
SÉNÉGAL

Jeune

32%
âgés de 10 à 24 ans

De moins de 15 ans

42,3%
âgés de moins de 15 ans

Totale

17 200 000
habitants

Le taux d’accouchement assisté par 
un personnel qualifié a augmenté 

de 47.5% entre 2012 et 2019.

Taux de retard de croissance chez
les enfants de moins de 5 ans2

17,9%

Indice de Couverture Maladie
Universelle3

49,3%
UHC/Universal Health Coverage

SYSTÈME DE SANTÉ

Taux de croissance démographique

2,9%
par an au Sénégal

1,1%
par an dans le monde

Taux synthétique de fécondité
4,4

enfants par femme âgée de 15 à 49 ans

INDICES DE NATALITÉ1

POPULATION1

EN CHIFFRES

SOURCES 1. World Population Dashboard, UNFPA : https://www.unfpa.org/data/world-population-dashboard - 2. CDHS Enquête Démographique et de Santé 

Continue (EDS-Continue 2019) - 3. OMS, Global Health Observatory, Index of service coverage 2017 - 4. https://aho.afro.who.int/data-and-statistics/af

         Nous faisons 

face à un paradoxe 

total avec des 

structures sans 

sages-femmes 

et des sages- 

femmes sans 

travail.

Marie-Anne Bigué Sarr,

Sage-femme, Sénégal.
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Le taux de mortalité maternelle a été 
réduit de 29.5% entre 2010 et 2017.

Le taux de mortalité néonatale a été 
réduit de 45% entre 1990 et 2019 et 

de 22.7% entre 2010 et 2020.

Le taux de mortalité des enfants 
de moins de 5 ans a été réduit 
de  10.6% entre 2010 et 2020.

Des enfants de moins de 5 ans 
38

pour 1 000 naissances vivantes

TAUX DE MORTALITÉ4

Ratio de mortalité maternelle

315
pour 100 000 naissances vivantes

Néonatale 

20
pour 1 000 naissances vivantes



SÉNÉGAL INTERVENTIONS À HAUT IMPACT

 SANTÉ MATERNELLE

Accès équitable à un professionnel compétent

Équipement et formation des enseignantes des Centres Régionaux de Formation 
en santé (CPRS) à l'utilisation des équipements des laboratoires de travaux en 
situation simulée 

UNFPA

Renforcement des espaces d'écoute, d'orientation et de référencement installés 
dans les centres de santé 

ONU 
FEMMES

Renforcement des capacités des prestataires sur le genre et les violences ONU 
FEMMES, 

UNICEF

Développement des SONUB effectifs
Soutien au monitoring des SONU et mise en œuvre des recommandations UNFPA, 

UNICEF

Organisation de missions conjointes inter-agences/MSAS /PPJ des PPS SONU 
de la zone d'intervention Muskoka de Kolda

OMS,UNFPA, 
UNICEF

Missions de coaching et mentorat intégrées des prestataires sur les soins 
(réanimation néonatale, soins essentiels, prise en charge du nouveau-né malade) 
dans les structures sanitaires du réseau SONU 

OMS,UNFPA, 
UNICEF

Élaboration du guide opérationnel sur les critères pour les centres d'excellence de 
la mère et de l'enfant au niveau national 

OMS, 
UNICEF

Appui à l'accessibilité des femmes aux soins ONU 
FEMMES

Mise en place d’un système de Surveillance des Décès Maternels et de la Réponse

Appui à la revue des audits des décès maternels et néonatals et la riposte de la 
zone d’intervention 

OMS, UNFPA, 
UNICEF

 PLANIFICATION FAMILIALE

Mise en place des services de PF à base communautaire 

Appui à la formation du personnel communautaire en DMPA-SC dans les régions 
de Kaffrine, Kaolack et Fatick

OMS

Offre d'une gamme complète de contraceptifs modernes pour garantir les droits 
des utilisatrices (y compris la contraception d'urgence et la PF en post-partum) 
dans les formations sanitaires 

UNFPA

Appui à la mise à disposition des outils d’aide au travail aux PPS des 14 régions 
(disques critères de recevabilité, listes de contrôle produits PF dernières versions)

OMS

Augmentation de l’exposition de la population, les personnes et les couples à une 
information éclairée en planification familiale et sur les questions de genre 
Appui à la revue des indicateurs PF/SRAJ intégrant les questions de genre en vue 
de l’opérationnalisation de la capture du DD dans la commune de Fass

ONU 
FEMMES

Organisation des VADI auprès des couples et des causeries pour renforcer la 
sensibilisation de proximité sur la PF et les droits à la santé

ONU 
FEMMES

 SANTÉ SEXUELLE ET DE LA REPRODUCTION DES JEUNES ET ADOLESCENTES 

Mise en place des services SSR (PF incluse) en milieux scolaire et extrascolaire

Contribution à l’organisation de la campagne SRAJ pour améliorer l’accès des 
adolescents et jeunes aux services SR/PF en milieu rural et lutter contre les 
grossesses précoces et mariages d’enfants dans les zones d’intervention de 
Muskoka

OMS,ONU 
FEM., UNFPA, 

UNICEF

Appui à la gestion de l'hygiène menstruelle en milieu scolaire UNFPA

Appui à la mise en œuvre de la stratégie club des jeunes filles UNFPA

Appui à la mise en œuvre de la stratégie "All In" pour la prévention et la prise en 
charge du VIH chez les adolescents 

OMS, 
UNICEF

Appui à la formation et le suivi post-formation des Prestataires de santé et pairs 
éducateurs sur la SRAJ et le module construire son avenir

OMS, ONU 
FEMMES, 

UNICEF

Appui au cadre de concertation des partenaires autour de la SRAJ avec la 
DSRSE

OMS, UNFPA, 
UNICEF

Mise en place d’un accès à l’éducation sexuelle en milieux scolaire et extrascolaire 

Sensibilisation sur la SSRAJ et les violences dans les établissements scolaires et 
associations de jeunes de Dakar et clubs de jeunes filles Kolda

ONU 
FEMMES, 

UNFPA, 
UNICEF

Formation des clubs de jeunes filles sur la gestion de l'hygiène menstruelle ONU 
FEMMES

Appui au changement durable des habitudes sociales et de lois plus favorables pour 
les jeunes filles en particulier en situation de vulnérabilité
Renforcement des capacités des femmes, filles, garçons, religieux et chefs 
traditionnels sur les stéréotypes de genre néfastes à la santé des femmes

ONU 
FEMMES



Cadres
d’intervention

Plans nationaux de développement sanitaire, 
Plan national multisectoriel de Nutrition, Stratégie 

mondiale pour la santé de la femme, du 
nouveau-né, de l’enfant et de l’adolescent 

2016-2030, Agenda 2063 de la Commission de 
l’Union Africaine, Stratégie africaine pour la santé 
2016-2030, Plan d’action de Maputo 2016-2030 

Début 
des activités

2011

Agence
lead

Membres
du comité technique

Type
d’interventions

Interventions à Haut 
Impact (optimisation 

coût/efficacité)

OMS, ONU Femmes, UNFPA, UNICEF, Ministère de 
la santé et de l’action sociale (Direction de la santé de 

la mère et de l’enfant), Ministère de la jeunesse 
(Direction du projet de promotion des jeunes), 

Ministère de la femme, de la famille, du genre et de la 
protection des enfants (Direction du Centre national 

d'Assistance et de Formation pour les Femmes)

 SANTÉ INFANTILE ET NÉONATALE (SIN)     

Intervention à Haut Impact sur les systèmes de santé (levée des barrières, demande)

Appui au développement du plan stratégique de santé communautaire prenant en 
compte les aspects genre

OMS

Offre de services pour la santé néonatale 
Dotation des postes et centres de santé des régions de convergence en 
équipements SMNI (coin du nouveau-né, extracteurs d’oxygène, etc.)

UNICEF

Offre de services pour la santé infantile 
Formation des prestataires sur le guide des urgences pédiatriques (TETU) dans 
les régions de convergence et les pédiatres des régions

OMS, 
UNICEF

Appui au développement du guide méthodologique du paquet intégré prenant en 
compte les soins attentifs et l'hygiène 

OMS, 
UNICEF

Formation des formateurs sur le paquet d'interventions intégré OMS, 
UNICEF

Appui à la mise en œuvre d'un paquet minimum WASH dans les structures de 
santé

OMS, 
UNICEF

Appui à l'organisation la formation et le suivi post-formation des prestataires de 6 
régions sur la PCIME/ICATT

OMS, 
UNICEF

Nutrition

Revue du Projet d’Intégration de la nutrition dans les services de santé 
reproductive des femmes et des adolescentes du Sénégal 

UNFPA, 
UNICEF

Renforcement des capacités en nutrition du niveau central et des régions 
médicales (assistance technique, atelier d'harmonisation des ATN, plaidoyer pour 
révision des curricula) et les femmes en situation de carence nutritionnelle

UNICEF

Renforcement de capacités des acteurs nationaux et régionaux sur la gestion des 
intrants de nutrition des zones de convergence

UNICEF

Suivi des sites sentinelles à travers les enquêtes de ménage OMS

 COMMUNICATION / SUIVI-ÉVALUATION 
Mission conjointe inter-agences/Ambassade de France/Ministères santé et 
Jeunesse dans la zone d'intervention Muskoka 

OMS,ONU 
FEMMES, 

UNFPA, 
UNICEF

Réalisation de l’enquête d’évaluation de la qualité des services maternelles néonatales 
et infantiles et élaboration des plans d’amélioration de la qualité des soins dans les 
districts

OMS, 
UNICEF

Facilitation sur l'organisation trimestrielle de comité national de pilotage de la 
qualité 

OMS, 
UNICEF

Appui à l'organisation de revues semestrielles des données (revues par axe) avec 
la DSME, le programme palu et les autres PTFs 

OMS,ONU 
FEMMES, 

UNFPA, 
UNICEF

Évaluation à mi-parcours de la MEO du plan SRMNIA et le processus 
d'élaboration d'un plan d’élimination des décès évitables des moins de cinq ans 
2020-2025

OMS,
UNICEF

Appui à la documentation des bonnes pratiques et des innovations à haut impact OMS,ONU 
FEMMES, 

UNFPA, 
UNICEF

Produits et technologie de santé    

Renforcement des capacités des acteurs sur la chaîne d’approvisionnement UNICEF

Appui à la feuille de route pour l'amélioration de la chaîne d’approvisionnement en 
produits de santé / nutrition 

UNICEF



RÉSULTATS CLÉS

Le projet PISEN au Sénégal (Programme Intégré 
Santé Education Nutrition), soutenu par le Fonds 
Français Muskoka, est une approche intégrée de 
plusieurs acteurs (Gouvernement sénégalais et 6 

agences des Nations Unies OMS, UNICEF, UNFPA, 
FAO, UNESCO, PAM) visant à réduire les inégalités à 

travers l’amélioration de la santé et de la qualité de 
vie des femmes, enfants et adolescents. 

Le projet est intervenu dans 30 villages dans la 
région de Kolda (73% de pauvreté) et s’est porté sur 

5 principaux volets : renforcement des capacités 
(alphabétisation des femmes, adaptation des 

modules sur l’hygiène alimentaire dans les cantines 
scolaires en langues vernaculaires…), offre de 

service (nouveaux sites de nutrition communautaire, 
création de sites de vaccination, d’espaces de 

stimulation d’éveil, un paquet d’activités de survie 
pour les enfants de moins de 5 ans, dotations en kits 
d’hygiène), santé sexuelle et reproductive des jeunes 
et des adolescents (sensibilisation et distribution de 

méthodes contraceptives pour les jeunes, 
dépistages du VIH, prise en charge des cas de 

grossesses d’adolescentes,  viols, mariages 
d’enfants, mise en place de 45 clubs de jeunes filles), 

communication pour le changement de 
comportement (Caravane interrégionale, visite à 

domicile, théâtres sur les consultations prénatales, 
dialogue communautaires…).

Grâce au programme, les 30 villages ont amélioré 
leurs pratiques nutritionnelles et d’hygiène dont les 

retombées bénéficient aux enfants. Les femmes 
utilisent la farine enrichie pour traiter les enfants 

modérément malnutris et les kits d’hygiène pour le 
lavage des mains. Les femmes formées 

interviennent dorénavant dans les activités de 
santé/nutrition. 

Mécanisme de coordination
innovant - Influence, fonds
catalytique et effet de levier

Le FFM a permis la préparation à la pré- 
qualification OMS de laboratoires nationaux 
de contrôle de qualité au Sénégal.

Amélioration de la qualité des 
médicaments 

Lancée en 2016 au Sénégal, la ligne verte 
dénommée GINDIMA (Éclaire-moi) offre 
aux adolescent(e)s et jeunes des 
informations complètes et adaptées en 
matière de SSRAJ et IST/ VIH-sida. 
Gratuite et confidentielle elle est 
accessible 24 heures sur 24 et 7 jours sur 
7, en français et en wolof. En 1 an, plus de 
230 000 appels ont été enregistrés 
portant sur la sexualité, le cycle menstruel, 
ainsi que l’anatomie et la puberté.

Santé sexuelle et reproductive des 
adolescents et des jeunes - Appui 
technique aux pays pour le 
développement d’interventions en 
matière de SSRAJ basées sur les 
dernières données probantes

Au Sénégal, la prévalence de 
l’utilisation de la contraception 

moderne par les femmes âgées de 
15-49 ans a augmenté de 60% entre 

2010 et 2022

Planification familiale soutenue 
dans les structures et les 
communautés : mobilisation 
sociale en faveur de la PF

Nutrition maternelle et infantile : 
l’amélioration de l’alimentation du 
nourrisson et du jeune enfant-ANJE

Le taux d'allaitement maternel 
exclusif chez l’enfant de moins de 

6 mois est passé de 33.3%2 en 2015 
à 40,8% en 2019.

Par des actions continues de plaidoyer, le 
FFM contribue à l’augmentation sensible 
des ressources mises à disposition des 
pays afin d’améliorer les indicateurs en 
matière de Santé sexuelle et reproductive, 
des mères, nouveau-nés, enfants et 
adolescent.e.s et a permis une meilleure 
optimisation et complémentarité des 
fonds et des partenaires techniques et 
financiers impliqués.

Santé maternelle néonatale et 
infantile

Le Sénégal a atteint l’OMD 4 
sur la mortalité infanto-juvénile.

Le taux de natalité chez les 
adolescentes âgées entre 15-19 
ans a été réduit de 20.6% entre 

2012 et 2018.


