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RAPPORT DE MISSION

Du 06 au 12 Septembre 2025

« SEMAINE MEDICALE Formation SONU »
Dakar- Sénégal

Sur l’invitation de l’ONG INTERNATIONALE ALIMA
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1. INTRODUCTION

Gynécologie Sans Frontières a été créée en 1995; cette ONG a pour but de
promouvoir la femme tant sur le plan médical que sur le plan psychologique ou social.

L’association se donne en effet pour principal objectif la promotion globale de la
femme dans le monde, en intervenant dans des pays ou des secteurs où les
infrastructures sont insuffisantes ou inaccessibles. Les problèmes abordés
concernent la périnatalité, les souffrances médicales, les violences liées au genre ou
encore le statut de la femme au sein de la société.

Dans le cadre de l’amélioration de la santé maternelle et néonatale, l’ONG ALIMA
basée à Dakar (Sénégal) qui oeuvre dans plusieurs pays d’Afrique propose des
formations du personnel soignant.

C’est dans ce contexte de formation que Gynécologie sans Frontières (GSF) est
devenue partenaire d’ALIMA depuis 2020 et a participé à:

- une mission sur les soins obstétricaux et néonatals en immersion en République
Centre Africaine à Bangui en 2021 (Me Isabelle GIAMI- Dr Gilles DAUPTAIN)

- une formation en échographie obstétricale en Guinée Conakry à Télimélé en 2023
(Dr François PLIHON - Dr Juan Carlos MATUTE)

- des staffs médicaux centrés sur des revues de morbi mortalité, en visio conférence,
avec les équipes médicales et soignantes locales de:

* République Centre Afrique depuis mars 2023

* Burkina Faso depuis Août 2025

- en 2024, démarre un nouveau projet de formation SONU au siège d’ALIMA au
Sénégal (Dakar): une semaine de formation en santé maternelle et de la
reproduction; l’objectif de cette semaine étant de contribuer au renforcement des
capacités des acteurs et ainsi contribuer à l’amélioration de la qualité de l’offre des
soins proposée aux bénéficiaires d’ALIMA.

En Mai 2024, le Dr Serge Boyer assura la «première édition» de cette formation
SONU, dispensant à vingt-cinq participants, médecins, sages-femmes et infirmiers
de terrain (venant de 8 pays africains de mission ALIMA) des cours théoriques et des
échanges autour de différents cas cliniques, ateliers pratiques ou mises en situation.

La réussite de cette «première édition» et la satisfaction des participants ont facilité
l’impulsion pour une seconde semaine. Celle ci est programmée en septembre 2025
et sera assurée par l’équipe de GSF avec Dr Vanina CHAREYRE.
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2. OBJECTIFS DE LA FORMATION

Objectif général :

« Contribuer à la réduction de la mortalité maternelle et infantile à travers le
renforcement des capacités des personnels soignants ».

Objectifs spécifiques :

A la fin de la formation les participants devront être capables de :

● Organiser un service de maternité.
● Maîtriser les points clés de surveillance avec un personnel réduit (en milieu

rural).

● Connaître les principes de base de la gestion de l’HTA, de la pré-éclampsie et
de l’éclampsie.

● Connaître l'algorithme décisionnel pour la gestion des hémorragies du post
partum (utilisation des utéro toniques-ocytociques et prostaglandines).

● Connaître les principes de base de la prise en charge des hémorragies durant
la grossesse.

● Prendre en charge les infections du post partum.

● Prendre en charge un enfant en état critique.
● Réanimer et administrer des soins à un nouveau-né.

● Prendre en charge une victime de violence sexuelle selon une approche
holistique.

● Utiliser (prescrire et interpréter) un bilan de laboratoire dans la santé de la
reproduction et la pédiatrie.

3. PRINCIPAUX ACTEURS RENCONTRES

 Le Dr Papys LAME MUSEY - Responsable du Service Médical
 Le Dr Rigobert KAZADI KABONGO - Responsable Technique Laboratoire et

sécurité transfusionnelle
 Le Dr Hans Joerg LANG - Pédiatre
 Madame Nadège Karo N’ZUE - Sage-femme
 Mr Antoine MAILLARD - Responsable Recherche
 Madame Marie LORO - Chargée de formation
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Sans oublier les participants au nombre de 17, originaires de 9 pays d’Afrique où
l’ONG ALIMA est présente.

- 12 femmes et 5 hommes
- 5 médecins, 4 sages femmes et 9 infirmer(e)s

Sexe F/M Profession Pays

H médecin Cameroun - Makary

H Infirmier superviseur Nigeria - Gashua

F SF superviseuse RDC - Mweso Nord Kivu

F SF RDC - Béni Nord Kivu

F IDE Cameroun - Bamemda

F Infirmière superviseuse Tchad - N’Djamena

H Médecin urgentiste RDC - Goma

F SF superviseuse Mali - Niomo

F IDE Niger - Maradi

F Médecin généraliste Burkina Faso - Boulsa

F Médecin Nigeria - Maiduguri

H IDE RDC - Goma

F SF Tchad Liwa

H Responsable des soins inf Mali - Dioïla

F IDE RCA - Bangui

F IDE Mauritanie - Nema

H Médecin Niger - Dakoro
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4. DEROULEMENT DE LA MISSION

 Travail préparatoire de la mission en amont par différentes visios de travail
avec le Dr Papys LAME MUSEY , le Dr Rigobert KAZADI KABONGO, Mr
Jackson KATEMBO VIHUNDIRA, le Dr Hans Joerg LANG et Me Nadège Karo
N’ZUE, afin de définir le programme et établir les modalités pratiques pour
pratiquer des ateliers pratiques, cas de simulations...

 Samedi 6 Septembre:
Vol vers Dakar. Accueil et réception par Me Nadège Karo N’ZUE au logement
réservé.
Première prise de contact avec les Dr LAME MUSEY et Dr KAZADI
KABONGO.

 Dimanche 7 Septembre:
Travail préparatoire au siège d’ALIMA: préparation et installation de la salle de

cours. Analyse des attentes des participants.

 Lundi 08 Septembre: cours de formation 08h30 - 17h30
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 Mardi 09 Septembre: cours de formation 09h - 17h30

 Mercredi 10 Septembre: cours de formation 09h - 17h30

 Jeudi 11 Septembre: cours de formation 09h - 15h30
Réunion avec Me Marie LORO Chargée de formation et

Antoine MAILLARD Responsable Recherche
Team Building 15h30 - 20h30

 Vendredi 12 Septembre: cours de formation 09h - 12h30
Remise des diplômes

Retour en France. Vol direct Dakar - Marseille
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5. EVALUATION de la SEMAINE

a/ Les points positifs :

- L’organisation de la semaine médicale sur place a su respecter au maximum le
programme établi en amont. Le Dr Rigobert KAZADI KABONGO, référent de la
semaine a permis, une bonne communication entre tous les membres de l’équipe et
des participants, permettant ainsi que puisse être adaptée au fur et à mesure la
semaine et correspondre au maximum aux attentes de tous.
Je tiens à souligner la difficulté de satisfaire tous les critères pour une telle formation
sur une seule semaine, et de plus avec des intervenants différents.

- Le travail en binôme avec Me Nadège Karo N’ZUE (Sage femme de grande
expérience et de très bonne expertise) fut extrêmement enrichissant et permit une
bonne adaptation avec les participants venant de différents pays.

- Le nombre limité de participants < 20 qui permet une bonne participation globale
La mixité sexuelle et de nationalité des participants qui permet de promouvoir
l’égalité, la diversité et l’inclusion de tous.

La formation a pu bénéficier de nombreux échanges avec une grande diversité de
points de vue (exemple: discussion sur l’approche et la prise en charge de la Santé
Sexuelle et Reproductive SSR)

- Tous les participants, quelles que soient leur attribution et fonction, ont été très
attentifs et participatifs, intervenant très facilement pour exposer leurs difficultés ou
expériences locales.
J’en profite pour remercier la participation indispensable et la qualité du traducteur (in
vivo) qui a permis une meilleure fluidité lors des échanges (à noter 3 participants
anglophones). Cet aspect est indispensable dans un projet international.

- Tous les participants ont reçu une copie des diaporamas, films en français et en
anglais, ainsi que des exposés présentés afin de les retravailler tranquillement et les
donner à leurs collaborateurs.

b/ Les points à améliorer :

- Ils sont rares et dépendent de l’avenir de ce type de semaine de formation.

- Le programme de cette semaine médicale, installé en concertation entre ALIMA et
GSF, centré sur la santé maternelle et la reproduction a laissé de côté de grands
domaines très importants de la prise en charge obstétricale.
Les formations SONU rencontrent toujours la même problématique: nombres de
sujets trop importants pour une semaine.
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- Il est à noter que pour pouvoir proposer des ateliers cliniques plus pertinents, il me
semble important de travailler sur la constitution de kits de formation pratique
(expemple: kit formation HPP). Il serait intéressant de travailler sur la réflexion du
matériel nécessaire.

6. PERSPECTIVES D’AVENIR

- Pour une formation étalée sur 5 jours, il ne peut pas être abordé cependant tous
les sujets correctement, en intégrant les réflexions des participants et des temps
d’échanges d’expérience.

Il pourrait être envisagé de travailler en amont (visio, formations interactives) sur les
sujets théoriques (ex apprentissage et amélioration du partogramme, travail et
réactualisation des protocoles essentiels), pour pouvoir utiliser la semaine de
présentiel sur la pratique. Ainsi il pourrait être envisagé des sous groupes qui
bénifieraient de cours spécifiques à leur fonction.

- Afin de proposer une participation à plus de participants, ne serait ce pas
intéressant de proposer cette formation en format HYBRIDE. Seuls les participants
qui n’avaient pas pu venir à la dernière minute ont pu suivre en visio la formation.
Ne serait ce pas possible d’envisager une participation visio à plus de participants?

- Comme il a été évoqué lors de la réunion de débriefing jeudi 11 septembre avec Me
Marie LORO, il serait intéressant de suivre sur le terrain l’assimilation et l’application
pratique des enseignements développés durant la semaine.
Il pourrait être développé une mission d’évaluation post enseignement, dans les
centres de santé et les maternités où travaillent les participants. Cette proposition,
bien qu’utile, paraît assez complexe à mettre en place, sachant que les participants
venaient de 9 pays différents.
Il pourraît être proposé des webinaires par pays avec tous les participants et leur
équipe, une ou deux fois dans l’année à venir. Cette formule aura également
l’avantage de vérifier si tous les participants ont joué leur rôle de « formateur » à leur
tour et ont partagé leurs nouveaux acquis.
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CONCLUSION

Gynécologie Sans Frontières a été très honorée de l’invitation de l’ONG ALIMA pour
transmettre de nouveaux acquis dans la prise en charge de la santé maternelle et
essayer de diminuer la mortalité maternelle et infantile, aux personnels soignants des
centres de santé.

Concernant de futures formations SONU, l’équipe de Gynécologie Sans Frontières
sera ravie de renouveler sa présence.

Je tenais personnelement à remercier tout l’équipe organisatrice d’ALIMA, pour
votre confiance, votre accueil et votre accompagnement tout au long de cette
semaine.

Depuis que le partenariat entre Alima et GSF existe, de beaux projets se montent...

Nous pouvons profiter ainsi de ces expériences communes pour réfléchir à de
nouveaux projets, toujours dans l’optique d’une amélioration de la santé
maternelle et néonatale mais aussi sans oublier la santé sexuelle et
reproductive, qui est INDISPENSABLE.

Dr Vanina CHAREYRE

Secrétaire Générale de Gynécologique sans Frontières

le 02 Octobre 2025
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ANNEXES

PROGRAMME GSF /ALIMA/ DAKAR Septembre 2025

 LUNDI 08 Septembre

MATIN

- Tour de table : Présentation des participants

- Présentation de GSF

- Mortalité maternelle

- Conduite à tenir devant une hémorragie de la délivrance

- Transfusion

- Prise en charge des HTA, des pré-éclampsies et des éclampsies

APRES MIDI

- ATELIER sur deux dossiers cliniques

- Organisation du service de la maternité / circuit des patients en ambulatoire et circuit des patients en
hospitalisation

- Les consultations prénatales, intérêt et buts

- Mises en situation devant cas d’hémorragies du 1e trimestre

 MARDI 09 Septembre

MATIN

- Le bon usage du Partogramme : éléments d’alerte pour une césarienne ou un transfert

- Violences en salle de travail

- Violences sexuelles envers les femmes : Approche holistique

- Prise en charge des adolescentes dans la SSR

APRES MIDI

- Hygiène hospitalière : gestion des déchets et stérilisation . Mise en oeuvre dans le circiut de la
maternité

- Code rouge en Maternité, mise en place, intérêts

- MISE EN SITUATION sur cas d’hémorragies du 3eme trimestre

 MERCREDI 10 Septembre

MATIN

- Ateliers pratiques sur les examens de laboratoire de base
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- Les transferts materno fœtaux : quand, comment, pourquoi organiser un transfert. Référence et
contre-référence

- Les transferts des nouveaux nés : mode d’emploi

- Prise en charge et soins essentiel du nouveau-né

- Réanimation du nouveau-né

APRES MIDI

- ATELIER sur dossiers cliniques

- La Contraception

- La prévention des fistules obstétricales

- Mutilations Sexuelles Féminines

 JEUDI 11 Septembre

MATIN

- Bonne pratique des accouchements

- Transfusion chez le nouveau né

- Choc septique et déshydratation sévère chez le nouveau né

APRES MIDI

- Atelier Partogramme

- Team Building

 VENDREDI 12 Septembre

MATIN

- Amélioration de la qualité des soins

- Urgence neurologique

- Convulsions néonatales

APRES MIDI

- Débriefing en groupe

- Remise des diplomes


