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1. Contexte
La Stratégie Régionale de Surveillance Intégrée de la maladie  adoptée par la 48èmeAssemblée session du comité régional de l’OMS pour l’Afrique (AFR/RC48/42) est une approche recommandée pour renforcer  les systèmes nationaux  de surveillance  des maladies transmissibles. La stratégie appelle à l’intégration et la coordination de toutes les activités de surveillance.
A cet effet, le premier guide technique de surveillance intégré de la maladie et la riposte (SIMR) a été élaboré et finalisé en juillet 2001, à l’issue de l’adaptation d’un guide générique de l’OMS. Ce guide mettait l’accent sur la surveillance de 19 maladies. 
Ainsi, pour assurer la mise en œuvre de la SIMR, des formations du personnel de santé ont été organisées en cascades du niveau central jusqu’au niveau périphérique dans toutes les 8 régions du Mali et le district de Bamako  entre 2003 et 2004.
Ensuite, un second guide de SIMR qui mettait l’accent sur une quarantaine de maladies transmissibles et non transmissibles, les évènements de santé publique de portée internationale et le règlement sanitaire international, le RSI (2005) fut adapté et adopté en 2008. Ce guide prenait en compte les nouvelles maladies  émergentes (syndrome respiratoire Aigu Sévère, Grippe Aviaire, Fièvres Hémorragiques Virales, etc.), des maladies non transmissibles (Hypertension artérielle, Diabète, Noma, etc.) et des recommandations du Règlement Sanitaire International (2005) en vigueur depuis le 15 juin 2007. C’est en fin 2010, qu’avec l’appui de notre partenaire du PASEI2, que ce guide a été reproduit. 
Un troisième guide générique mis à jour par l’OMS en 2010 intégrant de nouvelles dispositions vient de faire l’objet d’une adaptation et d’une validation en 2012. Ainsi,  une formation des formateurs sur le nouveau guide technique national qui a regroupé trois cadres par région (chefs divisions santé, chefs de divisions hygiène et chargés de surveillance épidémiologique) et certains cadres nationaux a été organisée.
Pour la mise en œuvre correcte des nouvelles approches de la surveillance intégrée de la maladie et la riposte, une formation des formateurs régionaux a été organisée à cet effet. 
La révision des modules de formation basés essentiellement sur des cas et des exercices pratiques devant appuyer le guide technique dans la formation sur la SIMR demeure nécessaire. Le but est de donner à ce personnel de santé des concepts de base sur l’épidémiologie, l’acquisition de connaissances à travers la maîtrise de directives techniques  ainsi que la résolution de problèmes à travers des études de cas inspirés de situations réelles de terrain.
La prévention et la lutte contre les fièvres hémorragiques virales sont devenues une priorité avec la survenue de l’épidémie de la maladie à virus Ebola en Afrique de l’Ouest. 
Ces documents n’ont fait l’objet que de diffusions partielles au niveau du pays, d’où la nécessité de faire des formations sur la SIMR en cascades et à large échelle..
1. Objectifs
Objectif général 
Renforcer les capacités des personnels de santé du niveau régional et district en vue de mettre en œuvre les activités de surveillance et de contrôle des maladies.
Objectifs spécifiques 
· Identifier les cas et les événements d’importance en santé publique 
· Notifier les cas suspects ou les affections ou événements importants pour la santé publique ;
· Analyser et interpréter les données sur les maladies et les évènements prioritaires;
· Investiguer et confirmer les cas suspects, les épidémies ou les événements;
· Se préparer à répondre aux épidémies et événements importants pour la santé publique;
· Prévenir les épidémies et événements importants pour la santé publique, y compris les fièvres hémorragiques virales ;
· Répondre aux épidémies et événements importants pour la santé publique, y compris les fièvres hémorragiques virales ;
· Communiquer et apporter des rétro informations.
· Suivre et évaluer la mise en œuvre de la SIMR

2. Méthodologie
Exposés suivis de discussions
Exercices en travaux de groupes suivis de discussions en plénière.
3. Documents de travail 
· Guide technique national de surveillance intégrée de la maladie et de riposte révisé 2012
· Guide d’animateur d’octobre 2013
· Guide du participant du 06/04/2012
· Module de formation sur le règlement sanitaire international (2005)
· Guide national de prévention et lutte contre le choléra.
5.  Facilitateurs et participants
5.1.  Niveau national
Facilitateurs nationaux : 02 
3 Personnes ressources
4 participants ( 2 DNS, 1 ANTIM, 1 CNAM)

5.2.  Niveau régional
[bookmark: _GoBack]11 participants à raison d’un par DRS (Kayes, koulikoro,  Sikasso, Segou, Mopti, Tombouctou, Gao, Kidal, Menaka et Taoudenit)
Chauffeurs : 15
Lieu: Banankoroni
Durée: 3 jours
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