŜǊŀ ǇŀǊ ǳƴŜ ƳƛǎŜ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ŘΩƛƴǘŜǊŎƻƴƴŜȄƛƻƴΣ ŀƛƴǎƛ 

le réseau intranŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ όǊŞǎŜŀǳ ±tb Ŝǘ CƭƻǘǘŜ aƻōƛƭŜύ ǎŜǊŀ Ƴƛǎ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ƭƻŎŀƭ 

prioritairement dans les capitales des régions sanitaires et des districts sanitaires. Les 

compétences des agents seront renforcées à travers un programme de formation initiale et 

continue aux outils TIC.  

Les applications seront orientées web service et environnement Open source tant que cela est 

possible. Elles seront déployées en une architecture client-serveur (léger) adossé sur le centre 

ŘΩƛƴŦƻƎŞǊŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩ!b¢LaΦ /Ŝ ǉǳƛ Ǿŀ Ǉermettre de rendre opérationnel le plus vite possible le 

répositoire national électronique des données de santé (RENDES). 

Coût estimatif du projet « ŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ {L{ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/ : le Système Numérique 

ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ {ŀƴƛǘŀƛǊŜ LƴǘŞƎǊŞ ό{bL{L)» : est de Trois Cent soixante-quinze millions (375 000 000) 

FCFA 

2.2 9ȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ {LI ŎƻƳǇƭŜǘ Řŀƴǎ ŘŜǳȄ /I¦ όthLb¢ DΣ Lh¢!ύ Ŝǘ {9Dh¦  

Utilisation de toutes les applications possibles pour la gestion des hôpitaux et la prise en charge 

des patients : 

¶ Prescription médicamenteuse   

¶ Traçabilité des soins et programmation opératoire   

¶ Validation et dispensation pharmaceutique  

¶ Dossier patient  

¶ Bureautique Médicale  

¶ Dossiers de spécialités  

¶ 5ƻǎǎƛŜǊ ŘΩ¦ǊƎŜƴŎŜǎ  

¶ 5ƻǎǎƛŜǊ ŘΩhōǎǘŞǘǊƛǉǳŜ  

¶ Prescriptions biologiques  
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¶ Blocs opératoires  

[Ŝ ŎƻǶǘ ŜǎǘƛƳŀǘƛŦ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ  ŘΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ όммлΦлллΦлллл C/C!ύ 

2.3 Amélioration du processus de prise de décision entre les différents niveaux de la 

pyramide sanitaire ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ¢L/Υ ǾƛǎƛƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜ Ŝǘ ŜƴǾƛǊƻƴnement de travail 

collaboratif 

9ƴ ǾǳŜ ŘŜ ƭŀ ƳƻŘŜǊƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴΣ ƭŜ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ Řǳ aŀƭƛ ŀ ŀŘƻǇǘŞ ǳƴ 

programme intitulé : le Programme de Développement Institutionnel (PDI), qui  vise les objectifs 

spécifiques suivants : 

1. ŀŘŀǇǘŜǊ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Ł ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ǇƻƭƛǘƛŎƻ-institutionnelle afin de 

corriger ses incohérences structurelles et accroître son efficacité ; 

2. ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ǇǳōƭƛǉǳŜ Ŝƴ ǾǳŜ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǉǳŀƭƛǘŀǘƛǾŜƳŜƴǘ ƭŜǎ 

services offerts aux populations ; 

3. ƳŜǘǘǊŜ ƭŜǎ ǇǊŞƻŎŎǳǇŀǘƛƻƴǎ ŘŜǎ ǳǎŀƎŜǊǎ ŀǳ ŎǆǳǊ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛǾŜ ŀŦƛƴ ŘŜ 

ǊŜŘƻƴƴŜǊ ǳƴŜ ƭŞƎƛǘƛƳƛǘŞ Ł ƭΩ9ǘŀǘ Ŝǘ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭŜ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ ŘŞƳƻŎǊŀǘƛǉǳŜ ; 

4. assurer un pilotage adéquat des politiques de développement et améliorer la 

coordination des actions de développement. 

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ Ŝǘ ƭΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴƴŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ƴǳƳŞǊƛǉǳŜ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜƴǘ ǳƴ ŘŜǎ 

éléments qui sous-tendent ce programme au vu des quatre objectifs sus cités.  

tƻǳǊ ōƛŜƴ ǊŞǇƻƴŘǊŜ Ł ŎŜǎ ŘŞŦƛǎΣ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ǿŀ ǇǊƾƴŜǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ 

ŘΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ ŞƭŜŎǘǊƻƴƛǉǳŜ ŦŀŎƛƭƛǘŀƴǘ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ƴƛǾŜŀǳȄ 

ŘŜ ƭŀ ǇȅǊŀƳƛŘŜ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ Ŝǘ ǇǊƻǇƻǎŀƴǘ ŀǳȄ ŘŞŎƛŘŜǳǊǎ ŘŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘΩŀƛŘŜ Ł ƭŀ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ōŀǎŞŜ ǎǳǊ ƭŜǎ 

données factuelles. 

Deux activités prioritaires vont être menées dans ce cadre : 

2.3.1 Utilisation de la visioconférence pour les réunions stratégiques avec le niveau central 

!ǳ Ƴƻƛƴǎ ǳƴŜ Ŧƻƛǎ ǇŀǊ Ƴƻƛǎ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŘƛǊŜŎǘŜǳǊǎ ŘΩƘƾǇƛǘŀǳȄ Ŝǘ ŘŜǎ ŘƛǊŜŎǘŜǳǊǎ ǊŞƎƛƻƴŀǳȄ ŘŜ 

la santé se retrouvent à Bamako pour participer aux réunions du conseil élargi de cabinet. En 

plus de cette réunion les DRS participent à une rencontre périodique avec le directeur national 

de la santé. Ces différents déplacements amènent souvent certains directeurs à passer une 
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dizaine de jours hors de leur service respectif. Ainsi, ils perdent du temps pour faire les activités 

de terrain, ils dépensent beaucoup de ressources financières pour se rendre à ces rencontres. 

[ŀ ǎƻƭǳǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜǊ ǇƻǳǊ ǳƴŜ ǇǊŜƳƛŝǊŜ ǇƘŀǎŜ ŎƘŀǉǳŜ ǊŞƎƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘŜ 

ǾƛǎƛƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜΣ Ŝǘ ŘΩŞǉǳƛǇŜǊ ƭŀ ǎŀƭƭŜ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜ ŘŜ ƭΩ!b¢La ŘΩǳƴ Ǉƻƴǘ ŘŜ ǾƛǎƛƻŎƻƴŦŞǊŜƴŎŜΦ !ƛƴǎƛ 

la majorité des conseils de cabinet élargis pourrait être réalisée de manière virtuelle. 

Tous les niveaux de la pyramide sanitaire vont être concernés à terme. 

2.3.2 Utilisation des environnements numériques de travail collaboratif 

tƻǳǊ ǊŞǎƻǳŘǊŜ ƭŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ǊŞŎǳǊǊŜƴǘǎ ŘŜ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΣ ŘΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ Ł ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ 

mise à disposition des documents de travail relatifs aux réunions et renŎƻƴǘǊŜǎΣ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ 

numérique de travail collaboratif mis en service au sein du secrétariat général et du cabinet du 

ministère de la santé, sera étendus progressivement aux autres structures du département. 

Coût estimatif du projet « amélioration du pǊƻŎŜǎǎǳǎ ŘŜ ǇǊƛǎŜ ŘŜ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ǇŀǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

TIC » : Trois cent millions (300 000 000) FCFA. 

2.4 Appuyer le projet de gestion électronique des ressources humaines en santé de la 

DRH par la mise à jour en ligne de la base de données des professionnels de santé du 

ǎŜŎǘŜǳǊ ǇǊƛǾŞ Ŝǘ ǇǳōƭƛŎ ŘŜǎ ƻǊŘǊŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ Ŝǘ ƭΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŀǳǘƻƳŀǘƛǉǳŜ ŘŜ ƭŜǳǊǎ 

données à la base de la DRH 

[Ŝ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩǳƴ ƴƻƳōǊŜ ǘǊŝǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ ŘŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ [ŜǳǊǎ ƳŀƛǘǊƛǎŜǎΣ 

ǉǳΩƛƭǎ ǎƻƛŜƴǘ Řǳ ǎŜŎǘŜǳǊ ǇǳōƭƛŎ ƻǳ ǇǊƛǾé, est un facteur déterminant pour le département en 

ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Ŝƴ ǾǳŜ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǳƴŜ ōƻƴƴŜ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ƘǳƳŀƛƴŜǎ Ŝƴ ǎŀƴǘŞΦ 

tƻǳǊ ŎŜƭŀΣ ƭŜ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩǳƴŜ 5ƛǊŜŎǘƛƻƴ ŘŜǎ wŜǎǎƻǳǊŎŜǎ IǳƳŀƛƴŜΦ 

Cependant, elle ne dispose quŜ ŘŜ ƭŀ ōŀǎŜ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ƭΩ9ǘŀǘΦ 5Ŝ ǇƭǳǎΣ ŎŜǘǘŜ 

base est toujours en construction. Or, le nombre de professionnels de santé dans le secteur 

privé est très important et en constante progression. Donc le système de santé ne doit pas 

ignoreǊ ŎŜǘ Şǘŀǘ ŘŜ ŦŀƛǘΣ Ǿǳ ƭΩŀǇǇƻǊǘ Řǳ ǇǊƛǾŞ ǎǳǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞΦ 

Ces professionnels du secteur privé sont tous répertoriés dans la base de données des ordres 

professionnels de la santé, base assez complète et développée en partŜƴŀǊƛŀǘ ŀǾŜŎ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ 

ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜΦ  
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La prise en compte des données disponibles au niveau des ordres professionnels dans le logiciel 

ƛIwL{ ŘŜ ƭŀ 5wI ǇŜǊƳŜǘǘǊŀ ŘΩŀǾƻƛǊ ǳƴŜ Ǿƛǎƛƻƴ Ǉƭǳǎ ŎƻƳǇƭŝǘŜ ŘŜ ƭŀ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎionnels de 

santé au Mali, donc de mieux assurer une bonne gestion des ressources humaines en santé. 

/ΩŜǎǘ ǇƻǳǊǉǳƻƛΣ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ bŀǘƛƻƴŀƭŜ ŘŜ ¢ŞƭŞǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ aŞŘƛŎŀƭŜΣ ƭŀ 5wI ǎŀƴǘŞ Ŝǘ 

ƭΩhbD LƴǘǊŀƘŜŀƭǘƘ aŀƭƛ ƻƴǘ ŎƻƴƧǳƎǳŞ ƭŜǳǊǎ ŜŦŦƻǊǘǎ ǇƻǳǊ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ƭΩŜȄǇƻǊǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŘŜǎ 

ordres professionnels vers la plateforme nationale de gestion des ressources humaine en santé.  

Le budget estimatif pour appuyer le système de gestion électronique des ressources humaines 

en santé de la DRH est de trois cent millions (300.000.000) de francs CFA. Les dépenses 

récurrentes qui concernent les frais afférents à la gestion du changement, à la formation des 

ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ Ł ƭŀ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴŎŜ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ Ŝǘ ŘŜǎ ƭƻƎƛŎƛŜƭǎΣ ǎΩŞƭŝǾŜƴǘ Ŝƴ 

moyenne à cinquante millions de (50.000.000) francs CFA par an. 

2.5 Les applications de téléenseignement  

Un problème important du développement des systèmes de santé des pays les moins avancés 

réside dans la difficulté de délocaliser les professionnels de la santé vers les régions, les cercles 

Ŝǘ ƭŜǎ ȊƻƴŜǎ ǊǳǊŀƭŜǎΣ ǘƻǳǘ Ŝƴ ƭŜǎ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴǘ ŎƻǊǊŜŎǘŜƳŜƴǘ ŦƻǊƳŞǎ Ŝǘ ƛƴŦƻǊƳŞǎΦ [ΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ǊŜǎǘŜ 

en général concentrée dans les capitales et les professionnels qui travaillent en périphérie se 

ǇƭŀƛƎƴŜƴǘ Řǳ ƳŀƴǉǳŜ ŘΩƻǇǇƻǊǘǳƴƛǘŞǎ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ƻǳ ŘΩŀǇǇǳƛ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜΣ ǉǳŜ ŎŜ ǎƻƛǘ 

lors de situations inhabituelles (épidémie de choléra, par exemple) ou de cas difficiles (aide au 

ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎΣ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ŘΩŞǾŀŎǳŀǘƛƻƴύΦ 

En outre, chaque établissement sanitaire du Mali ne dispose pas forcément de toutes les 

compétences requises pour assurer une formation médicale continue de qualité. 

Enfin, les ouvrages didactiques ne sont que rarement adaptés aux besoins spécifiques, les 

stratégies diagnostiques ou thérapeutiques proposées étant fréquemment difficiles à mettre en 

ǆǳǾǊŜΣ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎƛǘǳŀǘƛƻƴǎ ŘΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ŘŞŦƛŎƛŜƴǘŜǎΣ ǘŜƭƭŜǎ ǉǳŜ ŎŜƭƭŜǎ 

ǉǳΩƻƴ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ ƭƻƛƴ ŘŜǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜǎ ǾƛƭƭŜǎΦ 

[Ŝ Ǉƻǎǘǳƭŀǘ ŘŜ ōŀǎŜ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ Ŝǎǘ ǉǳŜ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ Řǳ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘŜǎ 

professionnels de la santé, ainsi que leur stabilisation dans les régions, permettront de fournir 

de meilleures prestations aux populations.  



 

Février2015 - Projet dô®tablissement de lôANTIM 

68 

[Ŝǎ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘŜ ζ virtualiser » une 

partie des processus de foǊƳŀǘƛƻƴ ŎƻƴǘƛƴǳŜΣ ŘΩŀǇǇǳƛ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ 

ǇǊŜǎǘŀǘƛƻƴǎΣ ǾƻƛǊŜ ŘΩŀƛŘŜ Ł ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ǇŀǘƛŜƴǘǎΦ 9ƴ ƻǳǘǊŜΣ ƭŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ŘŜ ƎŜǎǘƛƻƴ 

ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛǾŜ ŘŜ ŎƻƴǘŜƴǳ ǇŜǊƳŜǘǘŜƴǘ ŘŜ ŎǊŞŜǊ ƻǳ ŘΩŀŘŀǇǘŜǊ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ 

spécifƛǉǳŜǎ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŘƛŦŦǳǎŜǊ ƭŁ ƻǴ ƻƴ ǇŜǳǘ ƭΩŀǇǇƭƛǉǳŜǊ 

concrètement. 

2.5.1 Formation Médicale Continue à Distance (FMCD) : téléenseignement médical et 

conférences de cas cliniques par les centres hospitalo-universitaires pour les hôpitaux 

régionaux et CSRéf du Mali. 

L'objectif principal du projet est de renforcer l'accès à l'information médicale spécifique et la 

formation médicale continue des professionnels de la santé du Mali.  

2.5.1.1   objectifs spécifiques : 

¶ mettre à la disposition des professionnels de la santé au moins un téléenseignement 

hebdomadaire d'un centre hospitalo-universitaire (CHU) 

¶ mettre à la disposition des professionnels de la santé au moins un téléenseignement bi-

mensuel d'un centre hospitalo-universitaire du nord  

¶ mettre à la disposition des universités du nord des téléenseignements et/ou des cours 

de médecine tropicale effectués par des experts du Sud  

¶ équiper tous les hôpitaux régionaux du Mali avec du matériel leur permettant de suivre 

les activités d'enseignement et de formation médicale continue à distance 

¶ assurer la diffusion des congrès médicaux et autres activités scientifiques médicales 

¶ constituer une base des archives de cours accessible en ligne  

¶ éditer périodiquement sous forme de CDROM l'ensemble des cours diffusés à travers le 

réseau.  

2.5.1.2   Indicateurs de résultats et performances du projet : 

¶ ŀǎǎǳǊŜǊ ƭΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ Ŝƴ ƭƛƎƴŜ Ł ŘŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭŜ ŎƻƴǘƛƴǳŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ 

professionnels de la santé 

¶ équiper les centres hospitaliers régionaux du Mali de matériels leur permettant de suivre 

les téléenseignements 
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¶ les salles de conférences des hôpitaux seront équipées pour pouvoir recevoir les 

téléenseignements. 

¶ Assurer un environnement adéquat : 

o un ordinateur (pc portable Pentium IV, 2 Ghz, 80 Go de disque Dur, Ram 256 Mo, 

Ecran 17 pouces), un vidéo projecteur, une enceinte audio avec caisson basse, un 

onduleur, microphone sans fil, mini table de mixage audio, logiciel 

ŘΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ Ł ŘƛǎǘŀƴŎŜ 

o ǳƴŜ ŎƻƴƴŜȄƛƻƴ Ł LƴǘŜǊƴŜǘ ŀǎǎǳǊŞŜ ǇŀǊ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ζ SIRENES »  

o motivation d'un animateur des séances de téléenseignement (Relayeur 

d'information, organisateur  sur place) 

¶ atteindre la diffusion d'au moins une conférence de téléenseignement bimensuelle 

Nord-Sud,   

¶ atteindre la diffusion d'au moins deux conférences hebdomadaires de téléenseignement 

local. 

2.5.1.3   Les Indicateurs qui seront utilisés sont : 

¶ le nombre d'enseignements à distance Nord-Sud effectué : 2/mois 

¶ le nombre d'enseignements à distance local effectué : 4/mois 

¶ le nombre d'enseignements à distance Sud-Nord effectué : à la demande 

¶ le nombre de sites participants aux Téléenseignements : au moins 5 hôpitaux régionaux  

au Mali  

¶ la fréquence des téléenseignements : 8-10/mois 

¶ l'indice de satisfaction des clients du réseau qui sera évalué selon un questionnaire 

administré trimestriellement 

¶ le nombre de professionnels de la Santé formés à l'utilisation des ressources TIC et Santé 

par an : 150 - 200 personnes 

¶ développer des compétences locales dans la production de contenus médicaux locaux 

¶ réaliser un CDROM bi-annuel des enseignements et cours diffusés  

¶ compilation de l'ensemble des cours et conférences effectuées pendant six mois 

¶ enrichir ces contenus avec des références bibliographiques  
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¶ éditer le CDROM 

¶ Le mettre gratuitement à la disposition des structures qui n'ont pas d'accès Internet. 

2.5.2 Volet 1 : Formation de formateurs pour les responsables informatiques du 

département aux outils qui seront utilisés  

¦ƴŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘŜǳǊǎ ǎŜǊŀ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜ Ł ƭΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦǳǘǳǊǎ ŦƻǊƳŀǘŜǳǊǎ ŘŜǎ ǳǘƛƭƛǎŀǘŜǳǊǎ 

finaux. 

Le but principal dŜ ŎŜǘǘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŘŜ ƳŜǘǘǊŜ Ł ƴƛǾŜŀǳ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘŜǳǊǎ Ŝǘ ŘŜ 

valider les matériels de formation. 

Identification des besoins en formation du public cible : Il sera envoyé dans chaque structure de 

santé concernée par ce programme de formation, un formulaire pour évaluer le niveau de 

formation des professionnels de la santé en informatique et recueillir leurs besoins de 

formation en télématique de santé. 

aƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ : Identification du matériel nécessaire pour mener à 

bien la formation et surtout couvrir les besoins exprimés et réalisables au Mali. 

Elaboration du programme de formation et des supports de formation : en fonction des 

ŘƻƴƴŞŜǎ ǊŜŎǳŜƛƭƭƛŜǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩƛŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ōŜǎƻƛƴǎΦ ¦ƴ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŎƻǳǾǊŀƴǘ 

les besoins exprimés et tenant compte du niveau des personnes à former sera établi. Les 

ǎǳǇǇƻǊǘǎ ŘŜ ŎƻǳǊǎ όŎŞŘŞǊƻƳΣ ōǊƻŎƘǳǊŜǎύ ǎŜǊƻƴǘ ǊŞŀƭƛǎŞǎ ŘŜ Ŧŀœƻƴ Ł ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ƭΩŀǳǘƻ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ 

et la formation continue.  

¦ƴ Ǉƻƻƭ ŘΩŀǳ Ƴƻƛƴǎ ŘƛȄ ŦƻǊƳŀǘŜǳǊǎ ǎŜǊŀ Ƴƛǎ Ŝƴ Ǉlace. 

 

2.5.3 Volet 2 : Formation des utilisateurs finaux  

2.5.3.1   Objectifs généraux 

LƴƛǘƛŜǊ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Ł ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ 

Stimuler la coopération et l'échange de connaissance et de l'information entre les 

professionnels de la santé 

Se familiariser avec les TIC en fonction du développement en général et dans le secteur de la 

Santé en particulier 
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Promouvoir auprès des professionnels la plateforme de téléenseignement et les services du site 

ǿŜō Řǳ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ ǇŀǊ ŘŜǎ ǎŜǎǎƛƻƴǎ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ǇǊŀǘƛǉǳŜ ŘŜ ŎŜǎ ressources.  

2.5.3.2   Objectifs spécifiques : 

Á Former plusieurs professionnels de la santé dans les huit régions du Mali 

Á Repérer parmi les agents formés quelques agents qui ont le potentiel de devenir plus 

tard les relais de formation (Formateurs) 

Á Mettre en place dŜǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘŜ ǎǳƛǾƛ Ł ŘƛǎǘŀƴŎŜ Ŝǘ ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ǉǳŜ ƭŜ 

personnel formé puisse continuer à se perfectionner. 

2.5.3.3   Méthodologie  

[ŀ ƳŞǘƘƻŘƻƭƻƎƛŜ ŎƻƳǇƻǊǘŜ ƭŀ ǇǊŞǎŜƴǘŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ŘƛǎŎǳǎǎƛƻƴΣ  ƭϥŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŀǘƛƻƴΣ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

et le suivi à distance après la session physique de cinq jours.  

¦ƴ ŜǎǇŀŎŜ ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ Ŝƴ ƭƛƎƴŜ ŘŞŘƛŞ Ł ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎŜǊŀ ƻŦŦŜǊǘ ǎǳǊ ƭŜ ǎƛǘŜ ǿŜō Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ǉǳƛ 

comprendra des listes de diffusion, fora de discussion, blogs et wikis. Ces outils vont permettre 

à chacun de poser des questƛƻƴǎ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭ ǊŜƴŎƻƴǘǊŜ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ƻǳ ŘŜ ŎƻƴǘǊƛōǳŜǊ ƭƻǊǎǉǳΩƛƭ 

trouve une solution originale à partager avec les autres. Tous les participants et formateurs 

seront inscrits sur ces plateformes. 

2.5.3.4   Organisation pratique 

Elle consiste en une prise de contact avec les structures et les candidats à la formation,  une 

planification des périodes de formations, une sélection des participants. Il est prévu 15 

personnes par session de formation.  

2.5.3.5   Organisation générale de la formation 

Les formations de Bamako auronǘ ƭƛŜǳȄ Řŀƴǎ ƭŜǎ ƭƻŎŀǳȄ ŘŜ ƭΩ!b¢LaΣ ŎŜƭƭŜǎ ŘŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ 

ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩ!bt9Φ  

Lƭ ǎŜǊŀ ƻǊƎŀƴƛǎŞ ǳƴŜ ǎŞǊƛŜ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ŦƻǊƳŀǘŜǳǊǎ  Ł ƭΩŀǘǘŜƴǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ƭŀ 

ǎŀƴǘŞ ŘŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎ ǇƻǳǊ ǉǳΩƛƭǎ ǘǊŀƴǎƳŜǘǘŜƴǘ Ł  ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƭŜǎ ƴƻǳǾelles compétences acquises. 

2.5.4 Volet 3 : Services de formations à distance (téléenseignement, formation médicale 

continue et vidéoconférence) : 

¶ Organiser pour les professionnels de la santé au moins un téléenseignement d'un centre 

hospitalo-universitaire par semaine. 
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¶ Organiser pour les professionnels de la santé au moins un téléenseignement bimensuel 

d'un centre hospitalo-universitaire du nord 

¶ Organiser pour les universités du nord des téléenseignements et/ou des cours de 

médecine tropicale effectués par des experts du Sud  

¶ Assurer la diffusion des congrès médicaux et autres activités scientifiques médicales 

¶ Constituer une base des archives de cours accessibles en ligne  

¶ Editer périodiquement sous forme de CDROM l'ensemble des cours diffusés à travers le 

réseau.  

En collaboration avec les Ordres Professionnels de la santé, mettre en place un processus de 

certification des formations à distance dans le cadre de la formation médicale continue. 

Coût estimatif du projet « Formation Médicale Continue à Distance (FMCD)» : Quatre cent 

millions (400 000 000) FCFA. 

3. Renforcement de capacités des ressources humaines, programmes de recherches de 

ƭΩ!b¢LaΣ ǎƛƎƴŀǘǳǊŜ ŘΩǳƴ ŀŎŎƻǊŘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝǘ ŘΩǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ Ǉƭŀƴ 9¢!¢-ANTIM. 

Pour faire face efficacement à leur mission, une mise à jour soutenue et continue des 

ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜǎ ŘŜǎ ŀƎŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǎǘ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜΦ [Ŝ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ǘƛŜƴǘ ŎƻƳǇǘŜ 

des exigences et de la spécificité de leur environnement de travail.  

tƻǳǊ ǳƴŜ ǊŞǇƻƴǎŜ ŜŦŦƛŎƛŜƴǘŜ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ ƭƻŎŀǳȄΣ ƭΩ!b¢La ƳŜttra en place des programmes de 

ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ŎƛōƭŞǎ ŜƴƎƭƻōŀƴǘ ƭΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎƻƭǳǘƛƻƴǎ ƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞΦ 

tƻǳǊ ōƛŜƴ ŦŀƛǊŜ ŦŀŎŜ Ł ǎŜǎ Ƴƛǎǎƛƻƴǎ Ŝǘ ŘƛǎǇƻǎŜǊ ŘΩǳƴ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ƳƻǘƛǾŞ Ŝǘ ǉǳŀƭƛŦƛŞΣ ƭΩ!b¢La Ǿŀ 

ǎƛƎƴŜǊ ǳƴ ŀŎŎƻǊŘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ conformément aux dispositions prévues par la loi relative aux 

ŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘǎ ǇǳōƭƛŎǎ Ł ŎŀǊŀŎǘŝǊŜ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜǎ ό9t{¢ύ Ł ƭΩƛƴǎǘŀǊ ŘŜ ƭΩ!D9¢L/ Ŝǘ ŘŜ ƭΩ!a!59wΦ 

[ŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǆǳǾǊŜ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘ ƴŞŎŜǎǎƛǘŀƴǘ ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜǎ 

importante et ŘŜǎ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ ƘǳƳŀƛƴŜǎ ǉǳŀƭƛŦƛŞŜǎ Ŝǘ ƳƻǘƛǾŞŜǎΦ [ΩŀƎŜƴŎŜ ǇǊƻǇƻǎŜ ƭŀ ǎƛƎƴŀǘǳǊŜ 

ŘΩǳƴ ŎƻƴǘǊŀǘ Ǉƭŀƴ ŀǾŜŎ ƭΩŞǘŀǘ Ł ƭΩƛƴǎǘŀǊ ŘŜ ƭŀ ǇƘŀǊƳŀŎƛŜ ǇƻǇǳƭŀƛǊŜ Řǳ aŀƭƛΦ 

Coût estimatif du projet « Renforcement de capacités des ressources humaines, programmes de 

recherches ŘŜ ƭΩ!b¢La Ŝǘ ǎƛƎƴŀǘǳǊŜ ŘŜ ƭΩŀŎŎƻǊŘ ŘΩŞǘŀōƭƛǎǎŜƳŜƴǘη : Un Milliard deux cent millions 

(1 200 000 000) FCFA. 

4. [Ŝǎ ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴǎ ǎpécifiques liées à des maladies et des spécialités médicales  
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Une étude non exhaustive de quelques documents de thèses soutenues à la faculté de 

médecine de Bamako, identifie les problèmes suivants: 

- l'accès des populations aux soins curatifs spécialisés est limité au niveau régional à 

seulement quatre spécialités qui sont: la chirurgie générale, la gynécologie obstétrique, 

la pédiatrie et l'ophtalmologie. Le niveau district sanitaire ne dispose que de médecins 

généralistes dont certains à compétences chirurgicales. Les spécialités génératrices 

d'une population de malades chroniques dont le nombre ne cesse d'augmenter, 

n'existent pas actuellement au niveau régional. Ces spécialités sont: la cardiologie, la 

diabétologie, la dermatologie et la cancérologie (oncologie). 

- le plateau technique d'accès aux examens complémentaires fiables est limité au niveau 

régional, si le niveau district sanitaire en dispose, l'interprétation des résultats est 

difficile même au niveau régional. Ces examens complémentaires concernent la biologie, 

la cytologie, l'anatomo-pathologie, la radiographie et l'échographie.  

- le délai moyen de consultation pour la cardiologie est estimé à environ quatre semaines, 

six semaines pour la diabétologie, cinq semaines pour la dermatologie et jusqu'à huit 

semaines pour la cancérologie.  

- l'accès à certains examens complémentaires est aussi difficile et le délai d'attente long: 

une radiologie ou une échographie réalisée en région n'est interprétée que par les 

médecins généralistes dans la plupart des cas, le délai d'attente pour une cytologie est 

de trois à quatre semaines et quatre semaines pour une anatomo-pathologie.  

- du fait de la non-disponibilité des spécialistes et de certains examens complémentaires 

dans les régions et districts sanitaires, le coût de l'accès à ces services de soins est 

majoré par la distance que les patients doivent parcourir jusqu'à la capitale et les 

ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩƘƾǘŜƭƭŜǊƛŜǎ ǉǳϥƛƭǎ ŘƻƛǾŜƴǘ ǊŞǎƻǳŘǊŜ Ł ƭŜǳǊ ŀǊǊƛǾŞŜΦ 

tƻǳǊ ǊŜƭŜǾŜǊ ƭŜ ŘŞŦƛ ŘŜ ƭΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴǎ ǎǳǊǘƻǳǘ ǊǳǊŀƭŜǎ Ł ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ 

ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞǎ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞΣ ƭΩ!ƎŜƴŎŜ ǇǊƻǇƻǎŜ ŘŜ ǊŞŀƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǎǳƛǾŀƴǘŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ Ŏƛƴǉ 

prochaines années : 

4.1 5ƛƎƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘŜ ǊŀŘƛƻƭƻƎƛŜ Ŝǘ ŘΩƛƳŀƎŜǊƛŜ ŘŜǎ /{wŞŦ Ŝǘ IƾǇƛǘŀǳȄ Řǳ aŀƭƛ 
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La « 5ƛƎƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘŜ ǊŀŘƛƻƭƻƎƛŜ Ŝǘ ŘΩƛƳŀƎŜǊƛŜ ŘŜǎ /{wŞŦ Ŝǘ IƾǇƛǘŀǳȄ Řǳ aŀƭƛη Ŝǎǘ 

un projet majeur pour le renforcement du système de santé du Mali. Il est basé sur le concept 

ŘŜ ƴǳƳŞǊƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƛƳŀƎŜǎ ǊŀŘƛƻƭƻƎƛǉǳŜ ŀǳ ƭƛŜǳ ŘΩǳǘƛƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ŦƛƭƳǎ ŘŜ ǊŀŘƛƻƎǊŀǇƘƛŜ 

conventionnelle, nécessitant beaucoup de consommable en terme de réactifs pour le 

développement.  

 

 

Le projet consiste en la mise en place des points suivants : 

1. Soixante-deux (62) systèmes de radiographie numérique au niveau des CSRéf et treize 

stations de radiographie numérique au niveau des hôpitaux régionaux et universitaires. 

2. vǳŀǘǊŜ όпύ /ŜƴǘǊŜǎ ŘΩ9ȄǇŜǊǘƛse Radiologique et de Télémédecine (CERT) localisés dans les 

régions de Koulikoro (Polyclinique  Militaire de Kati), Sikasso (Hôpital régional de 

Sikasso), Mopti (Hôpital Somino Dolo), et le district de Bamako (CHU du Point G). 

3. Cent (100) Points de Service de Télémédecine Rurale (PSTR) au niveau des centres de 

santé communautaires et des CSRéfs 

4. Un (1) Centre National de Support Technologique (CNST) chargé du monitoring 

ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛǉǳŜ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŜƴǘǊŜǇƻǎŀƎŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ Ł ƭΩ!b¢La 

Bonjour Professeur, 

 
Χ nous venons de  recevoir un cliché de face du thorax  

d'un enfant de 8 ans environs. Comme renseignement  

clinique le praticien n'a indiqué qu'une splénomégalie  

et malheureusement l'enfant n'étant plus à Bamako  

nous ne pouvons pas l'examiner ou l'interroger. 

L'interprétation du cliché nous permet de relever un  

aspect convexe du ventricule gauche sans 

retentissement  

vasculaire pulmonaire. Mais la question à laquelle nous  

n'arrivons pas à répondre est de savoir si cet aspect est  

dû à une hypertrophie ou une dilatation du ventriculeΧ 

 
PS: en pièce jointe un copie du cliché réalisé. 

Cher Confrère, 

 
Χ nous avons étudié avec 

attention la radio que vous 

nous avez confiée. Elle est 

d'excellente qualité et permet 

tout à fait une interprétation 

radiologique. 

Concernant le diagnostic, nous 

sommes arrivés aux mêmes 

conclusions que vous ...  

Une échocardiographie serait 

l'examen de choix pour poser 

un tel diagnostic. 

Χ 

 

 

 

 

EchanƎŜ ŘΩƛƳŀƎŜ ǳǘƛƭƛǎŀƴǘ ƭŀ 

messagerie électronique classique 

entre un expert et un référent. 
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5. 9ǘ ƭΩLƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ όwŞǎŜŀǳ de communication sécurisé dédié au système de santé). 

[Ŝ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ŦŀƛǎŀōƛƭƛǘŞ ŘŜ ŎŜ ǇǊƻƧŜǘ Ŝǎǘ ŘΩǳƴ ŎƻǶǘ ŜǎǘƛƳŞ ŘŜ ǘǊŜƴǘŜ-deux virgule quarante et 

un (32,41) millions de dollars US soit un milliard cinq cent soixante-quatre millions zéro 

quatre-vingt-onze (1 564 091 000) Francs CFA.  

[Ŝ ŘƻŎǳƳŜƴǘ ŘŜ ǇǊƻƧŜǘ ǇǊŞǎŜƴǘŜ Ŝƴ ŘŞǘŀƛƭ ƭΩƛƴǘǊŀƴŜǘ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ ǇǊƻǇƻǎŞΣ ƭŜ Ǉƭŀƴ ŘϥƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΣ 

ƭΩƛŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦƻǳǊƴƛǎǎŜǳǊǎ ǇƻǳǊ ƭϥŜȄŞŎǳǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘΣ ƭŜ ǊŜŎǊǳǘŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭŀ Ƴŀƛƴ ŘϥǆǳǾǊŜ 

ǘŜŎƘƴƛǉǳŜ Ŝǘ ƳŞŘƛŎŀƭŜΣ ƭΩƛƴǎǘŀƭlation des équipements, les actifs réseaux, les tests, les 

formations, le suivi-évaluation annuelle du projet et son impact au bout de deux ans. Enfin le 

rapport fournit le budget détaillé du projet. 

4.2 applications cliniques de cybersanté : Initiative MalienƴŜ ŘΩ!ŎŎŝǎ ŀǳȄ {ƻƛƴǎ ŘŜ {ŀƴǘŞ 

Spécialisés (IMA3S) 

Les applications de télémédecine liées aux spécialités médicales suivantes sont des besoins réels 

des populations maliennes: 

4.2.1 La Télépathologie : pour interpréter à distance, donner un second avis sur les examens 

d'anatomopathologie et de cytologie.  

Totalement inconnus où mal investigués il y a quelques années, les cancers du col de l'utérus, 

du sein  et les hémopathies malignes chez l'enfant  deviennent de graves problèmes de santé 

publique au Mali. Ils entraînent souvent de véritables drames familiaux ou personnels.  


