
Statistics House, 9 Colville Street 

P.O. Box 2666, Kampala, Uganda 

Tel: +256 414 705-446  

Fax: +256 414 705-454  

Email: aro@ppdafrica.org 

http://www.ppdafrica.org/ 

 

Partenaires en population et développement Bureau Régional d’Afrique 

 
 

Réunion du Réseau de commissions parlementaires africaines de la santé 
(NEAPACOH) 2017: 

 
Renforcer les capacités des décideurs africains en matière de santé reproductive et 

de planification familiale: défis et opportunités pour les parlements d’améliorer 
Santé reproductive/planification familiale. 

 
Note conceptuelle de la Réunion  

 
Lieu: Speke Resort Munyonyo, Kampala, Ouganda 

Dates: du 13 au 14 décembre 2017 
 

Historique 
L’état de santé de la population africaine demeure un sujet de préoccupation. Les niveaux de 
morbidité et de mortalité, en particulier des enfants et des femmes, restent in acceptablement 
élevés. L’accès aux services de  qualité est encore limité, et les femmes en particulier font face à 
des risques accrus de la santé,  provenant des grossesses non planifiées et de l’espacement 
limité des naissances. En particulier, le besoin non comblé de planification familiale (FP) reste 
élevé dans la plupart des pays africains. 
 
Alors que les gouvernements africains se sont engagés à la santé et aux droits sexuels et 
génésiques (SDSR) dans les accords internationaux et régionaux, comme le plan d’action de 
Maputo sur le SRH, la mise en œuvre de ces engagements au niveau des pays reste inégale. 
Pourtant, des cadres comme le plan d’action de Maputo, qui est un cadre continental de toute 
l’Afrique qui envisage l’accès universel aux SDSR, y compris la planification familiale (FP) et les 
objectifs de développement durable (ODD) qui reconnaissent l’importance de SDSR 
globalement auraient, si elles sont mises en œuvre,  soulevé de manière très fondamentale le 
statut des femmes et des enfants du continent. Un examen des progrès  dans la réalisation des 
OMD antérieurs a révélé que les objectifs en matière de santé en particulier (OMD 4 sur la 
réduction de la mortalité infantile, OMD 5 sur l’amélioration de la santé maternelle et l’OMD 6 
sur la lutte contre le VIH/sida, le paludisme et d’autres maladies) sont restés inachevés dans le 
programme de développement post-2015. 
 
La communauté internationale s’est mis d’accord sur un nouveau cadre ambitieux de 
développement  «objectifs de développement durable» (ODD) qui mettrait fin à la pauvreté à 
l’horizon de 2030 et promouvrait universellement la prospérité économique partagée, le 
développement social et la protection de l’environnement. Les ODD qui suivent et élargissent 
les OMD ont été adoptés à l’ONU à New York en septembre 2016. Pour que cela se produise, 
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nous devons renforcer la capacité des responsables politiques africains pour SR/PF de veiller à 
ce que les SDSR, y compris le PF, continuent de bénéficier d’une vigueur et d’une détermination 
renouvelées dans le programme de développement 2015, notamment par les décideurs 
politiques. 
 

Il est donc impératif que la forte volonté politique, la propriété et le soutien nationaux soient 
construits et maintenus afin de consolider les gains réalisés. Le NEAPACOH vise juste à cela. La 
réunion fournira un espace pour le renforcement des capacités et des discussions constructives 
entre les membres des commissions parlementaires africaines de la santé  pour délibérer sur 
les interventions de politique prioritaires, construire et soutenir la dynamique de volonté 
politique pour SDSR dans le contexte des ODD. 
 

I. Objet: But et objectifs 
 

 But 
Renforcer la capacité des décideurs africains et assurer une volonté politique soutenue et une 
direction pour SR/PF dans le contexte des ODD. 
 

Objectifs 
1. Evaluer les progrès accomplis, les défis et les leçons tirées de la réalisation des 

engagements pris par les pays lors de la réunion du NEAPACOH de septembre 2016; 
2. Partager des expériences et des pratiques parlementaires novatrices et rentables qui 

améliorent la réalisation des objectifs de développement durable (ODD), PF 2020 et  des 
engagements relatifs à la SSR; 

3. Renforcer la responsabilisation, le leadership politique et l’intendance pour la mise en 
œuvre des cadres SR/PF dans la région dans le contexte des ODD; et 

4. Elaborer des plans d’action nationaux pour les parlementaires qui favorisent la mise en 
œuvre la SR/PF au cours des 12 mois subséquents. 

 

 Résultats escomptés 

 Amélioration des connaissances et de l’appréciation des décideurs et des partenaires de 
développement des liens entre SR/PF et développement. 

  Un leadership politique engagé pour les SDSR dans la région; 

 Responsabilisation accrue pour la mise en œuvre des engagements du SDSR; 

 Amélioration de la politique et augmentation des ressources pour FP/RH dans les 
budgets nationaux; 

 Création des champions FP/RH dans la région 
 

II. Participants 
Les participants à la réunion seront des parlementaires qui sont membres des comités de la 
santé, ainsi que des représentants des partenaires de développement, des ONG, et d’autres 
acteurs engagés dans la planification familiale, Santé génésique et programmes de santé 
maternelle et infantile. Sont attendus, les parlements et assemblées nationales (Angola, Bénin, 
Burundi, Éthiopie, Gambie, Ghana, Kenya, Lesotho, Malawi, Mali, Namibie, Nigéria, Sénégal, 
Swaziland, Tanzanie, Tchad, Togo, Tunisie, Ouganda, Soudan du Sud, Zambie et Zimbabwe) 
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