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Garantir l’offre et l’accessibilité
 

des 
 services de santé

 
à

 
la population 

 en prenant en compte les nouveaux 
 besoins créés par le séisme du 12 janvier 

 2010.
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Approche
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avancées
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humaines

‐

 
Partenariat

 
public / privé

 
formalisé

 
et renforcé

‐

 
Nouvelle citoyenneté

‐

 
Décentralisation

 
incontournable

‐

 
Approche

 
d’intersectorialité

‐

 
Système

 
de soins à trois niveaux, stratégies

 
avancées

‐

 
Logistique

 
renforcée

‐

 
Nouveaux groupes

 
vulnérables

 
pris

 
en compte

‐

 
Paquet

 
de services redéfini

‐

 
Mode de financement

 
adapté

‐

 
Investissement

 
massif dans

 
les ressources

 
humaines

‐

 
Partenariat

 
public / privé

 
formalisé

 
et renforcé
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Développement de deux axes complémentaires:

Axe 1‐

 
Réponse aux besoins de la population 

 affectée par l’urgence actuelle.

 
Axe 2‐

 
Mise en place d’un processus de relèvement 

 ou de refondation du système de santé. 

 
N.B.‐

 
Les stratégies d’interventions découlent de 

 ces deux axes. Avec la normalisation de la 

 situation, ces deux axes devront se confondre.
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Pour les anciens et nouveaux groupes vulnérables (enfants de moins 

 
de cinq ans, femmes enceintes & personnes âgées, Amputés et 

 
populations psychologiquement affectées).

 
4 pré‐requis:

la définition du modèle de soins.
le renforcement du MSPP
l’investissement massif dans les ressources humaines
le renforcement

 

de la logistique

 

en termes de 

 
transport, communications, et de la gestion des 

 
approvisionnements en intrants (y compris les produits 

 
sanguins et dérivés) et médicaments essentiels. 
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pour la constitution du fond commun devant 

 
financer l’accès aux services de santé

 

dans la période post‐

 
séisme.

 
• Recettes

 

fiscales

 

et Fonds

 

spéciaux

 

(programme

 

d’allègement

 

de la  

 
dette)

 
• La coopération

 

internationale

– l’alignement des fonds sur les priorités et les politiques du 

 
MSPP.
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 moins de 5 ans, handicapés et personnes présentant 

 des troubles psychologiques suite au séisme) sont 

 identifiées
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– La gouvernance et la capacité
 

du MSPP à exercer les 

 fonctions essentielles de santé
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 renforcées à tous les niveaux

 – La capacité
 

de réponse du MSPP en cas de désastre 
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En PerspectiveEn Perspective



La santé
 

du peuple 
est la fondation sur laquelle

repose tout le bonheur 
et 

toute la puissance de l'État.

–
 

Benjamin Disraeli
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