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Avertissement
Les perturbations des systèmes de santé peuvent entraver la fourniture et l’accès aux services de santé essentiels. La 
vulnérabilité des communautés à l’augmentation de la morbidité et de la mortalité augmente considérablement lorsqu’un 
manque d’informations fiables empêche une prise de décision éclairée, en particulier dans des environnements en 
évolution rapide nécessitant une évaluation continue. Le système de surveillance de la disponibilité des ressources et des 
services de santé (HeRAMS) vise à fournir aux décideurs et aux acteurs de la santé en général des informations vitales et 
à jour sur la disponibilité des ressources et des services de santé essentiels, tout en les aidant à identifier les principaux 
obstacles et à déterminer les interventions prioritaires.

HeRAMS s’appuie sur l’expérience et la connaissance du terrain des acteurs du secteur de la santé (ministère de la Santé, 
Organisation mondiale de la Santé (OMS), organisations non gouvernementales, donateurs, institutions universitaires et 
autres organismes techniques). HeRAMS repose sur une approche collaborative impliquant les prestataires de services 
de santé dans leur ensemble et intégrant ce qui est méthodologiquement solide et faisable dans des environnements 
très contraints, à faibles ressources et en évolution rapide tels que les urgences humanitaires. Rapidement déployable et 
évolutif pour soutenir les États fragiles et les interventions d’urgence, HeRAMS peut également être étendu ou directement 
mis en œuvre en tant que composante essentielle des systèmes d’information sanitaire de routine. Sa modularité et son 
évolutivité en font une composante essentielle de la préparation et de la réponse aux situations d’urgence, du renforcement 
des systèmes de santé, de la couverture sanitaire universelle et du lien entre développement et réponse humanitaire.

HeRAMS est déployé au Mali depuis 2019 et a permis l’évaluation de 2676 formations sanitaires (FOSA) et 2771 agents de 
santé communautaire (ASC) à travers le pays. Cette analyse a été produite sur la base des données collectées jusqu’au 31 
mars 2022 et pendant que le déploiement de HeRAMS, y compris la vérification et la validation des données, se poursuit. 
Par conséquent, cette analyse n’est pas définitive et est produite uniquement dans le but d’informer les opérations.

Ce présent rapport, axé sur le statut opérationnel des ASC et les disponibilité des services qu'ils fournissent, est le septième 
de la série HeRAMS Mali rapport de mise à jour, avril 2022. Des rapports supplémentaires sont disponibles sur le statut 
opérationnel des formations sanitaires1 ou couvrant les services essentiels de soins cliniques et de traumatologie2, les 
services essentiels de santé et de nutrition de l’enfant3, les services liés aux maladies transmissibles4, les services de 
santé sexuelle et génésique5 et les services des maladies non transmissibles et de santé mentale6. Le rapport du cycle 
d’évaluation précédent est également disponible en ligne7.

Il convient d’être prudent lors de l’interprétation des résultats présentés dans ce rapport. Il faut s’attendre à des différences 
entre les produits d’information publiés par l’OMS, les autorités nationales de santé publique et d’autres sources utilisant 
différents critères d’inclusion et différents délais de collecte des données. Bien que des mesures soient prises pour assurer 
l’exactitude et la fiabilité, toutes les données sont soumises à une vérification et à des modifications continues.

Pour plus d’informations, veuillez consulter https://www.who.int/initiatives/herams ou contacter herams@who.int.

Note : Version republiée le 23 juin 2023
Ceci est unie version corrigée du rapport « HeRAMS Mali : Rapport de mis à jour juin 2022 - Agents de santé communautaire :  cartographie détaillée du statut 
opérationnel des agents de santé communautaire et de la disponibilité des services essentiels délivrés » originalement publiée le 8 octobre 2022. Elle adresse et 
rectifie une erreur concernant le nombre total d’agents de santé communautaire inclus dans l'analyse.

1 HeRAMS Mali : rapport de mise à jour avril 2022 – Statut opérationnel du système de santé : cartographie détaillée du statut opérationnel des formations 
sanitaires, https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-operational-status-of-the-health-system. 
2  HeRAMS Mali : rapport de mise à jour avril 2022 – Services de soins cliniques et de traumatologie : cartographie détaillée des formations sanitaires, de 
la disponibilité des services essentiels et des barrières à leur prestation, https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-report-april-2022-
general-clinical-and-trauma-care-services.
3 HeRAMS Mali : rapport de mise à jour avril 2022 – Services de santé de l’enfant et de nutrition : cartographie détaillée des formations sanitaires, de la 
disponibilité des services essentiels et des barrières à leur prestation, https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-
04-child-health-and-nutrition-services.
4 HeRAMS Mali : rapport de mise à jour avril 2022 – Services des maladies transmissibles : cartographie détaillée des formations sanitaires, de la disponibi-
lité des services essentiels et des barrières à leur prestation, https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-com-
municable-disease-services. 
5 HeRAMS Mali : rapport de mise à jour avril 2022 – Services de santé sexuelle et génésique : cartographie détaillée des formations sanitaires, de la 
disponibilité des services essentiels et des barrières à leur prestation, https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-
04-sexual-and-reproductive-health-services.
6  HeRAMS Mali : rapport de mise à jour avril 2022 – Services des maladies non transmissibles et de santé mentale : cartographie détaillée des formations 
sanitaires, de la disponibilité des services essentiels et des barrières à leur prestation. https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-up-
date-report-2022-04-ncd-and-mental-health-services.
7  HeRAMS Mali : rapport de référence 2020 - Cartographie détaillée des formations sanitaires, de la disponibilité des services essentiels et des barrières à 
leur prestation, https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-baseline-report-2020

https://www.who.int/initiatives/herams
mailto:herams@who.int
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-operational-status-of-the-health-system
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-report-april-2022-general-clinical-and-trauma-care-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-report-april-2022-general-clinical-and-trauma-care-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-child-health-and-nutrition-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-child-health-and-nutrition-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-communicable-disease-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-communicable-disease-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-sexual-and-reproductive-health-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-sexual-and-reproductive-health-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-ncd-and-mental-health-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-status-update-report-2022-04-ncd-and-mental-health-services
https://www.who.int/publications/m/item/herams-mali-baseline-report-2020
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Guide de lecture des graphiques et des cartes
Indicateurs de statut ou de disponibilité

Pour chaque indicateur, un diagramme en arc fournit un premier aperçu de l'état 
global (concernant le niveau de fonctionnement, de disponibilité, de suffisance, 
etc.), ci-après dénommé « disponibilité ». Le nombre indiqué à l’intérieur du 
graphique en arc correspond au nombre total d'ASC intégrés dans l’analyse d’un 
indicateur. Il convient de noter que l’analyse des indicateurs est restreintes aux 
seules ASC opérationnels (voir page 6 pour plus de détails).

Les diagrammes en bâtons horizontal présentent l’état d’un indicateur 
par région et par type d’établissement de santé. Le nombre d'ASC par 
région est indiqué sous le nom de la région. Notez que ces graphiques 
excluent les FOSA où le service n’est pas normalement fourni ou où l'état 
de l'indicateur est inconnu.

Les cartes fournissent un aperçu de la distribution spatiale de l'état d'un indicateur au niveau des districts. Le plus 
grand cercle de chaque groupe de cercles correspond au nombre cumulé d'ASC dans 
un district. Les zones de couleur entre les cercles du même groupe représentent la 
proportion d'ASC pour chacun des niveaux de l'indicateur. L’ensemble des ASC sont 
représentés, y compris les ASC non opérationnels et ceux pour qui des données sont 
manquantes.

Pour pratiquement tous les indicateurs, des libellés sont placés à côté des groupes de cercles pour les districts avec 
au moins un ASC pour lequel l'état de l'indicateur est « Non disponible ». Ces libellés indiquent le nom du district, le 

nombre total d'ASC évalués et le pourcentage d'ASC évalués pour lesquels l'état de l'indicateur 
est « Partiellement disponible » ou « Disponible ».
Pour l'indicateur portant sur l'accessibilité, des libellés sont ajoutés pour les districts avec au moins 
une FOSA où l'état de l'indicateur est « Partiellement accessible » ou « Non accessible ». Dans 

ces cas le pourcentage fournis par les libellés correspond au pourcentage d'ASC pour lesquels l'état de l'indicateur est 
« Complètement accessible ».

Raisons d’indisponibilité
Selon l'indicateur, les principales raisons d'indisponibilité ou d’inaccessibilité ont été collectées toutes les fois où 
l'indicateur reflétait une situation sous-optimale (soit donc service « Non disponible » ou « Partiellement disponible » ; 
ou « Non accessible » ou « Partiellement accessible »).

XX
Non disponiblePartiellement disponibleDisponible

District A
(n=xx)

District B
(n=xx)

Non disponiblePartiellement disponibleDisponible

Libellés des cercles

Nom du district
X / X%

Non prévu
Non disponible

Disponible
Partiellement disponible

Non opérationnel
Inconnu

Diagramme en anneau
Chaque graphique en anneau indique 
le pourcentage d'ASC ayant signalé 
une raison donnée. Le nombre total 
d'ASC ayant déclaré au moins une 
raison est indiqué sous l’en-tête du 
graphique.

Diagramme en bâtons vertical
Les diagrammes en bâtons 
répartissent les principaux 
obstacles par région. Le 
nombre d'ASC ayant décla-
ré au moins une barrière est 
indiqué sous le nom de la 
région.

Region A
(n = xx)

Important :
•	 En accord avec ce qui a été indiqué ci-avant et de façon évidente, les dénominateurs pour les graphiques des 

raisons ne prennent pas en compte les FOSA où l'état de l'indicateur est « Disponible ». 
•	 Les ASC pouvant indiquer jusqu'à trois raisons pour chaque indicateur, la somme de toutes les raisons peut 

dépasser 100 %.
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Opérationnel Partiellement opéra-
tionnel Inaccessible Planifié Fermé 

définitivement Total

Bamako 224 0 0 0 35 259

Gao 50 46 1 0 0 97

Kayes 203 34 0 1 19 257

Kidal 0 0 0 0 0 0

Koulikoro 560 4 0 0 5 569

Ménaka 3 4 0 0 0 7

Mopti 145 145 28 1 0 319

Ségou 482 72 7 1 2 564

Sikasso 627 37 5 2 3 674

Taoudénit 0 0 0 0 0 0

Tombouctou 6 16 0 2 1 25

Total 2300 358 41 7 65 2771

Date de mise à jour la plus récente

Distribution des ASC par statut opérationnel et par région

0

100

200

300

400

500

22.11.2021 06.12.2021 20.12.2021 03.01.2022 17.01.2022 31.01.2022 14.02.2022

Opérationnel Partiellement opérationnel inaccessible Planifié Fermé définitivement

Aperçu des ASC évalués
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7
6
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18

7
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9
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6
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41
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41

25252525

Ségou (n=564) Sikasso (n=674) Tombouctou (n=25)

Koulikoro (n=569) Ménaka (n=7) Mopti (n=319)

Bamako (n=259) Gao (n=97) Kayes (n=257)

Sefeto
Sagabari

Nioro
Yelimane

Oussoubidiagna
Diéma

Kéniéba
Bafoulabe

Kayes
Kita

Djenné

Koro

Tenenkou

Youwarou

Bandiagara

Douentza

Mopti

Bankass

Niafounké

Gao

Ansongo

Tidermene

Ménaka

Selingue
Yanfolila
Yorosso

Niena
Kignan
Kadiolo

Kolondieba
Sikasso
Koutiala

Bougouni

Commune V

Commune I

Commune VI

Kalabancoro
Ouelessebougou

Kati
Nara

Kangaba
Banamba
Kolokani

Koulikoro
Dioïla
Fana

Barouéli

Niono

Bla

San

Tominian

Ségou

Macina

Markala

Fermé définitivement Planifié inaccessible Partiellement opérationnel Opérationnel

Distribution des ASC évalués par statut opérationnel et par district sanitaire
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Raisons principales de l’inaccessibilité par région

Taoudénit
(n=2)

Tombouctou
(n=21)

Ménaka
(n=25)

Mopti
(n=48)

Ségou
(n=31)

Sikasso
(n=18)

Bamako
(n=4)

Gao
(n=28)

Kayes
(n=56)

Koulikoro
(n=54)

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

Barrière physiques
Insécurité
Barrières financière

Barrières culturelles
Non conçu pour les personnes à mobilité réduite
Autres barrières

85%

13%

2%

2699
Accessible Partiellement accessible Non accessible

Accessibilité

100%

52% 47% 1%

86% 14%

99% <1%

43% 57%

46% 46% 9%

86% 13% 1%

94% 6%<1%

27% 73%

Mopti
(n=318)

Ségou
(n=561)

Gao
(n=97)

Sikasso
(n=669)

Tombouctou
(n=22)

Ménaka
(n=7)

Kayes
(n=237)

Koulikoro
(n=564)

Bamako
(n=224)

0% 25% 50% 75% 100%

Accessible
Partiellement accessible

Non accessible

Accessibilité par région

Raisons principales de l’inaccessibilité
(n = 287)

Barrière
physiques

67%

Insécurité

59%

Barrières
financière

15%

Barrières
culturelles

4%

Non conçu
pour les

personnes à
mobilité réduite<1%

Autres
barrières
15%

x
x%

Nombre d'ASC opérationnels
Pourcentage d'ASC (x) 
complètement accessibles

Libellés des cercles

Accessibilité

Inaccessible

Accessible
Partiellement 
accessible

Non opérationnel

Non applicable

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu
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Types de soutien fournis par les partenaires par région

Sikasso
(n=196)

Taoudénit
(n=13)

Tombouctou
(n=104)

Koulikoro
(n=289)

Ménaka
(n=26)

Mopti
(n=187)

Ségou
(n=209)

Bamako
(n=74)

Gao
(n=95)

Kayes
(n=280)

Kidal
(n=17)

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

Formation de personnel
Gouvernance / Supervision
Fourniture d'intrants médicaux

Fourniture d'équipements médicaux
Soutient des coût opérationnels
Fourniture de personnel

26%

47%

28%

2658
Soutien majeur Soutien partiel Pas de soutien

Soutien des partenaires

100% <1%

73% 27%

32% 49% 18%

2% 47% 51%

100%

15% 84% 1%

36% 63% 2%

6% 35% 59%

95% 5%

Sikasso
(n=664)

Koulikoro
(n=564)

Kayes
(n=237)

Tombouctou
(n=22)

Ségou
(n=554)

Mopti
(n=290)

Bamako
(n=224)

Ménaka
(n=7)

Gao
(n=96)

0% 25% 50% 75% 100%

Soutien majeur Soutien partiel Pas de soutien

Soutien des partenaires par région

Types de soutien fournis par les partenaires
(n = 1490)

Formation de
personnel

89%

Gouvernance /
Supervision

86%

Fourniture
d'intrants
médicaux

85%

Fourniture
d'équipements

médicaux
76%

Soutient des
coût

opérationnels
66%

Fourniture de
personnel

35%

Soutien des partenaires

Pas de soutiens

Soutien majeur

Soutien partiel

Non opérationnel

Non applicable

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu

x
x%

Nombre d'ASC opérationnels
Pourcentage d'ASC (x) avec 
un niveau de soutien majeur

Libellés des cercles
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53% 44%

3%
<1%

2658
Disponible
Partiellement disponible

Non disponible
Inconnu

Disponibilité des installations pour l’hygiène 
des mains8

Raison principales d'indisponibilité par région
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(n=135)

Taoudénit
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Tombouctou
(n=34)

Koulikoro
(n=254)
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(n=24)
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Gao
(n=19)
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(n=101)
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(n=8)

0%

25%
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75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

Manque d'équipement
Manque d'intrants
Manque de ressources financières

Manque de formation
Manque d'eau
Manque de personnel

100%

22% 46% 32%

67% 30% 3%

61% 39%

100%

44% 48% 9%

66% 33% 2%

23% 75% 2%

95% 5%

Gao
(n=96)

Mopti
(n=290)

Kayes
(n=237)

Sikasso
(n=663)

Ségou
(n=554)

Ménaka
(n=7)

Koulikoro
(n=564)

Tombouctou
(n=22)

Bamako
(n=224)

0% 25% 50% 75% 100%

Disponible
Partiellement disponible

Non disponible

Disponibilité des installations pour l’hygiène des 
mains par région

Raison principales d'indisponibilité
(n = 696)

Manque
d'équipement

71%

Manque
d'intrants
59%

Manque de
ressources
financières

24%

Manque de
formation

19%

Manque d'eau

12%

Manque de
personnel

5%

Hygiène des mains

8 Les installations pour l'hygiène des mains sont considérées comme disponibles si (1) elles sont disponibles dans tous les points critiques de l'éta-
blissement de santé, (2) de l'eau, du savon et de la solution hydroalcoolique sont disponibles en quantité suffisante, (3) le personnel est formé aux 
bonnes pratiques d'hygiène des mains. 

Non disponible

Disponible
Partiellement 
disponible

Non opérationnel

Non applicable

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu

x
x%

Nombre d'ASC opérationnels
Pourcentage d'ASC (x) ayant 
au moins un accès partiel 
à des installations pour 
l'hygiène des mains 

Libellés des cercles
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35%

49%

16%

<1%

2658
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Disponibilité des EPI et de la stérilisation

Raison principales d'indisponibilité par région
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42% 54% 4%
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41% 49% 11%

43% 32% 25%

11% 67% 23%

5% 95%Tombouctou
(n=22)

Ségou
(n=554)
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(n=663)

Bamako
(n=224)

Mopti
(n=290)

Gao
(n=96)

Kayes
(n=237)
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(n=564)

Ménaka
(n=7)

0% 25% 50% 75% 100%

Disponible
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Disponibilité de l'EPI et de la stérilisation par région

Raison principales d'indisponibilité
(n = 1148)
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d'équipements

69%

Manque
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36%
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formation

29%
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ressources
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22%
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EPI et stérilisation
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Non applicable

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu

x
x%

Nombre d'ASC opérationnels
Pourcentage d'ASC (x) ayant 
au moins un accès partiel à 
des EPI et de la stérilisation

Libellés des cercles
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47%
48%

5%
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2658
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Non disponible
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Disponibilité de méthodes sûres pour le tri des 
déchets9

Raison principales d'indisponibilité par région
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100%
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65% 34% <1%

71% 29%

30% 55% 15%

37% 61% 3%

24% 65% 11%

95% 5%

Ménaka
(n=7)

Mopti
(n=290)

Sikasso
(n=663)

Tombouctou
(n=22)

Gao
(n=96)

Ségou
(n=554)

Kayes
(n=237)
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(n=564)

Bamako
(n=224)

0% 25% 50% 75% 100%

Disponible
Partiellement disponible

Non disponible

Disponibilité de méthodes sûre pour le tri des 
déchets par région

Raison principales d'indisponibilité
(n = 996)

Manque
d'équipements

79%

Manque de
formation

42%

Manque de
ressources
financières

21%

Manque
d'intrants
19%

Manque de
personnel

14%

Triage des déchets

9 Le triage des déchets est considéré comme disponible s'il y a au moins trois poubelles clairement étiquetées ou portant un code couleur et boites 
de sécurité pour séparer 1) les déchets pointus et tranchants, 2) les déchets infectieux, et 3) les déchets généraux non infectieux.

Non disponible

Disponible
Partiellement 
disponible

Non opérationnel

Non applicable

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu

x
x%

Nombre d'ASC opérationnels
Pourcentage d'ASC (x) ayant 
au moins un accès partiel 
aux méthodes de tri des 
déchets

Libellés des cercles
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Raison principales d'indisponibilité par région
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(n=101)
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(n=51)
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(n=53)
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(n=28)

Gao
(n=58)

Kayes
(n=217)

Kidal
(n=16)
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0%
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100%
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75%
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Manque d'équipements
Manque de ressources financières
Manque de formation

Manque d'intrants
Manque de personnel

64%
17%

19%

<1%

2658
Disponible
Partiellement disponible

Non disponible
Inconnu

Disponibilité d'équipements de communication10

100% <1%

67% 17% 17%

18% 6% 76%

88% 12%<1%

100%

49% 26% 25%

55% 31% 14%

65% 15% 20%

14% 59% 27%

Ménaka
(n=7)

Kayes
(n=237)

Tombouctou
(n=22)

Mopti
(n=290)

Sikasso
(n=663)

Gao
(n=96)

Ségou
(n=554)

Bamako
(n=224)

Koulikoro
(n=564)

0% 25% 50% 75% 100%

Disponible
Partiellement disponible

Non disponible

Disponibilité d'équipements de communication 
par région

10 Un équipement de communication est considéré comme disponible si fonctionnel et suffisant pour répondre à la demande quotidienne

Raison principales d'indisponibilité
(n = 756)

Manque
d'équipements

79%

Manque de
ressources
financières

40%

Manque de
formation

8%

Manque
d'intrants

7%

Manque de
personnel

6%

Équipements de communication

Non disponible

Disponible
Partiellement 
disponible

Non opérationnel

Non applicable

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu

x
x%

Nombre d'ASC opérationnels
Pourcentage d'ASC (x) 
disposant au moins 
partiellement d'équipements 
de communication

Libellés des cercles
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Mopti
(n=228)
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(n=309)
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(n=337)

Taoudénit
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(n=107)
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(n=517)
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Internet/données mobiles

Téléphone portable
Ordinateur

Autre

(n = 2374)
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58%
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mobiles
44%
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portable
40%

Ordinateur

27%

A4s

<1%

Principaux types d’équipements de communication

Principaux types d’équipements de communication par région
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Agents de santé communautaire

Guide de lecture des graphiques et des cartes
Disponibilité des services
Les premières pages de cette partie (p. 17 à 21) vise à donner un aperçu de la disponibilité des services de santé 
essentiels au niveau communautaire dans leur ensemble. Il convient de noter que l’analyse est restreinte aux seules 
formations sanitaires opérationnelles. Un résumé chiffré des ASC évaluées et leur statut 
opérationnel est disponible page 5. 

Diagramme en bâtons empilés
La disponibilité globale des services est ventilée par région et par domaine de services de 
santé. Le détail sur les domaines de services de santé est fourni en annexe I.

Disponibilité du service ramenée à la population (cartes thermiques)
Un aperçu plus détaillé de la disponibilité des services individuels est présenté sous forme 
de cartes thermiques. Chaque cellule indique le nombre d'ASC fournissant un service par 
rapport à la population desservie. Pour plus de détails sur les estimations de la population, 
voir l’annexe II.

Pour correctement tenir compte des services partiellement disponibles, une pondération 
a été appliquée : un poids de 1 a été attribué aux services entièrement disponibles et un 
poids de 0,5 a été attribué aux services partiellement disponibles.

Principaux obstacles à la prestation de services
Diagrammes en bâtons empilés

Les diagrammes en bâtons empilés fournissent les fréquences relatives des principaux 
obstacles à la prestation de services. Comme pour la disponibilité des services, les 
résultats sont fournis par domaine des services de santé et par région, le nombre d'ASC 
ayant signalé au moins un obstacle étant indiqué sous les domaines des services de 
santé.
Notez que pour chaque service, jusqu’à trois obstacles peuvent être renseignés. Par 
conséquent, l’effectif des ASC ayant rapporté un obstacle particulier ne peux être 
directement déduit des pourcentages indiqués sur ces diagrammes. Pour cela, il faudra 

plutôt se référer aux cartes thermiques du paragraphe suivant.

Cartes thermiques
Les cartes thermiques fournissent des informations supplémentaires sur les principaux 
obstacles aux services individuels par zone de desserte. La saturation de la couleur des 
cellules reflète le pourcentage d'ASC dans la zone de desserte ayant signalé un obstacle 
donné. A l’intérieur des cellules sont indiqués le nombre et le pourcentage d'ASC ayant 
signalé un obstacle donné pour un service donné. Les ASC délivrant complètement un 
service ne sont naturellement pas pris en compte car ne ils ne rencontrent pas d’obstacles 
à la fourniture de ce service..

Service 1 0.9 0 0.4 2.1 0.7

Service 2 0.4 0 0.9 3.5 0.7

Service 3 0.3 0 0.7 0.3 0.2

Service 4 0.8 0 0.4 0.8 0.6
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Diagramme en anneau
Chaque graphique en anneau indique 
le pourcentage d'ASC ayant signalé 
une cause d'indisponibilité donnée. 
Le nombre total d'ASC ayant déclaré 
au moins cette cause est indiqué sous 
l’en-tête du graphique.

Diagramme en bâtons vertical
Les diagrammes en bâtons 
répartissent les principaux 
obstacles par région. Le 
nombre d'ASC ayant décla-
ré au moins un obstacle est 
indiqué sous le nom de la 
région.

À partir de la page 22, une analyse plus détaillée de la disponibilité et des principales causes d'indisponibilité est four-
nie pour chacun des services pris individuellement.

Disponibilité des services individuels
Un graphique en arc donne un aperçu de la disponibilité globale d’un service 
de santé. Le nombre indiqué à l’intérieur du graphique en arc indique le nombre 
total d'ASC comprises dans l’analyse d’un service. Il convient de noter que l’ana-
lyse de la disponibilité des services et des principaux obstacles à la prestation 
des services est restreintes aux seules FOSA opérationnelles (voir page 5 pour 
plus de détails).

Les diagrammes en bâtons horizontal présentent l’état d’un service 
de santé par région ou district et par type d’établissement de santé. Le 
nombre d'ASC par région est indiqué sous le nom de la région. Notez que 
ces graphiques excluent les FOSA où le service n’est pas normalement 
fourni ou dont la disponibilité est inconnue.

Les cartes fournissent un aperçu de la distribution spatiale du niveau de disponibilité 
d’un service de santé au niveau des districts. Le plus grand cercle de chaque groupe 
de cercles correspond au nombre cumulé d'ASC dans un district. Les zones de cou-
leur entre les cercles du même groupe représentent la proportion d'ASC pour chaque 
niveau de disponibilité. L’ensemble des ASC sont représentés, y compris les ASC non 
opérationnels et ceux pour qui des données sont manquantes.

Des libellés sont placés à côté des groupes de cercles pour les districts avec au moins un ASC 
pour lequel le service n’est pas disponible. Ces libellés indiquent le nom du district, le nombre 
total d'ASC évaluée et le pourcentage d'ASC évalués pour lesquelles le service est partiellement 
ou complètement disponible.

Causes d’indisponibilité
Les causes d’indisponibilité (c’est-à-dire les obstacles à la fourniture de service) ont été recueillies à chaque fois qu’un 
service n’était pas disponible ou était partiellement disponible.

XX
Non disponiblePartiellement disponibleDisponible

District A
(n=xx)

District B
(n=xx)

Non disponiblePartiellement disponibleDisponible

Libellés des cercles

Nom du district
X / X%

Non prévu
Non disponible

Disponible
Partiellement disponible

Non opérationnel
Inconnu

Region A
(n = xx)

Important :
•	 Les dénominateurs pour les graphiques des causes d'indisponibilité ne considèrent pas les ASC délivrant complè-

tement le service en question.
•	 Les ASC pouvant indiquer jusqu’à trois causes d'indisponibilité pour chaque indicateur, la somme de toutes les 

causes d'indisponibilité peut dépasser 100%.
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Disponibilité des services essentiels par région et domaine de services de santé11

Aperçu de la disponibilité des services 

11 Voir en annexe I la description détaillée des services inclus. 

A = soins cliniques et de traumatologie, B = santé de l'enfant et nutrition, C = maladies transmissibles, D = IST et VIH/SIDA, E = santé maternelle et néonatale,
F = maladies non transmissibles et santé mentale
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F = maladies non transmissibles et santé mentale
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Agents de santé communautaire

Nombre d'ASC délivrant des services communautaires pour 10 000 habitants12

Disponibilité des services ramenée à la population 
desservie
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12 Voir en annexe II les estimations de la population par région et par district. 
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Agents de santé communautaire

Principales barrières à la prestation des services de santé communautaire délivrés par les ASC

Principales barrières à la prestation de services 
par service et région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région

Ségou
(n=78)

Sikasso
(n=116)

Kayes
(n=5)

Koulikoro
(n=50)

Mopti
(n=17)

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

Manque de personnel
Manque de formation
Manque d'intrants

Manque d'équipements
Manque de ressources financières

79%

7%
3%

10%

<1%

2658
Disponible
Partiellement disponible

Non disponible
Non prévu

Inconnu

Disponibilité du service

100%

100%

98% 1%<1%

91% 9%<1%

100%

94% 6%

85% 14%<1%

77% 8% 15%

100%

Sikasso
(n=505)

Kayes
(n=209)

Ségou
(n=522)

Koulikoro
(n=550)

Mopti
(n=271)

Bamako
(n=198)

Gao
(n=94)

Ménaka
(n=7)

Tombouctou
(n=22)

0% 25% 50% 75% 100%

Disponible
Partiellement disponible

Non disponible

Disponibilité du service par région†

† Les ASC non supposés fournir le service sont exclus

Principales barrières
(n = 266)

Manque de
formation

76%

Manque
d'intrants
29%

Manque
d'équipements

29%

Manque de
ressources
financières

21%

Manque de
personnel

5%

Visites à domicile

x

x%

Nombre d'ASC actifs suppo-
sés fournir le service 
Pourcentage d'ASC (x) 
fournissant le service au 
moins partiellement

Libellés des cercles

Non disponible

Disponible
Partiellement 
disponible

Non opérationnel

Non prévu

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu



HeRAMS Mali : rapport de mise à jour, avril 2022

24

Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région

Ménaka
(n=1)

Mopti
(n=49)

Ségou
(n=225)

Sikasso
(n=85)

Bamako
(n=2)

Gao
(n=20)

Kayes
(n=25)

Koulikoro
(n=103)

0%

25%

50%

75%

100%

0%

25%

50%

75%

100%

Manque de personnel
Manque de formation
Manque d'intrants

Manque d'équipements
Manque de ressources financières

46%

13%
7%

34%

<1%

2658
Disponible
Partiellement disponible

Non disponible
Non prévu

Inconnu

Disponibilité du service

99% 1%

76% 24%

80% 14% 6%

75% 9% 16%

100%

74% 25% 2%

38% 61% <1%

80% 2% 18%

100%

Gao
(n=84)

Sikasso
(n=421)

Koulikoro
(n=407)

Kayes
(n=127)

Mopti
(n=186)

Bamako
(n=144)

Ségou
(n=363)

Ménaka
(n=1)

Tombouctou
(n=1)

0% 25% 50% 75% 100%

Disponible
Partiellement disponible

Non disponible

Disponibilité du service par région†

† Les ASC non supposés fournir le service sont exclus

Principales barrières
(n = 510)

Manque de
formation

86%

Manque
d'équipements

34%

Manque
d'intrants
23%

Manque de
ressources
financières

14%

Manque de
personnel

4%

Notification sentinelle

x

x%

Nombre d'ASC actifs suppo-
sés fournir le service 
Pourcentage d'ASC (x) 
fournissant le service au 
moins partiellement

Libellés des cercles

Non disponible

Disponible
Partiellement 
disponible

Non opérationnel

Non prévu

Nombre d'ASC
200
100

50
10

Inconnu



HeRAMS Mali : rapport de mise à jour, avril 2022

30

Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Principales barrières par région
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Annexe I : Définitions des services essentiels
Service Définition

Reconnaissance des signes 
de danger

Reconnaissance des signes de danger chez les nouveau-nés, les enfants et les adultes (y compris 
la détection précoce des signes d'infection grave, avec une orientation rapide vers des soins de 
niveau supérieur)

Visites à domicile
Visites à domicile y compris la promotion des pratiques d'autogestion, le suivi de l'observance des 
médicaments contre les MNT et les soins palliatifs.

PCIME au niveau commu-
nautaire

Prise en charge intégrée des maladies de l'enfant (PCIME) pour les infections respiratoires aiguës, 
les diarrhées et le paludisme par des agents de santé communautaires 

Mobilisation communautaire 
pour le PEV

Mobilisation communautaire pour le programme élargi de vaccination (PEV) de routine et/ou 
pour les campagnes de vaccination de masse

IEC sur les pratiques 
d'ANJE

Information, éducation et communication (IEC) sur les pratiques alimentation du nourrisson et 
du jeune enfant (ANJE) pour les responsables de la prise en charge des enfants, promotion de 
l'allaitement maternel exclusif et des pratiques ANJE, recherche active de cas et orientation des 
enfants malades

Dépistage de la malnutrition 
aiguë au niveau communau-
taire

Dépistage de la malnutrition aiguë au niveau communautaire en mesurant le périmètre brachial 
avec la bande de shakir

Soutien à la gestion PCMA Soutien à la gestion communautaire du programme de malnutrition aiguë (PCMA) et/ou  suivi des 
enfants inscrits à l'alimentation complémentaire / prise en charge thérapeutique

Notification sentinelle Site sentinelle de notification régulière pour la surveillance syndromique des maladies / condi-
tions locales pertinente

Surveillance basée sur les 
événements

Signalement immédiat des événements de santé inattendus ou inhabituels via un système de 
surveillance basé sur les événements

Paludisme au niveau commu-
nautaire

Diagnostic des cas suspects avec test de diagnostic rapide au niveau communautaire et traite-
ment des cas positifs avec CTA (combinaisons thérapeutiques à base d’artémisinine), ou détection 
et référence des cas suspects, et suivi

IEC sur les maladies priori-
taires locales

IEC sur la prévention et l'auto-prise en charge des maladies prioritaires locales, telles que ver de 
guinée (dracunculose), fièvre typhoïde, la diarrhée aiguë, autres

Disponibilité de préservatifs 
gratuits

Disponibilité de préservatifs gratuits

IEC sur la prévention des 
infections IST/VIH

Information, éducation et communication (IEC) sur la prévention des infections infection sexuelle-
ment transmissible (IST) / virus de l’immunodéficience humaine (VIH) et la communication pour 
le changements de comportement

Plaidoyer sur les IST/VIH Plaidoyer sur les mesures de prévention des IST/VIH au près des leaders communautaires

Conseil et dépistage du VIH Conseil et dépistage du VIH

Planification familiale
Planification familiale y compris la disponibilité de méthodes contraceptives conformément aux 
directives nationales

Promouvoir l'auto-soin 
fournir des soins de santé 
de base

Promouvoir l'auto-soin fournir des soins de santé de base et un soutien psychosocial. Identifier 
et orienter les cas graves pour qu'ils soient traités, assurer le suivi nécessaire des personnes 
renvoyées par les services de santé et les services sociaux en établissement pour les personnes 
souffrant de maladies chroniques, d'incapacités et de problèmes de santé mentale
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Annexe II : Estimations de la population
Région District Estimations de population

Bamako  2,631,296 
Commune I  487,841 
Commune II  232,433 
Commune III  187,440 
Commune IV  436,465 
Commune V  603,124 
Commune VI  683,993 

Gao  749,388 
Almoustarat  28,522 
Ansongo  203,011 
Bourem  149,541 
Gao  368,314 

Kayes  2,898,511 
Bafoulabe  186,758 
Diéma  307,823 
Kayes  745,180 
Kéniéba  281,827 
Kita  463,878 
Nioro  334,569 
Oussoubidiagna  152,802 
Sagabari  65,683 
Sefeto  100,970 
Yelimane  259,021 

Kidal  97,208 
Abeïbara  14,783 
Kidal  47,552 
Tessalit  23,410 
Tin-Essako  11,463 

Koulikoro  3,527,673 
Banamba  277,503 
Dioïla  386,935 
Fana  329,612 
Kalabancoro  360,566 
Kangaba  146,924 
Kati  732,059 
Kolokani  341,227 
Koulikoro  307,944 
Nara  354,459 
Ouelessebougou  290,444 

Ménaka  37,009 
Anderamboukane  7,795 
Inekar  2,892 
Ménaka  24,324 
Tidermene  1,998 



HeRAMS Mali : rapport de mise à jour, avril 2022

42

Mopti  2,933,807 
Bandiagara  457,877 
Bankass  379,369 
Djenné  298,460 
Douentza  356,830 
Koro  521,208 
Mopti  530,667 
Tenenkou  235,647 
Youwarou  153,749 

Ségou  3,424,973 
Barouéli  298,406 
Bla  415,853 
Macina  348,144 
Markala  263,519 
Niono  535,743 
San  490,983 
Ségou  750,018 
Tominian  322,307 

Sikasso  3,424,973 
Bougouni  672,483 
Kadiolo  350,816 
Kignan  169,879 
Kolondieba  296,528 
Koutiala  841,873 
Niena  180,107 
Selingue  120,900 
Sikasso  711,761 
Yanfolila  189,101 
Yorosso  309,539 

Taoudénit  61,418 
Achouratt  10,400 
Al-Ourche  14,042 
Araouane  9,950 
Boujbeha  10,594 
Foum-Alba  7,844 
Taoudénit  8,588 

Tombouctou  906,689 
Diré  148,068 
Goundam  199,708 
Gourma-Rharous  148,150 
Niafounké  245,110 
Tombouctou  165,653 

Total  21,110,959 
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