
REPUBLIQUE DU SENEGAL 
              MINISTERE DE LA SANTE ET E L’ACTION SOCIALE 
              DIRECTION REGIONALE DE LA SANTE DE TAMBA 
              DISTRICT SANITAIRE DE GOUDIRY 
              CENTRE DE DEVELOPPEMENT COMMUNAUTAIRE DE BALA                                                                       

                                                                                                                                                                       

                                                                                                                                                                      

RAPPORT ANNUEL DES ACTIVITES DE L’ONG LE KAICEDRAT EN 2024  

ET 

 RAPPORT MORAL. 

 

L’année 2024 a été particulièrement difficile pour notre ONG, en effet nous avons subi un grave 

incendie en mars qui a détruit six bâtiments du centre médical de Bala. Grâce a la participation 

de la population et à la générosité des donateurs. Le centre a été sauvé et a pu se reconstruire. 

La découverte de malversations et de trafic nous a obligé à bouleverser l’organigramme du 

centre et à prendre des mesures de sauvegarde efficaces 

Le tableau de l’activité médicale du centre médical de Bala en 2024 est le suivant 

 
0-11 
mois 

12-59 
mois 

5-9 ans 10-14 ans 15-19 ans 20-24 ans 25-49 ans 50-59 ans 60 ans + Age ND  Total 
 

Affections 
M F M F M F M F M F M F M F M F M F M F M F 

TOTAL 

Abcès 0 0 0 0 0 9 4 3 8 10 1 0 11 0 5 0 0 0 0 0 29 22 51 

Abcès dentaire 0 0 0 0 8 11 0 0 0 5 0 1 6 0 0 0 0 1 0 0 14 18 32 

Accés palu simple 
0 0 27 12 48 31 29 42 54 12 48 0 2 5 1 3 12 11 0 

1
4 

221 130 351 

Allergie 0 0 0 0 0 12 8 10 7 13 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 15 35 50 

Amygdalite 0 0 0 0 7 8 4 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 11 18 29 

Anémie Clinique 0 0 0 0 0 0 0 59 38 63 46 32 0 78 0 35 0 0 0 0 84 267 351 

Anémies 0 0 0 0 8 3 0 11 2 58 11 49 3 57 8 0 1 0 0 0 33 178 211 

Angine                        
        

0 0 0 0 0 17 12 19 14 32 12 1 1 1 0 1 0 0 0 0 39 71 110 

Anorexie 0 0 3 4 11 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 14 4 18 

Asthénie/ Algie 
diffuse 

0 0 0 0 0 0 61 32 24 28 32 39 18 17 0 32 41 71 0 0 176 219 395 

Asthme 0 0 0 0 6 9 14 4 0 0 0 0 1 3 2 0 0 1 0 0 23 17 40 

AVC 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 4 0 4 3 7 

Avortement 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 4 0 0 0 0 0 0 0 5 5 

Bronchite 
1
2 

1
3 

11 18 21 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 44 31 75 



Brulures 0 0 1 1 0 0 6 0 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 6 13 

Candidose buccale 6 3 2 7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 10 18 

Cardiopathie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 4 0 0 0 7 2 9 

Carie dentaire 0 0 0 18 48 38 44 19 2 18 0 0 0 41 0 0 0 0 12 0 106 134 240 

Cephalées 0 0 0 0 0 0 11 0 31 0 0 24 0 33 2 8 5 0 0 0 49 65 114 

Colopathie 
fonctionnelle 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 37 18 31 21 19 0 0 0 9 0 0 39 96 135 

Controle TA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 41 38 27 26 29 24 3 0 0 88 100 188 

Costalgie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 

Dermatose 
3
2 

0 20 31 42 35 12 19 0 36 0 24 42 16 0 0 0 6 0 0 148 167 315 

Diabéte type 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 0 12 0 11 0 0 0 36 36 

Diarrhée Aigue 
1
3 

2
1 

54 23 12 9 8 31 18 19 0 0 12 14 0 0 0 0 0 0 117 117 234 

Douleur 
Abdominale Basse 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 
10
7 

0 93 0 86 0 0 0 0 0 0 0 286 286 

Douleur pelvienne 0 0 0 14 0 53 41 13 20 18 11 36 51 63 0 0 1 2 0 0 124 199 323 

Dysentérie 0 0 0 9 8 12 18 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 26 22 48 

Dysmenorrhée 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13 0 21 0 33 0 0 0 0 0 0 0 67 67 

Dystocie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 

Dystrophie 
Ovarienne 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 0 0 0 0 0 6 6 

Epigastralgie 0 0 0 0 0 0 21 45 38 52 24 31 19 57 41 21 1 4 0 0 144 210 354 

Fiévre typhoide 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 1 2 3 

GEA (gastro entérite 
aigue)    

0 
1
1 

21 25 16 14 28 34 37 26 19 34 12 47 12 11 41 0 0 0 186 202 388 

Gonalgie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2 

Hemorroïdes 
externes 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2 

Hypertension 
Arterielle 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 62 72 44 31 37 38 12 12 0 153 155 308 

Hyperthyroidie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 

Hypotension 
Arterielle 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 21 14 0 35 0 0 0 51 0 0 21 100 121 

Infection buccale 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 

Infection urinaire 0 0 0 0 0 0 0 0 18 3 12 22 13 1 0 0 0 0 0 0 43 26 69 

infection uro 
génitale 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 21 0 11 0 12 0 9 0 0 0 0 0 53 53 

Insomnie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 0 0 0 12 0 0 0 18 18 

Irréguralité du cycle 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 0 12 0 33 0 0 0 0 0 0 0 53 53 

IST avec écoulement 0 0 0 0 0 0 0 55 66 34 38 42 31 23 61 0 21 0 0 0 217 154 371 

Lombalgie 0 0 0 0 0 0 0 0 48 62 45 68 13 42 0 0 0 2 0 0 106 174 280 

Mastite 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 

myalgie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2 3 2 4 6 

Myome 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 9 0 5 0 0 0 0 0 0 0 14 14 



Otite Externe 1 0 0 0 0 0 21 24 0 11 0 29 0 0 12 0 0 0 0 0 34 64 98 

Otites purilantes 0 3 0 0 14 12 12 31 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 26 46 72 

Parasitose 0 0 34 44 34 59 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 68 103 171 

Plaie post-
traumatique 

0 1 0 0 0 0 13 1 25 0 22 0 31 0 41 0 0 0 0 0 132 2 134 

Plaies 0 0 12 0 0 0 52 45 12 0 0 0 34 0 0 0 13 0 0 0 123 45 168 

Pneumonie 0 0 35 44 11 18 0 0 27 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 73 62 135 

Pneumopathie 0 0 0 0 18 31 12 19 41 31 0 0 14 43 0 39 0 31 0 0 85 194 279 

Pré éclampsie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3 

Reflux Gastro 
Oesophagien 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 11 21 14 18 21 0 0 0 0 0 0 39 46 85 

Sinusite 0 0 1 7 12 9 24 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 37 16 53 

spoting 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 19 0 4 0 0 0 0 0 0 0 23 23 

Suivi HTA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 82 56 49 46 53 67 63 0 0 169 247 416 

Syndrome grippal 
0 0 31 19 21 31 12 17 14 23 43 31 33 45 31 39 25 14 19 

2
5 

229 244 473 

Syndrome 
infectieux 

2
2 

2
1 

35 32 35 65 23 64 15 16 44 35 45 34 41 0 32 31 0 0 292 298 590 

Syndrome 
oedémateux 

0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 8 9 1 0 0 0 9 10 19 

TCE bénin 0 0 0 0 1 0 1 0 3 8 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 8 13 

Toux/Rhume 
3
2 

1
7 

37 47 14 29 40 31 12 25 12 22 34 35 21 11 13 1 0 0 215 218 433 

Traumatisme fermé 0 0 0 0 0 0 12 0 7   15 0 3 0 0 0 0 0 0 0 37 0 37 

vomissement 
gravidique 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 14 0 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 32 32 

TOTAL 

1
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3876 
516

4 
9040 

 

 

433

590

473

416

354 371 351
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AFFECTIONS LES PLUS COURANTES

Toux/Rhume Syndrome infectieux Syndrome grippal Suivi HTA

Epigastralgie IST avec écoulement Accés palu simple



 

 

 

 

La consultation en médecine tant en équipe mobile qu’au centre médical, constitue un pilier important 

du fonctionnement du centre. Nous notons une légère baisse des consultations par rapport aux années 

précédentes. Les affections les plus courantes sont toujours constatées dans la zone, la particularité de 

cette année est la baisse du nombre d’accès palustres. Les programmes de lutte mis en œuvre par notre 

ONG et par l’état ont eu un impact positif dans la zone.  

L’intervention des équipes mobiles dans les villages surtout en période d’hivernage soulage énormément 

les populations du fait de la distance entre les villages et les structures sanitaires, malgré les difficultés 

de circulation sur les pistes inondées. 

Les pathologies dominantes sont les syndromes infectieux, les infections sexuellement transmissibles, le 

syndrome grippal, le suivi des hypertendus. 
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SANTE DE LA MERE ET DU NOUVEAU NE 

ACTIVITES SYNTHESE 

CONSULTATIONS PRENATALES EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

NOUVELLES GROSSESSES DANS LE MOIS : 53 60 341 449 

CPN 1 : 29 29 235 290 

CPN 2 : 64 74 279 400 

CPN 3 : 42 61 247 335 

CPN 4 : 22 31 195 242 

CPN 5 5 7 89 101 

CPN 6 8 9 46 63 

CPN 7 0 5 54 59 

CPN 8 3 1 40 44 

TOTAL CPN 173 217 1198 1547 

8 CPN SELON LES NORMES 12 19 122 150 

 FEMMES ENCEINTES AYANT RECU UNE PRESCRIPTION MILDA 63 65 404 527 

VACCINATIONS EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

VAT1 0 0 86 86 

VAT2 0 0 60 60 

VAT3 0 0 67 67 

VAT4 0 0 55 55 

VAT5 0 0 58 58 

F.E AYANT RECU AU MOINS 2 DOSES DE VAT 0 0 154 154 

TOTAL 0 0 480 480 

TPI (Traitement Préventif Intermittent) EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

TPI1 60 75 387 504 

TPI2 42 68 329 424 

TPI3 37 31 212 273 

TPI 4 & PLUS 21 24 169 210 

TOTAL TPI 147 189 1097 1389 

F.E AYANT RECU AU MOINS UN TPI 28 44 138 205 

FEMMES ENCEINTES AYANT RECU UNE PRESCRIPTION DE FER  193 232 1357 1738 

VIH/SIDA EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

PROPOSITION DE DEPISTAGE 53 60 329 432 

 FEMMES ACCEPTEES 53 60 329 432 

DEPISTAGES REALISES 51 47 254 342 

 NOMBRE DE TEST POSITIFS 0 0 3 3 

ACCOUCHEMENTS ET NAISSANCES VIVANTS EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

ACCOUCHEMENTS  ASSISTES PAR UN PERSONNEL DE SANTE 0 0 210 210 

ACCOUCHEMENTS A DOMICILE VUS 0 0 54 54 

TOTAL DE NAISSANCES VIVANTES 0 0 264 264 

NOUVEAU-NES AYANT BENEFICIE DU PAQUET DE SOINS IMMEDIATS 0 0 205 205 

NOUVEAU-NES AYANT BENEFICIE D'UNE MISE AU SEIN PRECOCE 0 0 205 205 

NOUVEAU-NES  AYANT RECU UN TRAITEMENT ANTIBIOTIQUES 0 0 2 2 

HYPOTROPHIES :Poids inférieur à 2500 g 0 0 12 12 

HYPERTROPHIES 0 0 1 1 

AVORTEMENTS 0 0 32 32 

NOMBRE DE COMPLICATIONS OBSERVEES EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 



COMPLICATIONS DIRECTES  0  0 16  16  

COMPLICATIONS INDIRECTES  0  0  37 37  

CONSULTATIONS POSTNATALES EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

CONSULTATIONS POSTNATALES    1 10 5 246 261 

CONSULTATIONS POSTNATALES    2 8 5 243 256 

CONSULTATIONS POSTNATALES    3 14 1 104 119 

TOTAL 33 11 601 644 

AYANT EFFECTUE AU MOINS UNE CONSULTATION  10 9 278 297 

AYANT EFFECTUE 3 CONSULTATIONS POSTNATALES 4 4 77 85 

METHODES DE CONTRACEPTIONS EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

NOUVELLES  ACCEPTANTES DANS LE PROGRAMME 5 5 

ACTIVES 176 176 

INACTIVES 15 15 

ABANDONS 15 15 

CHANGEMENT DE METHODES 1 1 

DECES EQ A EQ B MATERNITE TOTAL 

NOMBRE DE MORTS NE FRAIS 0 0 3 3 

NOMBRE DE MORTS MACERES 0 0 0 0 

NBRE TOTAL DE MORT NE 0 0 6 6 

NOMBRE DE DECES NOUVEAUX NES 0 0 2 2 

DECES DE FEMMES LIE A LA GROSSESSE : 0 0 0 0 

 

La santé de la mère et de l’enfant occupe une place capitale dans le dispositif du centre, la maternité 

continue a fonctionné en temps plein. Le nombre de consultations prénatales est passé de quatre à huit 

selon les nouvelles recommandations. Ainsi nous avons un nombre conséquent de femmes suivies à la 

maternité et en équipe mobile. Le taux d’achèvement de quatre consultations prénatales reste faible de 

même que le taux de couverture initiale. 

Les accouchements à domicile restent toujours un problème majeur dans la zone mais des efforts sont 

en train d’être réalisés à ce sens. 

Le nombre d’accouchements à la maternité est important avec un suivi régulier de ces femmes en post 

natale. 

Le nombre de femmes adhérant au planning familial a connu une baisse importante par rapport à 

l’année précédente du fait de la multiplication des abandons et d’autres facteurs. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

DONNEES DES VILLAGES RECUEILLIS PAR LES RELAIS AU CENTRE 

 

STATISTIQUE DES 38 VILLAGES 

ANNUEL 

NAISSANCES : 86 

ACCOUCHEMENT MEDICALEMENT ASSISTE : 70 

ACCOUCHEMENT NON MEDICALISE ( AU VILLAGE ) : VU 18 

CONSULTATION PRE NATAL 0 

NOUVELLES GROSSESSES DETECTEES DANS LE MOIS : 108 

CPN 1 : 65 

CPN 2 : 77 

CPN 3 : 85 

CPN 4 : 62 

CPN 5 24 

CPN 6 13 

CPN 7 15 

CPN 8 8 

TOTAL CPN 369 

8 CPN COMPLET 31 

PLANING FAMILIAL   

NOUVELLES  ACCEPTANTES DANS LE PROGRMME 20 

ACTIVES 455 

INACTIVES 55 

ABANDONS 55 

DECES   

MORT NE FRAIS 2 

DECES D’ENFANTS MOINS DE 5 ANS  AU CENTRE 2 

DECES DE FEMMES LIE A LA GROSSESSE : 0 

AUTRE DECES AU CENTRE 1 

MALADIES   

DIARRHEES ( ENFANTS ET ADULTES) : 69 

PALUDISME ( ENFANTS ET ADULTES ) : 131 

DERMATOSE 142 

PALUDISME & GROSSESSE 1 

NBRE DE FEMMES ENCEINTES/MILDA 101 

AUTRE ( CARNET DES RELAIS) 0 

ENF. PLUS D 1 ANS INCOMPLETEMENT  VACCINES RECENCES 101 

NBRE DE FEMMES ENCEINTES RECENSEES PAR LES RELAIS 493 

NBRE DE FEMMES ENCEINTE SOUS MILDA 480 

ACCOUCHEMENTS AUX VILLAGES 33 

DECES MOINS DE 5ANS 1 

DECES PLUS DE 5ANS 10 

DECES MATERNEL 0 

TDR + 132 

TDR - 196 



CAS DE DIARRHEE TRIATEE PAR LE RELAIS 0 

SUIVI DE L ENFANT   

NOMBRE DE PESES 150 

MALNUTRION AIGUE MODERE 24 

MALNUTRION AIGUE SEVERE SANS COMPLICATION 9 

MALNUTRITION AIGUE SEVERE AVES COMPLICATION 0 

 

Les relais (agents de santé communautaire des villages) sont chargés de recueillir les données dans leurs 

villages respectifs 

. Le paludisme reste un problème de santé majeur de santé publique dans la zone. Les DSDOM sont 

formés à cet effet pour prendre en charge les cas de palu simple. Nous constatons moins de cas de 

paludisme chez les femmes enceintes. 

Le nombre d’enfants incomplètement vaccinés reste important, une coordination avec les postes de 

santé est à améliorer pour corriger cela. 

La malnutrition infantile est un problème majeur dans la zone du fait de la précarité et d’autres facteurs 

sociaux culturels. 

 

 

 

 

EXAMENS COMPLEMENTAIRES EFFECTUES AU CENTRE : BIOLOGIES – IMAGERIES 

 

EXAMENS COMPLEMENTAIRES TOTAL 

TEST D EMMEL 332 

ECBU 26 

BW 277 

GS 338 

TAUX D HEMOGLOBINE / NUMERATION FORMULE SANGUINE 681 

ANTIGENE HBS 380 

ECHOGRAPHIE 30 

GLYCEMIE POST PRANDIALE 719 

GLYCEMIE 154 

ALBUMINURIE 277 

ECG 11 

RADIO 19 

SEROLOGIES VIH/SIDA 78 

ACIDE URIQUE 0 

URICEMIE 30 



CREATININE 180 

TRANSAMINASES 161 

CHOLESTEROL 13 

TRIGLYCERIDES 13 

HDL 13 

LDL 13 

HEMOGLOBINE GLYQUEE 3 

TOTAL 3718 

 

Le laboratoire joue un rôle essentiel dans la zone. Les structures sanitaires environnantes adressent leurs 

patients pour des bilans sanguins. Les examens les plus réalisés sont le taux d’hémoglobine, la glycémie 

post prandiale, albuminurie, antigène HBS.  

 

L’installation de l’automate permettant de réaliser  la numération formule sanguine, en fin d’année est 

un plus pour la zone. 

Avec l’obtention de l’appareil de la numération formule sanguine, la prise en charge des différents types 

d’anémies est rapide. 

L’hémoglobine glyquée (HbA1c) facilite le suivi et la prise en charge du diabète. 

Nous constatons une montée en puissance du laboratoire avec un nombre important de bilans réalisés. 



 

 

ACTIVITES DE SENSIBILISATION DES EQUIPES MOBILES 

(EDUCATION SANITARE) 

 

SYNTHESE ACTIVITES IEC 

THEMES/ACTIVITES 

CAUSERIES VISITE A DOMICILE EI 

NOMBRE 
PERSONNES 
ORIENTEES 

NOMBRE 
PERSONNES 
ORIENTEES 

NOMBRE 
PERSONNES 
ORIENTEES 

METHODES DE CONTRACEPTION 11 257 8 72 17 17 

CONSULTATIONS PRENATALES 13 256 34 201 41 41 

LA MALNUTRITION 24 325 34 145 0 0 

ACCOUCHEMENTS A DOMICILE 7 179 0 0 0 0 

VACCINATION 6 92 18 54 28 28 

PREVENTION PALUDISME 28 2001 121 564 27 27 

PREVENTION SUR LA DEPIGMENTATION 14 395 24 175 41 41 

CHIMIO PREVENTION SAISONNIERE 8 96 27 154 14 14 

HYGIENE DU MILIEU 14 286 8 47 14 14 

BILHARZIOSES URINAIRE 4 100 0 0 18 18 

PREVENTION DES DERMATOSE 5 96 0 0 2 2 

TOTAL 134 4083 274 1412 202 202 

 

L’éducation sanitaire dans les villages occupent une place fondamentale dans la stratégie des équipes 

mobiles. Les relais sont formés pour organiser des séances de causeries, de visites à domicile afin de 

d’informer et de sensibiliser les villageois. Ainsi de nombreux thèmes ont été abordés en fonction des 

besoins du milieu notamment : la dépigmentation les accouchements à domicile, la bilharziose urinaire. 

 

 



ACIVTITES DE SENSIBILISATIONS DES RELAIS 

SYNTHESE ANNUELLE 

Preventi
on 

Paludis
me 

Bilharzio
se 

URINAIR
E 

METHODE DE 
CONTRACEPTI

ONS 

HYGIE
NE 
DES 

MAINS  

PREVENTION 
SUR LA 

DEPIGMENTAT
ION 

ACCOUCHEME
NTS A 

DOMICILE 

MALNUTRITI
ON 

INFANTILE 

TOT
AL 

EQ A 

CAUSERI
ES 

NBRE 
ACTIVIT

ES 
15 7 10 9 13 6 9 69 

NBRE  
PERS 

ORIENT
ES 

328 95 197 164 179 81 72 1116 

VAD 

NBRE  
ACTIVIT

ES 
31 4 19 0 24 0 1 79 

NBRE  
PERS 

ORIENT
ES 

138 54 210 0 148 0 5 555 

EI 

NBRE  
ACTIVIT

ES 
46 12 17 13 69 13 17 187 

NBRE  
PERS 

ORIENT
ES 

112 12 17 13 69 13 17 253 

EQ B 

CAUSERI
ES 

NBRE 
ACTIVIT

ES 
16 4 7 6 11 3 12 59 

NBRE  
PERS 

ORIENT
ES 

301 68 97 126 201 87 98 978 

VAD 

NBRE  
ACTIVIT

ES 
21 8 15 0 38 0 2 84 

NBRE  
PERS 

ORIENT
ES 

124 61 124 0 96 0 8 413 

EI 

NBRE 
ACTIVIT

ES 
49 6 9 6 61 7 7 145 

NBRE  
PERS 

ORIENT
ES 

49 6 9 6 61 7 7 145 

 

Les infirmiers et sages femmes responsables des équipes mobiles participent également à la 

sensibilisation au niveau des villages. La prévention du paludisme, l’hygiène du milieu et des mains, la 

malnutrition, les consultations prénatales, les accouchements à domiciles restent les sujets majeurs. 

La vidéo projection a été réalisé régulièrement dans les villages avec des thèmes comme les maladies du 

péril fécal, les fistules vaginaux-anales. 

Nous avons constaté qu’avec la vidéo projection, les populations sont plus attentives. 

 

 



 

UTILISATIONS DES VEHICULES AU COURANT DE L’ANNEE 

VEHICULES 

SYNTHESE ANNUEL 2024 

UTILISATION DES VEHICULES 

SORTIES EQUIPES 
MOBILES 

EVACUATION 

LIAISONS  
TOTAL 

DISTANCES 
PARCOURUES 

CONSOMMATION 
CARBURANT (L) 

ENLEVEMENT 
MALADES 

EVACUATIONS  

NBRE 
KM 

PARCOURUS 
NBRE 

KM 
PARCOURUS 

NBRE 
KM 

PARCOURUS 
NBRE 

KM 
PARCOURUS 

MITSUBISHI L 200(3310TTA1) EQ A 187 13549 0 0 0 0 21 2910 16459 1556 

MITSUBISHI L 200(3311TTA1) EQ B 193 13835 0 0 0 0 29 4050 17885 1711 

MITSUBISHI L 200(3308TTA1) 
LIAISON ADMINISTRATIVE 

0 0 0 0 0 0 86 12078 12078 1274 

AMBULANCE DK 0667AL 0 0 10 288 82 10876 3 327 11491 1500 

TOTAL 380 27384 10 288 82 10876 139 19365 57913 6041 

 

 

Réunion des relais de villages au centre en salle polyvalente 

 

 

 

 

 



RAPPORT ANNUEL DES ACTIVITES DE LA MATERNITE DU PS DE DAWADY 2024 

Le Kaicedrat soutient le poste de santé publique de Dawady en continuant le travail effectué 

depuis des années par la sage femme titulaire de ce poste situé en zone de transhumance à 40 

kms de Koussanar sur la route Tambacounda Kaolack. Elle est assistée dans son action par un 

agent de santé communautaire en moto rémunéré par le Kaicedrat, sillonnant les villages pour 

dépister les hypertensions artérielles chez les femmes enceintes et pour recenser les 

malnutritions des enfants de0 à 2 ans. Ce dispositif est très efficace.  

SYNTHESE 
CONSULTATIONS PRENATALES TOTAL 

NOUVELLES GROSSESSES DANS L’ANNEE : 496 

CPN 1 : 105 

CPN 2 : 267 

CPN 3 : 445 

CPN 4 : 405 

TOTAL CPN 1228 

4 CPN REALISEES 81 

 FEMMES ENCEINTES AYANT RECU UNE PRESCRIPTION MILDA 496 

VAT1 108 

VAT2 81 

VAT3 83 

VAT4 74 

VAT5 74 

TOTAL 402 

TPI1 460 

TPI2 377 

TPI3 225 

TPI 4 & PLUS 123 

TOTAL TPI 1179 

FEMMES ENCEINTES AYANT RECU UNE PRESCRIPTION DE FER  1173 

VIH/SIDA   

PROPOSITION DE DEPISTAGE 547 

 FEMMES ACCEPTEES 493 

DEPISTAGES REALISES 493 

 NOMBRE DE TEST POSITIFS 30 

ACCOUCHEMENTS ET NAISSANCES VIVANTS   

ACCOUCHEMENTS ASSISTES PAR UN PERSONNEL DE SANTE 217 



ACCOUCHEMENTS A DOMICILE VUS 22 

TOTAL DE NAISSANCES VIVANTES 238 

HYPOTROPHIES : Poids inférieur à 2500 g 46 

HYPERTROPHIES 195 

AVORTEMENTS 6 

NOMBRE DE COMPLICATIONS OBSERVEES   

COMPLICATIONS DIRECTES 28 

COMPLICATIONS INDIRECTES (ANEMIES) 53 

CONSULTATIONS POSTNATALES   

CONSULTATIONS POSTNATALES    1 235 

CONSULTATIONS POSTNATALES    2 201 

CONSULTATIONS POSTNATALES    3 19 

TOTAL 445 

AYANT EFFECTUE AU MOINS UNE CONSULTATION  235 

AYANT EFFECTUE 3 CONSULTATIONS POSTNATALES 12 

PLANNING FAMILIAL   

NOUVELLES ACCEPTANTES DANS LE PROGRAMME 44 

ACTIVES 559 

INACTIVES 358 

ABANDONS 328 

CHANGEMENT DE METHODES 4 

SUIVI DE L’ENFANT   

NOMBRE D’ENFANTS PESES 1313 

MALNUTRITION AIGUE MODEREE 321 

MALNUTRITION AIGUE SEVERE  76 

Enfants dépistés en bon état nutritionnels 906 

 

 

 

 

 

 

 

 



SYNTHÈSE ANNUELLE DES ACTIVITÉS EN ODONTOLOGIE 2024 

Pour le cabinet dentaire, nous avons enregistré quatre missions conduites par le Dr Anny 

Charbit. Des missions qui ont permis de soigner 123 patients. L’état dentaire est toujours aussi 

déplorable.  191 extractions ont été réalisées et 42 soins conservateurs ont pu être pratiqués. 

Comme le suggéré le Dr Anny Charbit, il faudrait pouvoir effectuer une vacation hebdomadaire 

d’odontologie. En effet le cabinet dentaire doit être fonctionnel de manière fréquente car la 

demande est présente. 

 

 

 

 

 

 

 

 



SYNTHÈSE ANNUELLE DES ACTIVITÉS EN OPHTALMOLOGIE 2024 

 

En ce qui concerne l’ophtalmologie, une seule campagne de chirurgie oculaire a pu être 

organisée sous la conduite du Dr Mamour Dieng en compagnie du Dr Mar. Une campagne 

durant laquelle, 77 patients ont été opérés de la cataracte. 

Les missions de cataracte sont très attendues par les populations de la zone, elles dépassent 

mémé nos frontières car il y’a des patients qui viennent du Mali.  

 

 

 

LA MAISON DES MAMANS / CREN 

 

- 

. 



Les critères d’admission à la maison des mamans pour les femmes enceintes doivent être 

réadapter par rapport aux réalités du terrain afin d’accueillir plus de femmes et de lutter contre 

les accouchements à domicile et les grossesses à risque. 

  

 

LA CENTRALE SOLAIRE DU CENTRE MEDICAL DE BALA 

La centrale solaire a été mise en service le 21 décembre 2024. Une bonne partie de l’énergie 

produite par la centrale solaire est destinée à l’autoconsommation et à la recharge des 

batteries ; le surplus est injecté directement sur le réseau de la Senelec. Cette acquisition 

devrait entrainer une baisse importante de la facture d’électricité permettant ainsi de pérenniser 

les actions du Kaicedrat dans la région. 



 

Centrale solaire 

 

Forage partenariat avec l’association Eau Claire 



L’INCENDIE DU CENTRE MÉDICAL DE BALA MARS 2024 

Nous ne saurions boucler ce rapport sans évoquer cet événement tragique qui a atteint le centre 

médical de Bala. 6 bâtiments ont totalement brulé à cause de flammèches de feux de brousse 

portées par le vent. Toute la population de Bala s’est mobilisée pour contenir ce sinistre. Ce 

n’était pas seulement des bâtiments qui brulaient mais le cœur battant de la communauté. Les 

travaux de reconstruction de ces salles d’hospitalisation et de ces logements ont été rapidement 

commencés grâce à une campagne de dons efficace et à la bonne volonté de sociétés telles 

que l’entreprise Akacia. 

 

 

Le préfet de la commune de Bala et son adjoint. 

 



 



PROGRAMME « BILHARZIOSES – LATRINES AUTOUR DE BANDAFASSI » 

Rapport 2024 

Monique N’DIAYE, François BESSIN, Boubacar KEITA, Dominique BARBIER 

 

Comme les années précédentes, le programme Bilharzioses - Latrines, initié en 2008, 

s’est effectué selon 3 axes : 

1° le suivi de la prévalence des bilharzioses  

par l’examen microscopique par le laborantin Gérald Keita des selles et urines des 6-14 

ans des 15 villages du programme de veille, et, comme chaque année, l’examen des 

selles des 0-5 ans d’Assoni, le village pilote.  

Pour les 6-14 ans, les prévalences de la bilharziose intestinale sont de 21% (12% en 

2023) et de 24% (22% en 2023) pour l’uro-génitale. De grandes disparités existent d’un 

village à l’autre. 

 La hausse des prévalences s’explique en partie par le nomadisme en hivernage pour 

certains, le partage des maraichages et rizières - sans latrines - pour d’autres  et surtout 

par le retard du traitement de masse des 6-14 ans par le PNLB, aucun traitement depuis 

2022, dû à une distribution encore très perturbée du praziquantel au Sénégal en 2024 

comme dans bien d’autres pays africains . 

Pour les 0-5 ans d’Assoni, la prévalence de la bilharziose intestinale a également  

augmenté,  28 % contre 16% en 2023. Les enfants positifs ont été traités au cas par cas 

par l’infirmier de Bandafassi. 

2° La poursuite de l’éducation sanitaire dans les villages enclavés 
Ce volet essentiel et indispensable du programme est assuré par l’agent de santé, 
Youssouph Diallo Keita.  
 
3° La construction de latrines pour couper le cycle parasitaire  

De très nombreux villages sont demandeurs de ces infrastructures qui restent les plus 

simples et les plus efficaces pour couper le cycle au parasite mais aussi pour lutter contre 

les maladies du péril fécal. 

Malgré les demandes insistantes et multiples, 32 latrines seulement ont été construites,  

soit un total de 1272 latrines depuis 2010. 



 

Type de latrine 

 

CONCLUSION 

Malgré de nombreuses difficultés l’ONG Le Kaïcedrat a poursuivi et amplifié ses 

activités en 2024.Cela nous donne de l’espoir pour la suite de nos activités avec une 

nouvelle gouvernance locale efficace et performante. 

 

Rapporteurs : Pr Francis Klotz, Infirmier major Pape Samba Diaby 

 

 


