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Adnene Ben Haj Aissa
Directeur Exécutif, PPD

Je suis ravi de présenter le rapport annuel de PPD 
pour l’année 2018 aux Pays Membres, et plus 
particulièrement aux Membres du Conseil, aux 
Coordinateur des Pays Partenaires (PCC), ainsi qu’aux 
différents Partenaires nationaux et internationaux. 
L’année 2018 revêt une importance particulière pour 
moi étant donné que c’est au cours de cette année que 
j’ai été nommé comme Directeur Exécutif du PPD, et ce 
après avoir passé 24 ans de ma carrière professionnelle, 
au service de cette organisation depuis sa création au 
Caire en 1994, période durant laquelle je n’ai épargné 
aucun effort pour l’installation et la consolidation de 
cette organisation ainsi que la mise en œuvre de ses 
programmes activités.

Le présent rapport a été élaboré pour refléter et mettre 
en exergue, à la fois, les principales réalisations  de 2018, 
et indiquer quelques unes des activités programmées 
pour l’année prochaine. L ‘année 2018 a également 
connu des réalisations spectaculaires qui marqueront 
à jamais l’histoire du PPD. Au cours de cette année, 
PPD a inauguré le Siège de son propre Secrétariat, 
renforcé ses mécanismes de gouvernance, ainsi que 
les règlements intérieurs, sa Charte et son Manuel 
de Politiques, assuré la transition de la Direction 
Exécutive, réformé et amélioré le climat de travail au 
sein du Secrétariat, multiplié les contacts et renforcé 
la coopération avec les Etats Membres et les Bureaux 
Affiliés, signé un Protocole d’Accord avec le FNUAP, qui 
a permis d’inaugurer une nouvelle ère de coopération 
avec l’un des partenaires fondateurs de PPD, et lancé 
des activitiés pour renforcer les programmes de 
collaboration et d’échanges parmi les Etats Membres.

Le développement continu et durable de toute 
organisation est tributaire de la seule volonté de ses 
responsables et membres pour lui rester fidèles et 
préserver ses idéaux, et ce, abstraction faite des défis et 
des circonstances défavorables auxquelles elle pourrait 
être confrontée.  Défiant toutes les perceptions 

traditionnelles, à l’échelle internationale, à propos de 
l’existence des organisations du Sud, le PPD n’a cessé 
de déployer de grands efforts pour parachever sa 
coopération Sud-Sud en tant que modalité effective et 
indispensable pour la transformation des normes et des 
principes  régissant la coopération de développement 
international. Ceci n’a été rendu possible que grâce 
à la structure de gouvernance solide et infaillible du 
PPD, à la clairvoyance charismatique et soutenue des 
membres de son Conseil et au soutien continu prodigué 
par les Coordinateurs des Pays Partenaires (CPP). Je dois 
rendre un vibrant hommage aux Membres du Conseil 
du PPD et aux Membres du Comité Exécutif pour leur 
soutien et leur engagement envers l’Organisations 
et exprimera  plus profonde gratitude à S.E. Dr. Li Bin, 
Présidente de la Conférence Consultative Politique de 
la République de Chine, pour le grand leadership et 
les conseils exemplaires dont elle a fait preuve. Je suis 
également très reconnaissant à mon ami de longue 
date Dr Hu Hongtao, qui en tant que Directeur Exécutif 
par intérim, a réussi à gérer avec brio la transition au 
niveau Secrétariat et a créé un environnement de 
travail propice et adéquat pour permettre, ainsi, à 
l’Organisation d’aller de l’avant.

L’année 2019 sera marquée par la célébration du 25th 
anniversaire du PPD ainsi que celui de la Conférence 
Internationale sur la Population et le Développement 
tenue au Caire en 1994. Tout en célébrant cet événement 
phare de son historique, l’Organisation procédera à 
une vision rétrospective de ses accomplissements 
et profitera de cette occasion pour bien étudier ses 
actions futures afin de jouer son rôle pionnier dans 
la conduite et la promotion de la coopération Sud-
Sud, dans le domaine de la Santé de Reproduction, 
Population et Développement et la mise en œuvre du 
Programme d’Action/de la Conférence Internationale 
sur la Population et le Développement et la réalisation 
des Objectifs de Développement Durable.

Foreword
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A propos du PPD
Les Partenaires en Population et en Développement (PPD) forment un Organisation Inter-Gouvernementale 
Internationale (IGO) qui comprend 26 pays membres de l’Asie, l’Afrique, l’Amérique Latine et le Moyen Orient, 
constituent ainsi 59% de la population mondiale. Cette Alliance a été lancée conjointement avec la Conférence 
Internationale sur la Population et le Développement (CIPD), en 1994, au Caire, Egypte, afin de promouvoir la 
coopération Sud-Sud dans le domaine de la Santé de Reproduction, Population et Développement. Le Secrétariat 
Permanent du PPD est basé à Dhaka, Bengladesh, avec un bureau régional à Kampala, un Bureau de Programme à 
Taicang, Chine,  qui bénéficie du statut d’Observateur Permanent aux Nations Unies. 

Aperçu sur la création du PPD 

L’initiative, appelant à la création de l’Alliance pour la Coopération Sud-Sud, prend ses origines des délibérations 
issues de la réunion tenue à Bellagio, Italie, en 
Octobre 1993. Cette réunion a été suivie par une 
autre organisée à Bali en 1994, qui s’est soldée 
par une résolution disant que “un certain nombre 
de pays en développement ont réussi, avec brio, 
à élaborer et mettre en œuvre un ensemble 
de politiques et de programmes  axés sur la 
population à l’échelle nationale. Ceci représente 
un ensemble, unique en son genre, d’expériences 
pratiques qui pourraient être d’un grand apport 
aux autres pays en  développement pour élaborer 
et mettre en œuvre des stratégies nationales. » Au 
cours de cette réunion, il a été également convenu 
que le partage de ces expériences, dans le cadre 
de la coopération inter-gouvernementale Sud-
Sud, pourrait être extrêmement bénéfiques aux 
pays en développement, et a permis d’engager plus de consultations et de lancer une alliance lors de la Conférence 
Internationale sur la Population et le Développement (CIPD), en 1994, au Caire, en Egypte.

Vision

“Une alliance inter-gouvernementale pour impulser la Coopération Sud-Sud et permettre de répondre aux 
exigences mondiales de la population et de la santé de la reproduction dans le cadre du développement durable.» 

Mission

“Réussir à relever ce défi à travers le plaidoyer durable, le renforcement des capacités, le réseautage, la gestion/
partage des connaissances, et le transfert de la technologie dans le domaine de la santé  de la reproduction et des 
droits, population et développement dans le cadre de la Coopération Sud-Sud. »
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Axes Prioritaires 

Axes d’intervention

Intégrer la 
dynamique 

de population 
dans le plan de 
développement 

national

Six axes 
prioritaires

Faciliter l’accès 
aux services 
SR pour les 

adolesscents

Réduire 
la mortalité 

maternelle et 
infantileFaciliter 

la cohésion 
sociale 

desmigrants en 
tenant compte 

des services 
de soin

Promouvoir le 
vieillissemnt en 

bonne santé

Renforcer la 
compréhension 

du lien entre Pau-
vreté et  SR
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Réalisations majeures
•	 Inauguration du Nouveau Siège de PPD à Dacca

Le complexe abritant le siège du secrétariat permanent du PPD a été inauguré le 23 juillet, 2018, en marge 
de la tenue de la 31éme réunion du Comité Exécutif du PPD, qui constitue la réalisation phare du PPD vers la 
collaboration vers l’institutionnalisation  de la Coopération Sud-sud sur la base de la santé génésique, la population 
et le développement à l’échelle mondiale.  Le ruban officiel de l’inauguration du complexe a été coupé par S.E. le 
Vice Ministre Mr Wang Pei’an, représentant le Président du PPD S.E. Li Bin, S.E. Vice Présidente de la Conférence 
Consultative Politique de la République Populaire de Chine (CCPRPC), et S.E. Mohamed Nasim, Député, Membre du 
Conseil et du Comité Exécutif du Bengladesh, S.E. Ministre de la Santé et du Bien-Etre de la Famille du Bengladesh, 
en présence de tous les Membres du Comité Exécutif, de hauts responsables officiels du Gouvernement du 
Bengladesh, des représentants des agences locales des NU, des responsables de la Société Civile, des diplomates 
les représentants des media et d’autres personnes influentes. 

Le local du Secrétariat PPD se compose de six étages, a été construit avec le concours financier généreux, provenant 
des pays membres du PPD, a atteint le montant de 2.5 millions de Dollars Américains, chose qui reflète un symbole 
unique de la Coopération Sud-Sud, à l’échelle mondiale, dans les domaines de la SR, Population et Développement.   
Le Gouvernement du Bangladesh a offert un terrain situé dans la zone administrative à Dacca pour y construire  le 
siège permanent du Secrétariat du PPD. La contribution la plus importante, pour la construction du siège PPD, est 
venue du Gouvernement de la République Populaire de Chine. Les gouvernements de l’Inde, de l’Afrique du Sud 
et de la Thaïlande, ont également contribué pour la construction du siège. Le PPD est très reconnaissant à tous les 
membres pour leur contribution généreuse et leur engagement sans faille envers l’organisation pour la promotion 
de la Coopération Sud-Sud. 

A l’occasion de cette heureuse occasion, les Membres du Comité Exécutif, conduits par S.E. Mr Mohamed Nasim et 
S.E. Me Wang Pei’an ont planté un arbre dans le siège du Secrétariat en guise d’une fructueuse coopération, amitié 
et solidarité durable parmi les pays membres du PPD.

S.E. Mr. Mohammed Nasim, Député, et S.E. Mr. Wang Pei’an 
inaugurant le Complexe du Siège PPD en présence des Membres 

du Comité Exécutifs 

S.E. Mr. Mohammed Nasim, Député, et S.E. Mr. Wang Pei’an 
plantant un arbre dans les locaux du PPD. 
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•	 Signature d’un protocole d’accord avec le FNUAP  

Le PPD et le FNUAP ont réitéré leur engagement pour la promouvoir leurs relations de manière durable et renforcer 
les domaines des RH, population et développement. Un Protocole d’Accord et une convention de mise en œuvre 
entre partenaires ont été signés entre le Directeur Exécutif du FNUAP, Dr Natalia Kanem et le Directeur Exécutif 
intérimaire du PPD, Dr Hu Hongtao, au siège du FNUAP, à New York, le 11 avril 2018. Les Membres du Conseils PPD et 
les Coordinateurs des Pays Partenaires, présents à la 51ème  session de la Commission des Nations Unies 2018 sur la 
Population et le Développement, tout comme les hauts responsables du FNUAP, ont tous participé à la cérémonie 
de signature du Protocole d’Accord. C’est la deuxième fois que le PPD et le FNUAP signent un Protocole d’Accord 
bilatéral de collaboration. Le premier Protocole d’Accord a été signé, entre le PPD et le FNUAP, en 2002.  

Dr. Natalia Kanem, Sous-Secrétaire  Général des NU et Directeur Exécutif du FNUAP et Dr. Hu Hongtao, Directeur Général Intérimaire 
du PPD, signant le Protocole d’Accord 
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•	 Project des cliniques communautaires financé par le 
Gouvernement de l’Inde

L’initiative des cliniques communautaires a été proposée par le Premier Ministre du Bangladesh Sheikh Hasina, 
depuis plus de deux décennies, lors de son premier mandat en tant que Premier Ministre (1996-2000), et ce 
pour faire parvenir les services de la santé de base, nutrition et planning familial, jusqu’à la porte des catégories 
défavorisées et marginalisées vivant dans les zones les plus éloignées du Bengladesh. 

Le succès retentissant, qu’a connu ce programme de services de santé de base, avec la possibilité de transferts 
pour bénéficier de soins secondaires,  a incité les pays membres du PPD d’employer ce système chez eux. Dans ce 
même ordre d’idées, le PPD a soumis une proposition au Gouvernement Indien l’invitant à pouvoir un  fonds pour 
la création de cliniques communautaires. 

Le Gouvernement Indien a accepté d’octroyer une subvention pour la construction de 36 cliniques communautaires, 
et ce dans le cadre d’un Protocole d’Accord signé à la fois par le Premier Ministre indien, S.E. Narendra Modi et S.E. 
Sheikh Hasina, Premier Ministre du Bengladesh, en avril 2017.

S.E. Mr. Mohammed Nasim (G) et S.E Mr. Harsh Vardhan Shringla (D), inaugurant la phase de démarrage des travaux de construction 
d’une Clinique communautaire in Sunamganj, Sylhet du Bangladesh

Le Ministre de la Santé et du Bien-être de la Famille du Bangladesh et S.E. Membre du Conseil PPD Mohamed 
Nasim, Député, et le Haut Commissaire indien au Bangladesh, S.E. Harsh Vardhan Shringla, inaugurant la phase 
de démarrage des travaux de construction des cliniques communautaires à Sunamganj, Sylhet du Bangladesh, 
le 4 janvier, 2018, et ce lors d’une cérémonie à laquelle ont assisté les Membres du Parlement, les responsables 
gouvernementaux de l’administration centrale et locale, les medias nationales et les membres des collectives 
locales.
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•	 Changement de Direction au niveau du PPD

L’année 2018 a été marquée par un changement au niveau de la Direction du Secrétariat du PPD. Suite à l’incapacité 
de l’ancien Directeur Exécutif de s’acquitter de ses tâches de manière continue et régulière en novembre 2017, le Dr 
Hu Hongtao, de la Chine, a été nommé au poste de Directeur Exécutif Intérimaire, chargé de faciliter les procédures 
de recrutement d’un Nouveau Directeur Exécutif.

En Juillet 2018, Mr Adnene Ben Haj Aissa, de la Tunisie, a été nommé, par le Conseil d’Administration du PPD, comme 
5éme Directeur Exécutif du PPD. Dans ce poste, il assure la relève sur le Dr Hu Hongtao.

Avant d’être nommé comme Directeur Exécutif au PPD, Mr Adnene occupait le poste de Directeur du Département 
de la Coopération Technique et a été chargé de plusieurs responsabilités au sein de l’Office National de la Famille 
et de la Population, Ministère de la santé du Gouvernement Tunisien et a développé d’importantes relations 
internationale avec les partenaires grâce au réseautage  et à ses participations multiples dans plusieurs manifestions 
internationales de haut niveau. 

Mr Adnene a pu doter le PPD de toute une panoplie de services de direction, gestion et expertise technique, et ce 
grâce à son expérience de 25 ans qu’il avait acquise dans le domaine de coopération internationale dans la sphère 
de la santé de la reproduction, population et développement et suite à sa collaboration très profonde dans ce 
domaine avec le PPD.

En tant qu’un des concepteurs fondateurs du PPD, Mr Adnene entretient d’excellentes relations avec les pays 
membres et les partenaires au développement. Il est un excellent orateur à propos des mandats du PPD, les zones 
qui méritent d’être mises en exergue ainsi que les politiques et les procédures de gouvernance et de gestion. Il est 
fortement engagé envers le PPD et animé d’une volonté sans précédent de diriger les travaux du PPD et impulser 
la Coopération Sud-Sud pour atteindre les plus hauts niveaux et enregistrer le plus grands succès. Me Adnene 
maitrise parfaitement les trois langues utilisées au PPD, chose qui constitue un avantage de taille pour la gestion 
des affaires du PPD à l’échelle mondiale.
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Activités de Programme
•	 216000 citoyens difficile à atteindre au Bangladesh vont bénéficier des 

services prodigués par 36 cliniques communautaires créées par le PPD  

La création des cliniques communautaires constitue l’un des projets 
phares réalisés par le PPD et géré avec succès par le PPD au Bangladesh 
pour être appliqué, sur une grande échelle, dans les pays membres à 
travers la Coopération Sud-Sud, pour la promotion des services de la 
santé de base pour les populations qui sont difficiles à atteindre et qui 
demeurent défavorisées et vivant des les zones rurales et éloignées du 
pays. Grâce à une subvention généreuse d’un montant de 1.1 million 
de dollars, octroyé par le Gouvernement Indien au Gouvernement du 
Bangladesh, le PPD a œuvré, conjointement avec le Ministère de la Santé 
et du Bien-être de la famille au Bangladesh, pour créer 35 cliniques 
communautaires, un projet qui touche presque à sa fin. En effet, 24 
cliniques, sur 36, ont été déjà construites et chargées de prodiguer les 
services de soin requis aux citoyens, alors que les autres vont être fin 
prêtes au début de l’année 2019. Ces 36 cliniques vont permettre à plus de  216000 habitants des zones rurales de 
bénéficier des services de soin de base ainsi que des services de RH/et PF.

Services de soin prodigués par les cliniques communautaires au Bangladesh 

Services prodigués par les cliniques  communautaires
 Education et conseil dans le domaine de la santé maternelle et néonatale

Gestion intégrée des maladies infantiles  Santé génésique et planning familial 
EPI, ARI, CDD

Supplémentation micro-nutritionnelle
Dépistage des maladie non transmissibles avec transfert  pour bénéficier de 

services de soin meilleurs
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•	 Projet de coopération inter-Pays 
Le projet de renforcement de la coopération et de partenariat, entre le FNUAP et le PPD, a démarré avec l’organisation 
d’une Conférence Interministérielle Internationale sur la population et le développement à Yogyakarta, au mois de 
novembre 2017. Ensuite, et lors de la 51éme session de la CNUPD, organisée au mois d’avril 2018, à New York, le 
Directeur Exécutif du FNUAP, Dr Natalia Kanem et le Directeur Exécutif Intérimaire du PPD, Dr HU Hongtao, ont 
signé un Protocole d’Accord pour entamer un nouveau chapitre de collaboration à l’occasion de cette occasion 
propice marquant le 25éme anniversaire de l’adoption du Protocole d’Accord CIPD et la création du PPD. Dans le 
cadre de ce Protocole d’Accord, le FNUAP et le PPD ont signé et mis en œuvre, au mois de juin 2018, une Convention 
de Partenariat, appelant à l’application d’une série d’activités comprenant l’organisation d’une Conférence 
Interministérielle Internationale sur la CSS pour la population et le Développement, tenue à Bali, Indonésie, du 18 
au 20 septembre, 2018, l’Enquête Sud-Sud, dans les pays membre du PPD, pour évaluer la capacité des Personnes 
Focales Nationales et des Coordinateurs des Pays Membres. Les conclusions de l’Enquête Sud-Sud a permis 
d’élaborer un Rapport Exhaustif sur l’Evaluation des Capacités et de formuler plusieurs recommandations portant 
sur les actions futures qu’on peut entreprendre pour le renforcement de la collaboration et la promotion de la CSS 
dans le domaine des RH, Population et Développement entre FNUAP et PPD.

Ce rapport a  permis de mettre en exergue la nécessité d’établir des « centres d’Excellence » plus influents sur 
la coopération Sud-Sud à propos de la population et développement, dans les pays membres du PPD, pour la 
gestion efficace et effective des connaissances, la recherche, l’innovation, l’amélioration des meilleures pratiques et 
la traduction des agendas, adoptés pat la CIPD et les ODD, en politiques et programmes. En outre, il faut accorder 
l’importance nécessaire au renforcement des capacités et aux programmes de formation, et ce en incluant les 
personnes focales de la CSS et les autres responsables gouvernementaux dans les pays en développement, et 
ce pour permettre aux différentes parties prenantes de proposer, coordonner et promouvoir les programmes de 
Coopération Triangulaire Sud-Sud. Le rapport a souligné l’importance d’institutionnaliser la coopération triangulaire 
Sud-Sud sur le plan national et international et garantir aussi bien l’octroi d’un budget national que  la contribution 
des bailleurs de fonds pour la coopération Sud-Sud dans le domaine de la santé génésique le population et le 
développement.

Programme de bourses PPD
Initié en 1998, le programme de bourses PPD est un programme phare 
qui contribue grandement au développement des ressources humaines 
dans les pays membres, et ce en renforçant l’esprit de direction et 
le renforcement des capacités des professionnels concernés par les 
programmes de développement et l’octroi de services en RH et PF. En 
2018, le PPD est intervenu pour faciliter l’octroi de 27 bourses à des 
candidats de pays membres, avec le concours des Gouvernements de 
l’Inde, l’Egypte et l’Afrique du Sud.   
    						                           	    Photo de groupe des bénéficiaires de bourses PPD

Le Gouvernement égyptien a offert dix (10) bourses d’une année pour un diplôme autour du thème: “Population 
et Développement Durable”. Les cours, pour ce diplôme, auront lieu au centre démographique du Caire, dans 
la capitale égyptienne. Les boursiers sont originaires de la Gambie, Ghana, Nigéria, Afrique du Sud, Ouganda et 
Zimbabwe. 

Le Gouvernement de l’Inde a offert dix (10) bourses pour une année d’étude de troisième cycle sous le thème: 
“Diplôme de troisième cycle en gestion de santé publique”, à l’Institut National de la Santé et du Bien-être de la 
famille, New Delhi, Inde. Les boursiers sont originaires de la Gambie, Ghana, Nigéria, Ouganda et Zimbabwe.
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Le Gouvernement de l’Afrique du Sud a offert dix (07) bourses pour une année d’étude de troisième cycle sous 
le thème: “Population et analyse de Politique”, à l’Université North-West en Afrique du Sud. Les boursiers sont 
originaires de l’Egypte, Gambie, Ghana, Nigéria et Ouganda. 

•	 Initiative pour réduire le taux 
de mortalité maternelle dans 
les pays membres du PPD 

 La Réduction, du Taux de Morbidité et de Mortalité Maternel 
dans les pays membres constitue le point saillant à l’ordre du 
jour du PPD. A cette fin, le Secrétariat du PPD a élaboré un 
projet intitulé: « Proposer une Intervention Compréhensive, 
Sécurisée et Adéquate pour prévenir les hémorragies post 
natales afin de réduire le Taux de Mortalité Maternelle ». 
Cette proposition a été soumise au fonds d’assistance pour la 
coopération Chine-Afrique du Sud, sollicitant une assistance 
financière. 

Le financement de ce projet est en cours et on s’attend à ce 
que qu’il démarre au milieu de l’année 2019. L’objectif de ce projet est de réduire les taux de mortalité maternelle 
dans trois pays membres du PPD, à savoir le Bengladesh, Ghana et Ouganda qui souffrent tous d’un taux élevé de 
morbidité et de mortalité maternel.

Oeuvrant conjointement avec les Coordinateurs des Pays Partenaires (CPP) des pays respectifs, le Secrétariat du PPD 
a identifié deux (2) hôpitaux de maternité, dans chaque pays, et auprès des points focaux, afin de mettre en œuvre 
les activités contenues dans le projet, et surtout celles qui se rapportent au renforcement des capacités, transfert 
de la technologie, les équipement et produits de base. Dans le cadre de ces projets, les efforts sont déployés pour 
disséminer les expériences réussies et faire prévaloir les bonnes pratiques et transformer ces projets en une vague 
de phases réussies dans d’autres pays membres.

 

Des exemples d’hôpitaux choisis du Ghana, Ouganda et Bangladesh
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•	 15éme Conférence Inter-Ministérielle Internationale (CIMI)
La 15éme CIMI sur la Coopération  Sud-Sud et Triangulaire (CSST) pour la population et le Planning familial a été 
organisée conjointement par le FNUAP et le PPD, et généreusement abrité par l’Office National pour la Population 
et le Planning Familial (NPFPB- BKKBN), du Gouvernement de l’Indonésie à Bali, Indonésie, au cours de la période 
18 – 20 septembre, 2018 Le contenu de la Conférence a porté sur le thème :  « Coopération Sud-Sud et Triangulaire 
: Population Emergente et Questions Impactant l 2030 ».

La Conférence a offert une grande plateforme pour discuter les questions émergentes inhérentes à la population et 
au développement, à l’instar de la vieillesse et le taux réduit 
de fertilité, la dividende démographique, la jeunesse, 
la paix et sécurité, les recensements et les données 
démographiques qui pourront profiter à l’approche 
partenariat pour le Centre technique Sud-Sud (STSS). 

La Conférence a conclu ses travaux par l’adoption officielle 
de l’Appel de Bali pour l’Action demandant de soumettre à 
la Seconde Conférence de Haut Niveau des NU, sur la CSS, 
programmée au cours de la période 20 – 22 mars 2019, 
pour célébrer le 40me anniversaire marquant l’adoption 
du Plan d’Action de Buenos Aires (BAPA+40).  

Quelques 250 participants, venant de plus de 40 
pays, y compris des ministres, des parlementaires, 
des scientifiques, des académiciens, des chercheurs 
académiques, des experts de renommée internationale, 
des représentants de la société civile et des partenaires 
en développement se sont tous rencontrés à Bali pour 
discuter et examiner  comment le CTSS peut aider à 
accélérer le rythme pour parachever le Protocole d’Accord 
et l’agenda des ODD 2030, qui restent inachevés, et ce 
dans le contexte des questions émergentes en rapport 
avec la Population et le Développement.

Les participants à la Conférence ont débattu de six thèmes majeurs liés à la 
population:  

1.	 CTSS sur la vieillesse et le taux réduit de la fertilité. Cette atelier  technique a permis aux participants de 
discuter et partager les cas des pays qui affrontent des problèmes de vieillesse et de taux réduit de fertilité, y 
compris les leçons tirées, les questions de fond qui peuvent être traitées, les opportunités offertes au CTSS, les 
modalités probables pour la mise en œuvre la CSS, y compris les plateformes et méthodes de collaboration. 

2.	 CTSS Sur la jeunesse: y compris la Dividende Démographique et Jeunesse, Paix et Sécurité. Ces deux ateliers 
techniques, qui sont étroitement liés l’un à l’autre, ont permis aux participants de discuter et de partager les 
CTSS sur la dividende démographique, ainsi que le progrès et l’impact réalisés pour permettre de les insérer 
dans les politiques et systèmes de programmation à l’échelle nationale et sous nationale, ainsi que d’en 
assurer le suivi et l’évaluation. La seconde partie de cette série d’ateliers à permis de d’explorer les initiatives 
et opportunités pour la CTSS, au sein des pays membres, portant sur la Jeunesse, la Paix et la Sécurité, et se 
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basant sur les expériences vécues dans certains pays bien choisis, et par rapport à l’adoption de la Résolution 
des NU 2250, pour combler le vide provoqué par les liens de développement, de relations humaines et de 
paix, ainsi que de mettre en œuvre  les leçons apprises en faisant recours à plusieurs modalités, plateformes 
et méthodes de collaboration. 

3.	 CTSS sur la Santé Sexuelle et Génésique et Droits Génésiques, y compris le Planning Familial. Cet 
atelier technique a permis aux participants de discuter et partager les CTSS, actuelles et précédentes, sur les 
SRH et PR, y compris les droits inhérents au Planning Familial : ses modalités, plateformes et méthodes de 
collaboration; systèmes d’évaluation d’impact, et les leçons tirées à propos des initiatives CTSS futures. 

4.	 STC dans les système de Programmations Humanitaires. Cet atelier a permis aux participants de concentrer 
leurs efforts sur les leçons apprises, les questions qui en ont découlé et les opportunités offertes au CTSS sur 
les solutions humanitaires proposées, les réduction risques causés par des catastrophes naturelles et les 
problèmes y afférant. 

5.	 CTSS sur les données démographiques. Cet atelier a permis aux participants de concentrer leurs efforts 
sur les données démographiques, les enquêtes et les recensements à l’orée de 2020, et où le CTSS n’a 
cessé de travailler sur la préparation, méthodologie et utilisation de la technologie moderne, les systèmes 
d’information basé sur les registres et la technologie de télé-détection. Un tel partage de bonnes pratiques 
permettra aux différents pays, de partir des cas réussis actuellement, pour identifier les partenaires potentiels   

6.	 Evaluation de l’Impact généré par le CTSS au niveau de la Population et le Planning Familial. Cet atelier 
a permis aux participants de concentrer leurs efforts sur l’évaluation de l’impact, le système d’élaboration 
de rapports et de documentation pour le CTSS à propos de la population et le Planning familial, ainsi que 
l’établissement dune approche permettant de profiter des bonnes pratiques pour le partage d’information, 
y compris l’évaluation de l’impact, le retour sur investissement et les dividendes y afférant.

Les panelistes recevant leur bardeau à la fin de l’atelier
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Plaidoyer, Mobilisation des Ressources 
et Partenariats

•	 Consolider la Coopération avec le FNUAP

Le FNUAP, Gouv. De l’Indonésie et le PPD ont organisé conjointement la Conférence 
Interministérielle Internationale sur la CSST, suivie par la 23ème réunion du Conseil 
d’Administration du PPD tenue à Bali (Indonésie) en septembre 2018. Cette 
initiative a donné un élan supplémentaire au renforcement de la collaboration 
entre le FNUAP et PPD avec l’adoption des resultants du document s’engageant à 
travailler ensemble à la réalisation de la CIPD et du programme de développement 
durable 2030. Le PPD et le FNUAP se sont engagés à travailler ensemble à la mise 
en œuvre conjointe d’une série de programmes d’intérêt mutuel entre 2019 et 
2021, y compris l’organisation conjointe de la 16eme Conférence Interministérielle 
Internationale sur la Coopération Sud-Sud en matière de Population et de 
Développement, prévue à Tunis du 21 au 24 octobre 2019. Les activités conjointes sont les suivantes:

De gauche à droite: Mr Lin Yanming, Chief ICCO/UNFPA, Mr Adnene Ben Haj Aissa,
Directeur Exécutif  du  PPD, Mr Ramiz Alakbarov, Directeur de la Division de  Politiques et Stratégies,

FNUAP  et  Dr. Hu Hongtao, Haut Conseillé pour le  PPD

1)	 La table ronde sur «La CSS pour la prochaine génération: tirer parti du dividende démographique» en tant 
qu’événement parallèle lors de la Conférence de Haut Niveau sur la Coopération Sud-Sud organisée par les 
Nations Unies du 20 au 22 mars 2019 à Buenos Aires, en Argentine;

2)	  La table ronde de haut niveau sur «La Promotion de la Coopération Sud-Sud pour la mise en œuvre du plan 
d’action de la CIPD et des objectifs de développement durable», qui se tiendra le 1er avril 2019 à l’occasion 
de la 52ème session de la Commission de la Population et du Développement des Nations Unies à New York 
prévue du 1er au 5 avril 2019.

3)	  La 16ème Conférence Interministérielle Internationale sur la CSS de la Population et du Développement, 
tenue à Tunis du 21 au 24 octobre 2019.

4)	 Le Sommet de la CIPD  se tiendra à Nairobi, au Kenya, du 12 au 14 Novembre 2019.
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•	 Partenariat avec l’Institut Gates pour la Recherche sur la 
Population et la Santé De la Reproduction  

Le PPD, le FNUAP et l’Institut Gates pour la Recherche sur la Population et  la Santé De la Reproduction ont organisé 
conjointement une table ronde de haut niveau lors de la Conférence Internationale sur la planification familiale 
(CIPF) tenue en novembre 2018 à Kigali, au Rwanda. La table ronde a réuni les ministres des pays membres et non 
membres du PPD, des parlementaires, des hauts fonctionnaires, des partenaires internationaux du développement 
et des représentants de la société civile.

Le Directeur Exécutif du PPD (deuxième à gauche) présente un discours liminaire à droite
de la table ronde en présence du  Dr. Natalia Kanem, Directeur Exécutif, FNUAP  et  Dr. Alvaro Bermejo,

Directeur General, IPPF et les membres représentants des pays du PPD  

Cette table ronde a été une excellente occasion de 
présenter les réalisations du PPD au cours des 24 
dernières années en mobilisant un soutien politique 
national et en augmentant les moyens financiers 
alloués aux programmes de planification familiale dans 
les pays membres et d’autres pays en développement 
grâce à la Coopération Sud-Sud et la Coopération 
Triangulaire. 

Le PPD, le FNUAP et l’Institut ont convenu en 
principe de travailler collectivement pour inciter les 
parlementaires de leurs communautés à plaider en 
faveur des programmes de la planification familiale, de 
santé de la reproduction et de la population et à ouvrir 
la voie à la promotion et à l’institutionnalisation de la 
Coopération Sud-Sud afin d’assurer la coordination 
entre les différents intervenants mettant en œuvre les 
Programmes dans le cadre de l’entité CSS nouvellement 
créée.

Participants at the Round Table
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•	 Partenariat avec le Bureau des Nations Unies pour la Coopération 
Sud-Sud (ONUCSS)

•	Le PPD a entamé des discussions de haut niveau avec le Bureau 
des Nations Unies pour la Coopération Sud-Sud (ONUCSS) à 
l’occasion de l’Exposition Mondiale pour le développement Sud-
Sud qui s’est tenue à New York du 28 au 30 novembre 2018 afin 
de renforcer la collaboration entre les deux organisations. La 
rencontre avec M. Jorge Chediek, Envoyé spécial du Secrétaire 
Général de l’ONU et Directeur de l’ONUCSS, a été l’occasion de 
partager les programmes et activités du PPD pour la promotion de 
la Coopération Sud-Sud en matière de santé de la reproduction, 
de population et de développement. Le PPD a été invité à se 
joindre aux efforts de l’ONUCSS pour la mise en œuvre du projet 
Action Sud-Sud en rapport avec la documentation des meilleures 
pratiques dans les pays membres du PPD. Le PPD et ONUCSS 
élaboreront un programme de développement du leadership 
de la Coopération Sud-Sud pour ses interlocuteurs dans les pays 
membres de PPD. L’ONUCSS a été invité à participer aux futurs 
programmes et activités du PPD et à contribuer au partage des 
expériences d’autres pays.

•	 Collaboration avec la JICA
Le PPD a participé à la réunion ministérielle de la Conférence Internationale de Tokyo sur le développement de 
l’Afrique (TICAD) qui s’est tenue à Tokyo en octobre 2018 à l’invitation du ministère des Affaires étrangères du Japon. 
Le PPD a également exploré les possibilités de collaboration avec la JICA et d’autres partenaires de développement. 
La conférence TICAD était la préparation du Sommet des Chefs d’État et des Gouvernements de la TICAD qui devait 
se tenir à Yokohoma (Japon) en août 2019, où PPD sera représenté et partagera ses programmes de Coopération 
Sud-Sud mis en œuvre dans ses pays Africains. Le sommet 2019 de la TICAD qui se tiendra à Yokohama sera 
l’occasion de plaider en faveur du PPD et de renouer la collaboration avec des Institutions Japonaises, notamment 
la JICA et l’Association Japonaise pour la planification familiale.

 
    

Mr. Adnene Ben Haj Aissa, Directeur Executif du PPD avec les Représentants de la JICA à Dacca

Mr. Adnene Ben Haj Aissa, Directeur Executif du 
PPD avec Mr Jorge Chediek, Envoyé Special du 

SG des NU et Directeur de ONUCSS
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•	 Collaboration AVEC  PMNCH

Le  PPD a participé au forum de partenariat PMNCH, organisé par le ministère  de la Santé et de la Famille, du 
gouvernement Indien du 12 au 13 décembre 2018 à New Delhi, en Inde. Le forum inauguré par le Premier ministre 
indien Norendra Modi a été une excellente occasion d’explorer de nouvelles possibilités de collaboration avec 
le PMNCH et d’autres organisations. L’événement a réuni des gouvernements, des agences des Nations Unies, la 
société civile et des universités afin qu’ils renouvellent leurs engagements de renforcer leurs partenariats afin de 
générer des résultats significatifs et tangibles dans l’amélioration de la santé des mères, des nouveau-nés et des 
enfants, en vue de la réalisation des ODD. Les délégués des pays membres du PPD participants au Forum ont 
partagé les expériences de leurs pays en matière de la promotion de la santé maternelle et infantile et ont souligné 
le rôle des échanges et de la coopération Sud-Sud dans l’accélération de la réalisation des objectifs mondiaux de 
santé. 

La déclaration des partenaires du Forum était axée sur la mise en œuvre d’actions concrètes et axées sur les résultats 
à entreprendre par toutes les parties prenantes au titre des six priorités thématiques de l’initiative Chaque Femme, 
Chaque Enfant visant à réaliser la couverture sanitaire universelle, y compris des soins de santé primaires destinés à 
améliorer la survie, la santé et le et bien-être des femmes, des enfants et des adolescents.

Au cours du forum, le directeur exécutif du PPD a rencontré son excellence M. Jagat Prakash Nadda, ministre de 
la Santé et de la Famille du gouvernement de l’Inde et vice-président du conseil d’administration du PPD, et lui a 
donné un aperçu sur les projets et activités actuels et futurs du PPD. 

Son excellence. Mr. Jagat Prakash Nadda, Ministre de la santé et de la famille au gouvernement de l’Inde entrain de recevoir Mr. 
Adnene Ben Haj Aissa, D.E. du  PPD en présence de Mr. Manoj Jahlani,  Secrétaire  (MOHFW) et  Coordinateur des Pays Partenaires de 

l’Inde et d’autres cadres du Ministère durant le Forum  PMNCH.
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Renforcer la Gouvernance et la Gestion
•	 Consultations de Haut Niveau sur Le  Développement  de la 

Charte  du  PPD, les règlements et les manuels de politique

Depuis sa création, la gouvernance du PPD était régie par les dispositions de son règlement intérieur adopté 
lors de la première réunion du Conseil d’Administration à Harare en 1995. Les manuels de politique de gestion 
élaborés par la suite assuraient à la branche exécutive de l’Organisation le contrôle de la gestion. Avec l’expansion 
géographique continue et la multiplication des pays désireux d’adhérer à l’Organisation, un instrument complet 
régissant les questions de la Gouvernance et d’adhésion est devenu essentiel. Cela a également nécessité la 
révision des manuels de la politique de gestion afin de les rendre conformes à la nouvelle Charte. Conformément 
à la décision prise par le Conseil d’Administration lors de la 22ème réunion à Yogyakarta (Indonésie) en novembre 
2017, le secrétariat du PPDs a élaboré le projet de Charte et proposé une révision du Manuel de La Politique par les 
experts juridiques et administratifs concernés et a recueilli les contributions, commentaires et réactions des pays 
membres par l’intermédiaire des coordonnateurs des pays partenaires CPP. Les projets de documents révisés ont 
été minutieusement examinés et finalisés lors d’une Consultation de haut niveau organisée au Centre de Formation 

pour la Santé de la Reproduction et La famille à Taicang, en Chine, du 25 au 26 avril 2018.

Consultation de Haut Niveau tenue à CTC, China
La cérémonie d’ouverture de la réunion était présidait parmi d’autres par Son Excellence  Mme Cui Li, Vice Ministre of NHC- China, Mr 

Nofrijal, principal Secrétaire de BKKBN-Indonésie and Vice Gouverneur de gouvernement municipal de Taicang.

La réunion a examiné, révise et finalisé le projet de la Charte, les manuels des politiques de Gestion  et a recommandé 
son adoption lors de la réunion du Comité Exécutif par la suite et son approbation durant la réunion du Conseil.
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•	 La 31ème Réunion du Comité Exécutif
Le PPD, en collaboration avec le gouvernement du Bangladesh, a organisé la 31ème réunion du Comité Exécutif 
à Dhaka du 23 au 24 juillet 2018. Les membres du Comité Exécutif ont discuté et adopté le projet de la charte, de 
règlements et de manuels de politiques mis au point par la consultation de haut niveau à Taicang. 

Le Comité exécutif, présidé par M. Wang Pei’an, a interviewé 3 (trois) candidats présélectionnés par une société de 
conseil spécialisée en management à l’étranger, sous la direction du bureau du président du PPD, et a unanimement 
choisi M. Adnene Ben Haj Aissa de la Tunisie comme cinquième Directeur Exécutif du PPD.

En marge de 31ème réunion du Comité exécutif (EXCOM), les membres du Comité Exécutif, accompagnés par des 
invités locaux composés de dignitaires du gouvernement, d’Agences des Nations Unies, de Missions Diplomatiques 
et de Maisons de Presse ont inauguré le nouveau complexe de bâtiments du Secrétariat du PPD à Dhaka sous la 
direction de S.E. M. Mohamed Nasim, député, ministre de la Santé et de la Famille du Bangladesh et S.E. M. Wang 
Pei’an, Vice-Ministre de la Commission Nationale de la Santé de la République populaire de Chine.

Les membres du Comité Exécutif du PPD lors de la  31ème réunion à Dhaka, Bangladesh

•	 Réunions Annuelles du PPD sur la Gouvernance,  Bali, Indonésie, 2018

32ème  Réunion du Comité Exécutif

Les représentants des membres du Comité exécutif ont assisté à la 32ème réunion du Comité exécutif organisée 
par le Gouvernement Indonésien, ainsi qu’aux autres événements annuels du PPD.  Le 19 septembre 2018, les 
représentants du Comité exécutif étaient présents. Le Comité exécutif a examiné et adopté les documents de 
gouvernance et de la politique du PPD, tels que la charte de PPD nouvellement élaborée, les règlements révisés et 
les manuels de politique de gestion, qui ont également été adoptés lors de la 31ème réunion du Comité exécutif 
qui s’est tenue au Bangladesh en juillet 2018. La réunion a également examiné et adopté le rapport d’audit interne 
quinquennal du Secrétariat, établi par un cabinet d’audit de réputation interne.  Au nom de M. Li Bin, président 
du Conseil d’Administration de PPD, la réunion était présidée par M. He Zhaohua, directeur général adjoint de la 
Coopération Internationale de la Commission Nationale de la santé (NHC) du gouvernement chinois.  Le secrétaire 
du bureau de PPD, S.E. Mme Susan Shabangu, l’hon. La ministre du Développement social du gouvernement Sud-
Africain a assisté à la réunion et a renforcé son engagement en faveur du renforcement du PPD pour la CSS. 
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23ème  Réunion Annuelle du Conseil

La 23e Réunion Annuelle du Conseil d’Administration s’est tenue le 20 septembre 2018 à Bali, en Indonésie. La séance 
de travail de la réunion du conseil d’administration a débuté par une cérémonie d’inauguration à laquelle assistaient 
tous les dignitaires nationaux et internationaux participants à la Conférence Interministérielle, les membres du 
conseil d’administration du PPD, les CCP, de hauts responsables de l’ONU et d’agences gouvernementales. La 
réunion a été présidée par S. E. Dr Li Bin, président du Conseil d’Administration du PPD et l’hon. Vice-présidente de 
la Conférence Consultative Politique du Peuple Chinois (CCPPC) du gouvernement de la République populaire de 
Chine, à laquelle ont également assisté des membres du conseil de PPD et des coordonnateurs de pays partenaires.

Les membres du Conseil du PPD et  PCCs lors de la  23rd Réunion Annuelle du Conseil à Bali

Le Conseil a adopté la charte du PPD nouvellement élaborée, les règlements révisés et les manuels de politique de 
gestion, pris des engagements et chargé le Secrétariat de veiller au
respect des instruments de la Gouvernance et de la Politique  de Gestion. Le Conseil s’est déclaré très satisfait du 
plan de travail et du budget les plus réalistes pour 2019, l’a adopté et a chargé le Secrétariat de le mettre en œuvre 
efficacement. Les membres du Conseil ont unanimement et 
chaleureusement approuvé le recrutement de M. Adnene 
Ben Haj Aissa au poste de cinquième directeur exécutif du 
PPD et leur ont offert leur soutien et leur assistance complets 
pour lui permettre de s’acquitter de sa tâche et de propulser 
l’organisation au plus haut niveau international. Le président du 
conseil d’administration de PPD a félicité le directeur exécutif 
du PPD nouvellement nommé et a appelé les membres du 
conseil d’administration à lui apporter leur soutien.

Le conseil a approuvé l’augmentation du nombre de membres 
du comité exécutif de huit à neuf à compter de l’élection de 2020. Le Conseil a, volontiers, applaudi avec spontanéité 
la proposition du trésorier du PPD d’organiser les événements annuels de 2019, y compris la 16e Conférence 
Interministérielle Internationale, par le gouvernement Tunisien, et a conseillé le Secrétariat dirigé par un Tunisien 
de veiller à ce que la préparation des événements soit établie en temps voulu.

La 23ème Réunion Annuelle du Conseil d’Administration a adopté une déclaration conjointe du PPD et du FNUAP 
engageant les deux organisations à élargir et approfondir leur collaboration existante en vue de la mise en œuvre 
du CIPD/ PdA  et de la réalisation des ODD.
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20ème  Réunion des Coordinateurs des Pays Partenaires (CPPs) et des Institutions Partenaires

La 20ème Réunion Annuelle du CCP ET des Institutions Partenaires s’est tenue le 19 septembre 2018 à Bali en 
Indonésie, en présence de CCP de 21 pays membres. Les CCPs ont  examiné et révisé le projet de plan de travail 
du PPD pour l’année 2019, la déclaration conjointe du DPP et du FNUAP pour la 23ème réunion du Conseil et 
l’Appel à l’action de Bali. Les CCPs ont également débattu de l’évaluation des capacités des interlocuteurs en 
matière de promotion des activités de la Coopération Sud-Sud et de l’enquête PPD / FNUAP sur la contribution de 
la Coopération Sud-Sud à la mise en œuvre du Programme d’Action de la CIPD, y compris les Objectifs Mondiaux 
concernés par la santé et la population.

La 20ème Réunion de Coordinateurs des Pays Partenaires à  Bali

Les coordinateurs des pays partenaires ont exprimé leur satisfaction quant au recrutement du nouveau directeur 
exécutif du PPD et l’ont chaleureusement accueilli. Les CPPs lui ont réaffirmé leur soutien et leur aide sans faille 
dans ses projets futurs et lui ont souhaité une carrière épanouissante dans ce poste prestigieux. Les CPPs ont 
exhorté le Directeur exécutif et le personnel du Secrétariat à commencer à élaborer le prochain plan stratégique 
quinquennal, puisque le projet en cours se terminera en 2019, et ont suggéré qu’une réunion de consultation du 
CPP soit organisée pour dynamiser le processus. Le nouveau plan stratégique sera présenté à la prochaine réunion 
du Conseil d’Administration pour approbation.

La réunion du CPP était également l’occasion de discuter de la célébration du 25ème anniversaire du PPD en 2019. 
Les CPPs ont suggéré que le Secrétariat rédige une note conceptuelle sur les événements qui pourraient être 
organisés dans les pays membres du PPD pour marquer cet anniversaire qui coïncide avec 25 ans CIPD et 40ème 
anniversaire du Programme d’Action de Buenos Aires sur la Coopération Sud-Sud. 
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Partage d’information
•	 Partager les activités du PPD avec les Commissions 

Parlementaires Africaines pour la Santé(NEAPACOH) 
Organisée par le PPD et le Bureau pour la Région Afrique (PPD – ARO), la réunion, qui s’est tenue sous les auspices 
du NEAPACOh, a été accueillie par l’Ouganda au cours de la période 30-31 octobre, 2018, sous le thème : « Renforcer 
les capacités des parlementaires africains pour de meilleurs résultats en termes de santé génésique et planning 
familial (SG – PF), dans la régions : défis et opportunités ». Cette manifestation a offert une excellente opportunité 
au PPD pour partager les accomplissements réalisés par l’organisation dans le domaine démographique grâce à la 
Coopération Sud-Sud, présenter les expériences entreprises avec succès par les pays membres du PPD sur le rôle 
des Parlementaires à promouvoir les programmes de SG/PF, dans leurs pays respectifs, et mobiliser les ressources 
financières et politiques à l’échelle nationale. Lors de cette réunion, les Parlementaires africains ont adopté une 
recommandation appelant à la collaboration Inter-Régionale, entre l’Afrique, l’Asie et l’Amérique Latine afin de 
diversifier l’échange d’informations et d’expériences. Adopté lors de cette réunion accueillie par l’Ouganda, l’Appel 
à l’Action de Kampala a été utilisé par les Parlementaires africains pour encourager leurs gouvernements respectifs, 
et le concours d’autres pays africains, à tout mettre en œuvre pour atteindre les ODD et impulser davantage les 
programmes SG/PF, et ce à travers la Coopération Sud-Sud.

Mr. Adnene Ben Haj Aissa, DE PPD donnant son discours  lors de 
la Conférence inaugurale du  NEAPACOH

 
(de G à D): Mr Patrick Mugirwa, PPD ARO, Dr. Jotham Musinguzi DG 
de NCP, Uganda, Mr Adnene Ben Haj Aissa, DE du PPD, S.E. Mr David 

Bahati, Ministre des Finances, du Plan et de l’Economie, Ouganda, 
S.E. M. Matia Kasaija, Ministre des Financses, Ouganda et le  Dr. Betty 

Kyaddondo, PCC Ouganda

•	 Renforçant les Liens de Communication entre le Secrétariat du 
PPD et les Pays Membres du PPD

Une série de réunions, groupant des Membres du Conseil PPD et des Coordinateurs des Pays Partenaires, a été 
tenue, au cours de l’année 2018, afin d’aider à améliorer les systèmes de communication et de coordination 
entre le Secrétariat du PPD et les pays membres. Ces réunions ont permis d’informer les membres du Conseil et 
les Coordinateurs des Pays Partenaires sur les derniers programmes et activités à entreprendre par le PPD afin de 
donner à l’organisation davantage d’impulsion et lui permettre d’assurer son rôle de catalyseur de la Coopération 
Sud-Sud dans le domaine de la Santé Génésique, Population et Développement. Les Membres du Conseil et les 
Coordinateur des Pays Partenaires ont profiter de cette occasion pour réitérer leur engagement soutenu à soutenir 
l’organisation et à renouveler leur confiance en la personne de son Directeur Exécutif.
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•	 Plaidoyer et Communication 
Oeuvrant conjointement avec le Centre Chinois pour la Communication, le PPD a produit un film vidéo de 5 
minutes résumant les principales réalisations accomplies par l’organisation au des dernières 24 années, à propos de 
la coopération Sud-Sud dans le domaine de  la Santé Génésique et Population. Le film vidéo a été visualisé en avant 
première lors de la 23éme cérémonie inaugurale, organisée à l’occasion de la 23éme réunion du Conseil PPD, tenue 
à Bali, Indonésie, au mois de septembre 2018. Ce film a servi de moyen de communication par le PPD afin de faire 
le plaidoyer auprès des instances internationales. Ce film vidéo a été également partagé avec les pays membres du 
PPD et téléchargé sur le site web du PPD.   

En outré, le PPD a produit une brochure illustrant 24 ans de travail inlassable effectué par le PPD pour la promotion 
du rôle pionnier du PPD et ses efforts pour l’impulsion de la Coopération Sud-Sud dans le domaine de la Santé 
Génésique, la Population et le Développement. La brochure a été distribuée par le PPD pendant tous les événements 
auxquels ses membres ont participé.

Pour visionner le film vidéo, veuillez visiter - https://youtu.be/8zjF3vvTru0

Brochure illustrant 24 ans d’histoire du PPD 
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Plaidoyer et Développement de Politique
Au cours de l’année 2018, une série de  réunions régionales et nationales ont été organisées en présence des décideurs, 
hauts responsables gouvernementaux et représentant de la société civile, et ce en partenariat avec d’autres organisations 
paires. D’autres réunions, concentrées sur le renforcement des capacités, ont été aussi organisées en faveur des décideurs 
pour en faire des champions dans le domaine de la SG/PF à plusieurs niveaux, tout comme les réunions nationales avec 
les décideurs et les ministères concernés, partenaires en développement et associations de la société civile.. 

•	 Rencontres de plaidoyer avec les décideurs en Ouganda pour 
déterminer les priorités absolues SR/PF conformément aux 
agendas nationaux de développement

Oeuvrant en partenariat avec les acteurs clés, le PPD ARO a organisé une série d’activités de plaidoyer focalisées sur 
les principaux objectifs suivants: s’assurer que le Gouvernement de l’Ouganda compte allouer un montant de 5.5 
millions pour  l’acquisition de produits de PF au cours de l’exercice financier 2018/19 et respecte un engagement 
financier renouvelé FP2020, honore un engagement NEAPACOH appelant le Parlement à approuver un programme 
d’Assurance Médicale Nationale qui comprend un volet de Planning Familial au mois d’octobre 2018, et garantir la 
reddition des comptes relatif à l’allocation du budget four le programme FP/SG pour s’assurer aussi que les fonds 
alloués sont dépensés pour acheter les vrais produits requis.

Des petits déjeuners débats  sur l’importance qu’il faut réserver aux agendas de développement avec les Députés parlementaires en Ouganda

•	 Les députés Tanzaniens font le plaidoyer pour honorer les engagements du programme de PF 2020

Oeuvrant conjointement avec le Project Avancé du Planning Familial (AFP) Tanzanie, le (PPD ARO) a organisé une 
réunion de plaidoyer avec les députés parlementaires Tanzaniens sur la redevabilité à propos des engagements 
PF2020 ainsi que d’autres engagements que le Gouvernement a pris sur son compte par rapport aux programmes 
SG/PF. La réunion s’est tenue le 17 avril à Dodoma, Tanzanie. Les participants à cette réunion venaient 
essentiellement de l’Association des Parlementaires Tanzaniens pour la population et le Développement (TPAPD). 
La réunion a enregistré aussi la participation d’autres représentants appartenant à la Commission Parlementaire 
pour le Développement Social et les Services Sociaux, la commission du budget parlementaire, l’administration 
parlementaire et la commission du gouvernement local, ainsi que des représentants du Ministère de la Santé. 
Les parlementaires ont axé leurs débats et négociations sur le rôle clé joué par le secteur de la SG/PF à propos 
de la réalisation des ODD. Les Parlementaires se sont engagés à promouvoir les discussions et souligné leur 
détermination à coopérer avec les ministères gouvernementaux, départements et organisations concernés pour 
garantir les ressources adéquates en faveur des programmes SH/PF et s’assurer qu’elles sont généralisées tout au 
long des programmes et des plans de développement sectoriels.  
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•	 Engagement renouvelé des Députés Parlementaires envers la Déclaration NEAPACOH 

Le PPD ARO a organisé une série de réunions de suivi avec la participation des Députés de la Commission de Santé 
qui ont assisté à la réunion NEAPACOH 2017, tenue à Kampala, Ouganda afin de faire l’état des lieux et évaluer le 
progrès réalisé à la lumière de la mise en oeuvre des engagements pris lors de la réunion NEAPACOH. Ces réunions 
ont été organisées avec le concours des Membres du Conseil PPD et des Coordinateurs des Pays Partenaires au 
Kenya  et au Sénégal.

Des Parlementaires Kenyans ont promis d’adopter un amendement sur le Fonds d’Assurance Médicale Nationale 
(NHIF) pour prodiguer des services de soins de santé universels. D’autres engagements liés aux programmes de SG/
PF (FP2020), faits par le Kenya, comprennent le parachèvement et la dissémination du plan de mise en oeuvre du 
planning familial à l’échelle nationale  (CIP) (2017-2020); le renforcement des programmes de planning familial en 
s’engageant à accroitre le niveau de financement des programmes nationaux aux deux niveaux gouvernementaux, 
et consolider la coopération avec le secteur privé à travers l’approche totale du marché pour induire une amélioration 
de la participation du secteur privé pour l’octroi de services de PF. 

Au Sénégal, plus de vingt parlementaires et membres de la Commission de la Santé au Parlement Sénégalais, 
ont organisé une réunion conjointe avec le PPD ARO, pour évaluer le progrès réalisé à propos des indicateurs 
d’amélioration des conditions de santé et analyser les défis qui restent à relever pour l’application des engagements 
SG/PF pris afin d’atteindre les objectifs de santé nationaux et internationaux. Les Membres du Parlement ont 
convenu de créer un groupe critique de leaders comprenant des Parlementaires, des membres de la société civile 
et des technocrates conduit par le 4éme Sous-Président de l’Assemblée nationale pour soutenir la mise en œuvre 
du PF2020 et autres programmes PF/SG, et ce conformément aux engagements que le pays a pris sur son compte 
devant les instances nationales et internationales.

Photo de famille des participants lors d’une réunion de 
suivi avec les Membres du Parlement du Sénégal à propos 
des engagements NEAPACOH, le 5 juillet, 2018, à  Dakar, 

au Sénégal 

Une photo de famille des participants prise lors de la réunion conjointe PPD ARO/AFP, 
organisée pour les Parlementaires, à Dodoma,  le 17 avril, 2018
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•	 Plaidoyer au niveau régional et renforcement des capacités
Réunion de coordination du réseau de santé génésique pour l’Afrique de l’Est, Kigali, 
Rouanda

PPD ARO a organisé la 8éme réunion de coordination pour le réseau de la santé génésique en Afrique de l’Est  
(EARHN). Cette réunion a été tenue du 17 au 18 juillet, 2018 à Kigali, Rouanda. La cérémonie d’ouverture de cette 
réunion a été organisée sous les auspices du Ministre de la Santé du Rouanda, Dr. Diane Gashumba. Cette réunion 
a vu la participation des personnes focales EARHN, des représentants des ministères de la Santé, des représentants 
de la Société civile des pays membres respectifs : Ethiopie, Kenya, Rouanda, Sud Soudan, Tanzanie et Ouganda. 
Les chercheurs pour le programme de l’Innovation pour la Santé Maternelle et Infantile en Afrique (IMCHA) ont 
partagé les conclusions qu’ils avaient tirées de plusieurs  études qu’ils avaient effectuées sur l’amélioration de la 
santé maternelle et infantile, ainsi que les résultats des programmes de la santé génésique/Planning Familial dans la 
Région de l’Afrique de l’Est. En outre, l’Ethiopie et le Rwanda ont partagé les meilleures pratiques, les menaces et les 
opportunités pour améliorer l’accès aux services et informations parmi les adolescents dans le domaine de la SG/PF.

Pour finaliser le résultat de la réunion, les membres de délégations nationales ont élaboré des plans d’action de 
plaidoyer spécifique à chaque pays (focalisés sur  EARHN 2017 – 2021), et ce, pour les mettre en œuvre, en 2018 et 
2019, sur la base des approches de plaidoyer réussies et partagées lors des réunions conjointes. Le lien, figurant 
ci-dessous, vous mène, à travers des photos, à la 8éme réunion de coordination du Réseau de coordination sur la 
santé génésique en Afrique de l’Est.

https://www.flickr.com/photos/158675634@N02/albums/72157698762241904

Réunion du Réseau de Commissions Parlementaires Africaines sur la Santé (NEAPACOH), 

Kampala, Ouganda

Depuis 2008, le PPD organise des réunions annuelles du NEAPACOH afin de présenter et renforcer les capacités 
des décideurs sur les thèmes inhérents à al SG/PF. Ces réunions ont offert une occasion propice pour partager les 
bonnes pratiques innovatrices, à l’échelle parlementaire, pour étayer l’esprit de reddition de comptes et bonne 
gouvernance des programmes SG/PF dans le contexte du développement durable.

Au cours de l’année 2018, le PPD ARO a organisé une réunion NEAPACOH de deux jours, 30-31 octobre 2018, à 
Kampala, Ouganda, sous le thème : « Renforcer les capacités des décideurs africains pour améliorer les résultats 
générés par les programmes de la santé génésique et Planning Familial à l’échelle régionale : menaces et 
opportunités ». Les principaux objectifs de cette réunion se sont focalisés sur le partage des progrès réalisés, les 
leçons tirées et les défis qui restent à relever pour la mise en œuvre des engagements pris dans le domaine de la SG/
PF lors de la réunion NEAPACOH, tenue au mois de décembre 2017, pour partager les expériences parlementaires 
et les bonnes pratiques afin d’impulser le Programme d’Action, des ODD, FP2020. 

La cérémonie d’ouverture de la réunion, qui a été présidée par le Président du Parlement ougandais, S.E. Rebecca 
Kadaga, a vu la participation de représentants des parlements et assemblées nationales du Burundi, Gambie, 
Ghana, Malawi, Sénégal, Swaziland, Tanzanie, Ouganda, Lesotho, Namibie, Nigéria, Seychelles, et Zimbabwe. 
D’autres participants sont venus du Royaume Uni, Etats Unis d’Amérique, Bangladesh, Niger, Bénin, Burkina Faso, 
Maroc et Mozambique. Au total, 191 participants ont pris part à cette réunion qui s’est couronnée par l’élaboration 
et l’adoption de l’Appel à l’Action de Kampala qui  contient et souligne les principales recommandations autour 
des thèmes de renforcement de capacités des décideurs et leur permettre de jouer effectivement leur rôle au 
niveau de la représentation, législation et appropriation et contrôle du budget et relever tous les défis inhérents 
aux programmes de SG/PF. L’Appel à l’Action met en exergue les efforts déployés pour atteindre les objectifs de la 
couverture médicale à l’échelle mondiale, l’impulsion des dividendes démographiques, prévenir les cas urgents 
d’avortement dans des conditions difficiles, répondre aux exigences consignées dans la Déclaration d’Abuja à 
propos du financement des programmes de soin ciblés, résoudre le problème inhérent au ration élevé du taux 
de mortalité maternelle et des maladie non transmissibles, et faire de tous ces problèmes le fer lance de notre 
collaboration avec les différents gouvernements.
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Développement des capacités pour la CSS
•	 Collaboration avec le programme de PF avancé  (AFP)
Au cours de mois de juillet 2018, le PPD ARO a accueilli une mission de deux personnes de AFP Baltimore, Liz Bayer, 
responsable de programme et Lihn Nguyen, responsable de contrôle et évaluation. La mission a été une occasion 
propice pour les deux organisations, le PPD ARO et AFP Baltimore, pour discuter et approuver les changements et 
les objectifs stratégiques pour la période 2018 – 2022, ainsi que le contrôle et l’évaluation des mécanismes inhérents 
à l’initiative proposée lors de la même période.

•	 Atelier AFP sur la dissémination du portefeuille de plaidoyer 
Oeuvrant conjointement avec le programme de SG en Ouganda, le PPD a organisé, du 7 au 10 août, 2018, Atelier AFP 
sur la dissémination du portefeuille de plaidoyer SMART, à l’hôtel Jinja Nile Resort. Les participants à cet atelier ont été 
sélectionnés parmi  les associations de la société civile chargés du plaidoyer après des jeunes pour faciliter leur accès 
aux services et bases de données relatifs à la santé sexuelle et génésique. Cet atelier, qui a impliqué des participants 
venant de 10 sociétés civiles, visait à disséminer l’approche de plaidoyer AFP SMART auprès des partenaires, permettre 
aux partenaires de mieux comprendre de concept de plaidoyer AFP SMART et comment l’appliquer lors de la phase 
d’élaboration des stratégies de plaidoyer.

•	 Renforcer les capacités pour la mobilisation des ressources
Les membres de personnel PPD ARO ont assisté à un atelier de formation approfondie sur la mobilisation des 
ressources, organisé par l’Accélérateur de Plaidoyer à travers Amref Health Africa. Cet atelier de formation, qui 
a été tenu à Kampala, Ouganda, s’est focalisé sur le soutien prodigué aux organisations pour leur permettre de 
comprendre, évaluer et choisir les options les plus appropriées pour la mobilisation des ressources et le renforcement 
de capacité pour identifier les bailleurs fonds et négocier avec eux. Cet atelier permettra aussi de renforcer les 
capacités des participants, y compris les membres de personnel PPD, et leur permettre de mieux déterminer, entrer 
en relation et élaborer des propositions destinées aux bailleurs de fonds, et garantir les compétences requises pour 
pouvoir négocier avec une gamme plus large de bailleurs de fonds.

•	 Réunion des CPA pour la Région Afrique (PCCs) 
Le 1er novembre, 2018, le PPD ARO a organisé à Kampala, Ouganda, une réunion de coordination pour les CCCs 
venant de neuf pays, à savoir Ouganda, Kenya, Zimbabwe, Ghana, la Gambie, Bénin, Tunisie, Maroc et Nigéria. La 
réunion a été tenue sous les auspices du Directeur Général du Conseil National pour la Population, Ouganda,Dr 
Jotham Musinguzi, et le Directeur Exécutif du PPD Mr Adnène Haj Aisa. La réunion a permis également de revoir 
le Plan Stratégique PPD 2015 – 2019, d’engager des discussions approfondies et de déterminer les différentes 
composantes pour le prochain plan stratégique 2020 2024. 

Coordinateurs des  Pays Membres pour la région Afrique participants à la Réunion de Coordination, 1er novembre, 2018, Ouganda
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Partenariats
•	 Faire le plaidoyer pour la CSS dans la région de l’Afrique de 

l’Est Centrale et du Sud pour la santé communautaire  (ECSA-
HC)  Conférence Ministérielle , Dar-es- Salaam, Tanzanie

TLa 65éme Conférence m Ministérielle de la Santé a eu lieu à Dar-es-Salaam, Tanzanie, au cours du mois de mars 2018. La 
conférence a vu la participation du PPD ARO en tant que partenaire chargé e la mise en œuvre de l’initiative des partenaires 
en IMCHA. Le thème de la Conférence s’est focalisé sur « Collaboration multisectorielle pour la Santé en vue de réaliser les 
ODD ». Au cours de cette Conférence, les participants ont abordé les thèmes relatifs aux domaines de la gouvernance et 
des pratiques de leadership dans le secteur de la santé, l’atténuation de l’impact généré par les maladies émergentes et 
ré-émergentes, les réponses multisectorielles aux maladies non transmissibles, et la redevabilité  au niveau de des soins 
de  santé maternelle, infantile et celle des adolescents après 2015. Les travaux de cette conférence ont été couronnés par 
l’adoption d’une Déclaration qui contraint tous les pays membres  ECSA de s’engager à relever les défis qui entravent la 
réalisation de meilleurs résultats dans les domaines mentionnés ci-dessus. La conférence a été également une bonne 
occasion pour élaborer de bonnes stratégies axées sur la CSS et permettant d’améliorer le processus de plaidoyer pour la 
SG/PF, population et développement dans la région ACSA.

Participation à la Réunion du Programme de Planning Familial 
Avancé (AFP) Nairobi, Kenya
Le PPD ARO a participé à la réunion des partenaires AFP pour l’Afrique de l’Est qui s’est tenue à Nairobi, Kenya, le 11 mai, 
2018. Cette réunion, qui a été organisée et modérée par l’équipe AFP de Baltimore, a été conduite par Beth Frederick, 
le Directeur Exécutif de AFP. L’objectif de cette réunion était de revoir le projet de discours relatif à la proposition 
complémentaire soumise par AFP tout en accordant un intérêt particulier à la discussion  et préparation de l’avenir de AFP. 
Le résultat de cette réunion a permis de dégager une meilleure compréhension du thème majeur, des objectifs et de la 
portée de AFP, ainsi que d’aller de l’avant avec les thèmes et propositions préconisés. Les participants à cette réunion ont 
profité  de cette occasion pour disséminer les informations clarifiant que l’équipe AFP Ouganda (PPD ARO et Programme 
de Santé génésique au Ouganda) vont continuer à bénéficier de fonds pour financer les campagnes de plaidoyer du PF au 
Ouganda, et ce pour les cinq prochaines années 2018-2022.

•	 Participation à l’atelier ASPEN, à Nairobi, Kenya  
Le PPD ARO a été représenté à l’atelier organisé par l’Institut ASPEN, sur le soutien de la campagne de plaidoyer locale. 
L’atelier s’est tenu à Nairobi, Kenya, du 30 mai au 1er juin, 2018. L’institut ASPEN a été chargé par la Fondation Hewlett 
pour entreprendre une mission de renforcement de capacité M&E pour le profit de la mise en œuvre du programme IP 
préconisé par la Fondation Hewlett. L’atelier a vu la participation des représentants de la Fondation Hewlett chargés de 
la mise en œuvre du programme IP. Cet atelier a été aussi tenu pour aider la Fondation Hewlett à explorer et acquérir 
une meilleure compréhension des principes sous-jacents à la stratégie préconisée par le fondation pour soutenir les 
programmes de plaidoyer, à l’échelle locale, pour la région sous-saharienne. Les principes sont les suivants : soutien 
accordé à la stratégie de plaidoyer local, tout en guettant les opportunités  permettant de lier ces efforts à ceux déployés 
à l’échelle internationale, renforcer et offrir un soutien technique direct et pratique pour chaque organisations selon 
ses propres besoins, soutenir les efforts de partenariat à long termes et renforcer les capacités de plaidoyer à l’ »échelle 
locale, encourager le travail de reddition de comptes parmi tous les acteurs concernés : bailleurs de fonds, intermédiaires 
et partenaires locaux, tout en déployant tous les efforts requis pour évaluer le progrès réalisé et documenter, s’adapter 
et partager les leçons tirées.The outputs of the meeting were a better understanding of: the core principles behind the 
Hewlett Foundation’s sub-strategy of advocacy for FPRH; strategies for increasing mutual accountability between the 
Foundation and grantees, and between grantees and CSOs; and the Advocacy Accelerator and its role in supporting 
access to information and technical assistance.

Cet réunion a permis de mieux comprendre les aspects suivants : les principes fondamentaux inhérents à la sous-stratégies 
préconisée par la fondation Hewlett pour le plaidoyer à propos de la SG/PF, les stratégies requises pour renforcer l’esprit 
de redevabilité mutuelle entre la Fondation et les bénéficiaires de ses bourses, et entre les Bénéficiaires de ses bourses 
et les Associations de la Société Civile, et l’Accélérateur de Plaidoyer et son rôle pour faciliter l’accès à l’information et 
programmes d’assistance technique.
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•	 Participation à une réunion des acteurs régionaux pour 
l’utilisation des preuves pour la prise de décision,  Dar- es- 
Salaam, Tanzanie

Le PPD ARO a participé à une réunion régionale sur l’utilisation des preuves pour étayer les résultats dégagés dans le 
domaine de la santé maternelle et infantile, tenue le 20 juin, à Dar-Es-Salem, Tanzanie. Cette réunion a vu la participation de 
responsables au ministère de la santé, des partenaires au développement, des associations de la société civile et des medias. 
La réunion s’est focalisée sur le thème précis suivant : mettre en exergue les interventions innovatrices mise en œuvre dans 
le  cadre de l’initiative IMCHA pour relever les défis inhérents à la santé maternelle, partager les conclusions dégagées 
autour des interventions axées sur la communauté, qualité des soins de santé au niveau de la famille,  et les ressources 
humaines relatives à la santé. Les participants à cette réunion sont sortis avec cinq recommandations prioritaires formulées 
sur la base des preuves et améliorer les conditions de santé maternelle et infantile en Tanzanie. Ils font recours à la santé 
m-technologie à travers les employés (CHWs), encourager l’implication masculine, renforcer les compétences de gestion 
dans le domaine de la direction des programmes de santé, créer des sites de simulation pour préserver les compétences 
cliniques, et renforcer les services de stage interne de trois mois axés sur CEmONC  et programmes d’anesthésie.

Participants à la réunion des acteurs régionaux pour l’utilisation des preuves pour la prise de décision,  Dar es Salaam, Tanzanie

•	 3éme réunion annuelle sur le suivi des dépenses lors de la 
du Planning Familial Dar es Salaam, Tanzania

Le PPD ARO a été représenté à la 3éme réunion annuelle  sur le suivi des dépenses lors de la réunion du Planning Familial sur 
la transparence et la redevabilité à propos de la mobilisation des ressources nationales, qui a été tenue du 30 juillet au 4 août 
à Dar-es-Salaam, Tanzanie. Cet atelier a été vu la participation de représentants venant de 18 pays : EUA, pays de l’Afrique 
de l’Ouest, Centrale et Orientale ( y compris le district de Ouagadougou pour le Partenariat). La réunion a permis de valider 
les tableaux de bord sur les dépenses gouvernementales pour les programmes de Planning familial et de formuler des 
recommandations sur les normes de transparence régissant les lignes budgétaires spécifiques inhérentes aux programmes 
de Planning Familial.

•	 Cadre de redevabilité relative aux engagements MCH 
Le PPD ARO a assisté à une réunion tenue pour élaborer les outils/cadre requis pour le contrôle des engagements faits à 
propos des programmes de santé de la reproduction et maternelle, qui ont été formulés lors de la Conférence des Ministres 
ECSA et des réunions NEAPACOH. L’atelier a été organisé du 30 juillet au 2 août, 2018, à Nairobi, Kenya. Cet atelier, qui a été 
financé par APHRC, a été organisé sous les auspices des responsables chargés de veiller sur l’innovation des programmes de 
santé maternelle et infantile en Afrique, une initiative qui est mise en œuvre par APHRC, le PPD ARO et la Communauté de 
la Santé dans la région ECSA. Cet atelier a permis dégager un cadre offrant la possibilité de confirmer que les engagements 
RNKCAH, pris au niveau des instances régionales, sont clairement articulés et mis en œuvre et contrôlés de façon efficace et 
effective. Ce cadre a été élaboré avec le concours financier du Centre International pour le Développement et la Recherche 
(CIDR) et  à travers le Centre Africain pour la Recherche sur la Population et la Santé (APHCR), qui a prodigué également son 
soutien pour l’organisation de cet atelier.
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•	 Conférence Internationale sur le Planning Familial (CIFP) 
2018, Kigali, Rwanda

En 2018, les membres de personnel du PPD ARO ont participé à la CIPF 2018 qui s’st tenue à Kigali, Rwanda, au cours 
de la période 10 – 15 novembre, 2018. Au de cette conférence, le PPD a produit un poster pour démontrer comment les 
programmes de plaidoyer à propos du PF à l’échelle infranationale ont permis de dégager un montant de 340000$ sous 
forme d’allocations provenant de 33 districts en Ouganda. Le poster a été accueilli favorablement par plusieurs participants 
à la CIPF qui ont tenu à savoir comment convaincre les responsables des districts pour allouer des fonds au profit de PF, 
chose qui demeure sujet à controverse pour plusieurs franges de la société. Le PPD ARO a été représenté au panel organisé 
sous le thème de Mécanisme de Financement Mondial (GFF) et où l’un de membres participant a donné une conférence 
sur le plaidoyer et la redevabilité à l’échelle nationale et internationale pour les interventions réussies des FO. En outre, 
les membres de personnel PPD ARO ont participé à toute une série de séances focalisées sur le partage des expériences 
réussies et des leçons tires à propos de Planning Familial. La conférence a été aussi une excellente opportunité pour 
tisser des liens de partenariat et entreprendre du réseautage avec les partenaires dans les pays en développement et les 
organisations partageant les mêmes idées. Les participants ont aussi profité de cette occasion pour clarifier la visibilité du 
PPD et consolider sa présences au sein de toutes les instances internationales.

•	 Promouvoir le processus CSS avec les Parlementaires du  Sud Soudan
Le PPD ARO a reçu une délégation du Sud Soudan qui a rendu une visite au Ouganda pour évaluer les critères de 
bonnes pratiques inhérents au renforcement de la meilleure forme de CSS, créer des liens professionnels et de profit 
mutuel entre les Parlementaires, Gouvernements et Associations de la Société Civile. Les Membres de la Délégation 
ont profité de cette visite pour recueillir davantage d’informations sur l’engagement du PPD, au plus haut niveau, 
envers les Parlementaires et les décideurs Africains et notamment à travers le NEAPACOH et les avantages qu’il 
présente. Les organisateurs de cette visite pour inviter les Parlementaires à renforcer le processus de CSS avec les pays 
membres à l’échelle régionale, et pour l’intérêt pour leurs programmes nationaux de SG/PF et population.

Photo de famille des participants lors 
d’une réunion avec une délégation 

de Parlementaires du Sud Soudan, 5 
décembre, 2018 

Mobilisation des ressources 
Au cours de la période de janvier – décembre 2018, le PPD a signé une convention pour une nouvelle bourse d’une valeur de 
$400,000 avec la fondation Hewlett Fondation et dont la mise en œuvre se déroulera sur une période d’une année de janvier 
à décembre, 2019. Cette bourse servira pour le renforcement des capacités des décideurs africains afin de dégager de 
meilleurs résultats dans le domaine de la SG/PF sur le continent africain. En outre, le, PPD ARO a signé un accord avec le AFP 
d’une valeur de $200,000 pour le financement d’une campagne de plaidoyer en faveur du programme de PF an Ouganda, 
et ce à travers le Conseil National pour la Population. Cette bourse permettra aussi de lancer une ligne de budget pour le 
soutien des programmes PPD ARO au cours de l’exercice financier 2019-2020.  Cette question a été déjà discutée, avec les 
hauts responsables, au CNP au Ministère des Finances, ainsi que les ^personnes chargées de l’élaboration du budget.
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Tout au long de l’année 2018 et grâce aux conseils et au soutien prodigués par le Secrétariat du PPD, La Commission 
nationale pour la Santé en Chine et autres instituts et organisations nationaux et internationaux, le Bureau du Programme 
PPD Chine (PPD Chine) n’a cessé d’œuvrer pour la promotion de la Coopération Sud-Sud dans le domaine de la population 
et Développement, et ce à travers les réunions accueillies par le PPD ainsi que 5 autres séminaires organisés par le 
Ministère du Commerce et la Commission nationale pour la Santé dans la République populaire de Chine. 

En tant que plateforme employée en Chine pour communiquer avec d’autres pays et régions dans le domaine de la 
population et le développement, le PPD Chine a toujours été à l’écoute et agi de manière active pour contribuer aux 
efforts déployés pour le renforcement des capacités à travers les ateliers et les séminaires. Grâce à l’aide prodiguée par 
la Commission Nationale pour la Santé, le ministère du Commerce et le Conseil Municipal de Taicang, le PPD Chine   a 
réussi à organiser une série d’ateliers et de programmes de formation qui ont généré un effet positif de la part de la 
Chine sur  le contexte international afin de mieux servir le développement PPD ainsi que d’autres thèmes focalisés sur 
la population et le développement.

•	 Séminaire Ministériel sur  la Population, le Développement Durable 
et la Réduction de la Pauvreté dans les Pays en Développement. 

Sponsorisé par le Ministère des Finances et du Commerce (MOFCOM) et la Commission Nationale pour la Santé, le 
Séminaire sur la Population et le Développement et la Réduction de la Pauvreté pour les Pays en Développement a 
été une réussite totale,. En effet, tenu au cours de la période 16 – 22 mars, à Beijing, Shanghai et Taicang, en Chine, le 
séminaire a vu la participation de 28 délégués venant de 8 pays : Népal, Sri Lanka, Sud Soudan, Egypte, Cambodge, 
Kenya et le Soudan, y compris 6 consultants du Conseil Fédéral du Népal, 2 sous-secrétaires du Sud Soudan et 1 Vice 
Ministre du Sri Lanka. S.E. Jim XIAOTAO, ancien Vice Ministre de la Commission Nationale pour la Santé a profité de 
cette occasion pour rencontrer les ministres et les vice ministres présents à ce séminaire.

•	 Séminaire sur la Population et le Développent Durable dans 
les pays en Développement

Sponsorisé par le Ministère des Finances et du Commerce (MOFCOM) et la Commission Nationale pour la Santé, le 
Séminaire sur la Population et le Développement et la Réduction de la Pauvreté pour les Pays en Développement 
a été une réussite totale. En effet, tenu au cours de la période 06 – 26 juin, à Beijing, Shanghai et Taicang, en Chine, 
le séminaire a vu la participation de 30 délégués venant de 9 pays en développement. Le séminaire, qui a été 
organisé autour de 16 ateliers de travail, des séances de partage d’expériences et de visites culturelles, a permis aux 
participants d’avoir une idée plus claire sur les systèmes politiques et l’expérience pratique à propos de renforcement 
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des capacités de la population, du développement durable, de la réduction de la pauvreté du renforcement des 
capacités, chose qui contribue largement à la promotion de la coopération internationale autour du thème de la 
population et développement durable.

•	 Séminaire sur la Promotion des Soins de Santé Maternels et 
Infantiles pour les Pays en Développement

Sponsorisé par le Ministère des Finances et du Commerce (MOFCOM) et la Commission Nationale pour la Santé, le Séminaire 
sur la Population et le Développement durable pour les Pays en Développement a été une réussite totale. En effet, tenu au 
cours de la période 1 – 25 juillet, à Taicang, Shanghai, Hangzhou, dans la province de Zhejiang, en Chine, le séminaire a vu 
la participation de 50 délégués spécialisés dans le domaine de la santé des soins maternels et infantiles, et venant de 13 
pays en développement. Le séminaire a également permis aux participants d’avoir une idée plus claire sur les expériences, 
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les lois, le progrès et les réussites enregistrées par la chine dans le domaine de la santé des soins maternels et infantiles, 
ainsi que dans le domaine de la SG après l’introduction de 12 projets, y compris les choix en connaissance de cause et les 
conseils sur la Santé Génésique et de contraception, la santé des soins infantile, le développement de la l’enfance précoce, 
la santé des soins maternels et infantiles et les Services de Planning Familial au sein de la communauté chinoise.

•	 Séminaire sur les services médicaux et santé au Panama 

Sponsorisé par le Ministère des Finances et du Commerce (MOFCOM) et la Commission Nationale pour la Santé, le 
séminaire sur les services médicaux et santé au Panama a été une réussite totale. En effet, tenu au cours de la période 
05 – 25 septembre, à Taicang, dans la province de Jiangsu, et a Hangzhou, dans la province de Zhejiang, en Chine, le 
séminaire a vu la participation de 14 représentants dans le domaine médical et services de soins du Panama. Le séminaire, 
qui a duré 21 jours, a été réparti sur 16 ateliers de travail. Le séminaire, qui a été donné sous forme de conférences, visites 
sur terrain, partage d’expériences et échanges culturels, a également permis aux participants d’avoir une idée plus claire 
sur les expériences, les politiques, le progrès et les réussites enregistrées par la chine dans le domaine de la santé des 
soins, chose qui permis également de raffermir les liens de coopération bilatérales entre les deux pays. 

•	 Séminaire sur les moyens de subsistance pour les pays en 
développement: Choix de pratiques et d’itinéraire 

Sponsorisé par le Ministère des Finances et du Commerce (MOFCOM) et la Commission Nationale pour la Santé, le séminaire 
sur les services médicaux et santé au Panama a été une réussite totale. En effet, tenu au cours de la période 23 – 29 octobre, 
à Taicang, en Chine, le séminaire a vu la participation de 23 délégués venant du Laos, Panama, Slovénie et d’Equateur. Le 
séminaire a permis aux participants d’avoir une idée plus claire sur les modalités de développement social durable pour les 
personnes âgées en Chine, et ce après les visites effectuées  à l’institut des infirmiers et infirmières où six disciplines sont 
dispensées à l’instar des la santé des personnes âgées, la conception du système service sur la cotisation au système de 
sécurité sociale, la santé des personnes âgées et la cotisation au système de sécurité sociale.
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Annex - i

 	  	  
Conférence Inter-Ministérielle sur la Coopération Triangulaire Sud-Sud : Questions 

majeures sur la Population et le Développement influençant l’Agenda 2030

18-20 Septembre 2018 Bali, Indonésie

L’Appel à l’Action de Bali

Nous, les délégués réunis ici à Bali,  Indonésie, au cours de la période 18 – 20 septembre, 2018,  Conférence Inter-
Ministérielle sur la Coopération Triangulaire Sud-Sud : Questions majeures sur la Population et le Développement 
influençant l’Agenda 2030, organisée par le Gouvernement de l’Indonésie, et plus particulièrement par l’Office 
National pour la Population et la Famille pour Population et Développement (PPD), adoptons la présente déclaration.

Cette Conférence Inter-Ministérielle a été organisée pour célébrer le 25éme anniversaire marquant la mise en 
oeuvre du Programme d’Action de la Conférence Internationale sur la Population et le Développement (CIPD), (PoA) 
(ICPD@25), ainsi que la deuxième conférence des NU de haut niveau sur la Coopération Sud-Sud, qui sera abritée 
par la capitale argentine Buenos Aires, en Argentine, au mois de mars 2019(BAPA+40). En vertu des objectifs tracés 
pour cette Conférence, les participants seront invités à discuter les questions majeures, partager les expériences 
réussies et les bonnes pratiques dans le domaine la Population et le développement, identifier les stratégies 
prioritaires et les modalités appropriées pour la Coopération Sud-Sud (CSS°, pour la réalisation des Objectifs de 
Développement Durables (ODDs) et contribuer aux délibérations BAPA+40.

Un total de 250 délégués, venant de plus de 40 pays, y compris des Ministres, Vice Ministres et hauts responsables 
gouvernementaux, dans le domaine de la population, des Pays Membres PPD et autres pays en développement, 
ainsi que des représentants du FNUAP et autres agences  des NU y afférant, des organisations internationales, des 
organisations non-gouvernementales  et des bailleurs de fonds venant des instituts d’académie et de recherche, 
ont tous participé à cette Conférence.

Nous, Délégués de la Conférence Interministérielle sur le CTSS

Reconnaissons que la CSS est régie par les principes de respect de la souveraineté nationale, l’appropriation et 
l’indépendance nationales, la non-conditionnalité, la non ingérence dans les affaires internes et l’intérêt mutuel, et 
que cet appel à l’action est basé sur ces principes, tel que mandaté par la Conférence Asie-Afrique de Bandung 1955 
et autres conférences y afférant. Nous constatons également que la CSS ne peut être aucunement un substitut à la 
Coopération Nord-Sud, mais vient plutôt  la compléter. 

Réalisons que la CSS en population et développement est devenue un outil incontournable pour renforcer partenariat 
visant à réaliser les objectifs de la Conférence Internationale pour la Population et le développement et les ODDS. 
La réalisation de l’agenda 2030 requiert une attention particulière pour la dynamique de la démographique et les 
tendances de planning, mise en oeuvre et contrôle des ODD.
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Réaffirmons notre engagement pour server les objectifs et les principes du Plan d’Action de la CIPD ainsi que 
les ODD et réitérons notre intention de traduire engagements en un agenda et série d’actions afin de réaliser 
le succès universel dans le domaine la santé sexuelle et génésique et générer les dividendes démographiques 
et développement durable. Nous rappelons aussi notre engagement pour respecter notre engagement des 
déclarations et des plans d’action fait lors de la dernière Conférence Interministérielle sur la Population et le 
Développement, y compris « l’Appel à l’Action de Beijing » adopté par le Dialogue Stratégique Ministériel sur la 
Coopération Sud-Sud pour la Population et le Développement, tenu à Beijing au cours du mois de mars 2016. 

Reconnaissions que 86% de toute la population mondiale vivent dans les pays en développement et que, par 
conséquent, la dynamique démographique, la santé sexuelle et génésique et la qualité du genre sont au cœur 
même du développement durable et que le raffermissement de la Coopération Sud-Sud, dans ces domaines, 
contribuera à l’amélioration de la santé et le bien-être des peuples vivant dans les pays en développement ainsi 
qu’au processus de développement durable dans ces pays. 

Apprécions toutes les contributions faites par toutes les parties prenantes et les individus concernés par le progrès 
de le processus de Coopération Sud-Sud depuis la tenue de la Conférence en 1994, reconnaissons l’importance de 
la coopération triangulaire pour la consolidation de la Coopération Sud-Sud et Nord-Sud, reconnaissons l’apport 
substantiel prodigué par le FNUAP et le rôle primordial joué pour faire avancer le processus de coopération Sud-
Sud pour la population et le développement, reconnaissons que le PPD a réalisé des progrès énormes et accompli 
des efforts louables pour la promotion du processus de coopération Sud-Sud au cours des dernières 24 années. 

Notons avec satisfaction les possibilités de financement effectuées par les Pays du Sud, et surtout par les économies 
émergentes, qui ne cessent de consacrer leurs ressources pour donner davantage d’élan au programme d’action de 
la CIPD et lui permettre d’atteindre les ODD.

Reconnaissons que plusieurs pays du Sud possèdent des compétences et des technologies qui peuvent être 
partagés avec d’autres pays membres du Sud, et que les solutions adéquates, pour faire face à certains défis 
rencontrés par le Sud, peuvent être plus facilement appliquées dans d’autres pays du Sud ;

Reconnaissons que des questions primordiales, dans le domaine de la population et du développement, à l’instar 
de la fertilité réduite et la vieillesse dans les pays en développement, ainsi que le développement de la jeunesse 
pour  la dividende démographique paix et sécurité, la santé sexuelle et génésique et services de santé génésique et 
situations de statut humanitaire et de conflit, et l’utilisation de grandes données, vont avoir un impact sur l’agenda 
2030 et contribuer à sa mise en œuvre. 

Affirmons que l’accent renouvelé sur la CSS offrira une occasion pour élargir la gamme et la portée des contributions 
proposées, tout en accentuant leur effet sur le programmes basés sur l’impact, les ressources additionnelles la CSS 
innovatrice, les modalités de financement et le partage des initiatives de partenariat CSS qui ont été élaborées pour 
étayer les objectifs à grande échelle et à long terme.

Reconnaissons les menaces et opportunités futures pour la CSS qui comprend, entre autre, la transformation 
des objectifs CSS en programmes et politiques bien précis, la réalisation de la distinction entre les principes de 
fonctionnement et les principes de droit ; coordonner entre les parties prenantes aux niveau national, régional 
et international, renforcer les mécanismes de partages des informations, améliorer la capacité et l’efficience du 
processus de coopération Sud-Sud, et accroitre l’engagement du secteur privé et celui de la société civile.

Remercions le Gouvernement de l’Indonésie, en sa qualité de pays hôte, pour l’excellente organisation réservée 
à cette Conférence interministérielle sur la coopération triangulaire et Sud-Sud : questions primordiale pour le 
développement et la population impactant l’agenda 2030, et apprécions le rôle actif, joué par le Gouvernement 
de l’Indonésie, pour la contribution soutenable en faveur de la promotion de la Coopération Triangulaire Sud-Sud.
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Nous, délégués participant à la Conférence Interministérielle sur 
la CTSS

Appelons tous les Gouvernements et Organisations Internationales à faire preuve davantage d’engagement politique 
dans le domaine de la CSS pour la population et le développement, et en particulier pour ce qui est des questions 
primordiales à propos de la fertilité réduite et vieillesse dans certains pays en développement, le développement des 
jeunes pour étayer la dividende démographique, la paix et la sécurité, les services de santé sexuelle et génésique et le 
planning familial pour les situations de statut humanitaire et situation de conflit et l’utilisation de masses importantes 
de données. 

Recommandons de faire le suivi des domaines de priorités stratégiques inhérents au processus de CSS : population 
et développement, succès universel de la santé sexuelle et génésique et programmes de planning familial axés 
sur la famille, prenant en considération, à tout moment, les cas d’urgence humanitaire et l’atténuation des risques 
de catastrophes, la santé de la femme, de l’enfant et de l’adolescent, la qualité au niveau du genre, la population 
âgée, la migration, la réduction de la pauvreté, avec un intérêt particulier aux questions primordiales inhérentes aux 
populations dans les pays émergents.

Réitérons notre détermination à fournir plus d’efforts pour organiser la Conférence Internationale sur CTSS pour la 
population et du développement, qui peut servir comme plateforme unique et international de haut niveau pour 
les pays en développement afin de partager les expériences et les bonnes pratiques, faire recours aux politiques de 
dialogue, renforcer les capacités en population et développement. Le PPD bénéficie de tout le soutien nécessaire 
pour   aller de l’avant avec ce forum international annuel de haut niveau à propos de la CSS et le garder ouvert 
devant les pays en développement. Dans ce sens, les parties prenantes y afférant sont vivement invitées à travailler 
inlassablement sur l’Appel à l’Action de Beijing. 

Encourageons tous les efforts déployés par les pays pour accélérer le processus de coordination international en 
faveur de la CSS afin de pouvoir mieux partager les informations, déterminer et soutenir tous les efforts déployés en 
vue de pouvoir réaliser des programmes concrets et tangibles. En outre, et afin de permettre au processus de la CCS 
de réussir, les acteurs internationaux dans le domaine de la CSS ont besoin de coopérer tous ensemble dans un esprit 
de cohérence et de synergie. 

Réitérons notre engagement à redoubler d’efforts pour le renforcement du partenariat entre les différents acteurs 
impliqués dans le processus de CSS. Dans le même ordre d’idées, il est vital de renouveler et étendre les domaines de 
partenariat déjà existant, voire créer de nouvelles formes, en plus des autres mécanismes de CCS, et ce sur la base des 
privilèges spécifiques et des avantages comparatifs  prônés par toutes organisations concernées. Nous encourageons 
et soutenons toute tentative visant à organiser une table ronde sur la CTSS lors de la Conférence Internationale 
sur le Planning Familial (CIPF), dont le principal objectif est de rassembler les acteurs gouvernementaux et non-
gouvernementaux afin de constituer une communauté solide autour du concept de la CSS autour d’un certains 
nombre d’objectifs partagés/communs bien précis et étroitement liés à l’agenda de la CIPD, et ce en tirant profit des 
points forts de tout un chacun .   

Réitérons notre détermination à fournir plus d’efforts multiplier les ressources et renforcer le développement à propos 
du processus CSS. En outre, et vu que le renforcement des ressources humaines et le partage du savoir sont au cœur 
même de la coopération technique parmi les pays du Sud,  cette forme de coopération sera prioritaire au niveau des 
agendas des gouvernements nationaux, des organisations internationales, des entités inter-gouvernementales, des 
associations de la société civile, y compris les organisations communautaires et confessionnelles. Il faut aussi fournir 
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plus d’efforts pour donner le soutien technique nécessaire au renforcement de capacités des institutions du Sud dans 
le domaine   des programmes de formation à propos de la CSS. Par conséquent, le FNUAP et le PPD sont appelés à 
jouer le rôle de catalyseur dans ce sens. 

Encourageons et soutenons l’idée de créer et développer un centre d’excellence sur la CSS pour la Population et 
le Développement. Les preuves, constatées aussi bien à l’intérieur qu’à l’extérieur des secteurs de la population et 
du planning familial, démontrent que les centres d’excellence  de la CSS ne cessent de jouer un rôle actif et effectif 
pour le partage du savoir, le transfert de la technologie et le réseautage institutionnel pour le processus de CSS, en 
plus d’être une partie intégrante de l’institutionnalisation des efforts déployés pour le processus CSS en population 
et développement. Il faut également allouer davantage de ressources, à l’échelle  nationale et internationale, pour 
étayer et promouvoir cette initiative qui prône des capacités d’autonomisation, un renforcement de capacités et de 
garantir un apport financier durable et régulé.

Réitérons notre engagement pour soutenir tous les efforts visant à apporter les preuves sincères sur irréfutables sur 
ce qui peut garantir la réussite du processus CSS, d’être à l’écoute des systèmes de Contrôle et d’évaluation nationaux 
et de recherche à propos de la CSS.   Etant donné que l’année 2019 marque le 25éme anniversaire de la CIPD et le 
BAPA+40, it est impératif de procéder à une révision exhaustive du progrès réalisé et des leçons tirées pour la CCS, 
et sur lesquels seront construites les politiques et stratégies de recommandations pour promouvoir davantage le 
processus CSS et lui permettre  à la CIPD d’atteindre les objectifs et les ODD escomptés. On encourage aussi les 
gouvernements nationaux, le FNUAP, le PPD et autres organisations internationales, les bailleurs de fonds à collaborer 
tous ensemble pour assurer le suivi et procéder à la révision des mécanismes de la CSS qui permettra d’améliorer 
l’esprit de reddition de comptes auprès des citoyens, identifier les bonnes pratiques, mobiliser le soutien pour pouvoir 
relever les défis communs et identifier les nouvelles questions primordiales. Cette stratégie doit être en symbiose avec 
les mécanismes de révision de l’agenda 2030 afin créer une cohérence et travailler avec efficacité pour éviter tout 
double usage. On encourage et soutient également davantage de travaux de recherche académique qui peuvent 
inclure, parmi d’autres choses, les avantages comparatifs et des modalités d’innovation de la CSS et créer des liens 
adéquats entre le processus de la Coopération Sud-Sud et celui de la Coopération Nord-Sud pour la population et le 
Développement.

Encourageons les agences onusiennes et les organisations internationales y afférant à suivre l’exemple du FNUAP 
pour faire valoir le processus de la CSS en tant stratégie de programmation au sein de son plan stratégique en général. 
Il faut incorporer les éléments inhérents à la CSS au sein des programmes de développement humanitaires suivis 
par les organisations internationales ainsi qu’au sein des programmes de  démographiques et génésiques à l’échelle 
nationale. Les indicateurs de base, tels que les stratégies nationales, les groupes de travail nationaux, la ligne de 
budget national régulier, ainsi que les résultats émanant de ces indicateurs,  doivent être mise en place pour pouvoir 
contrôler et évaluer le processus de CSS BAPA+40. 
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Annex - ii

Déclaration Conjointe

Adoptée lors de la 23éme réunion du Conseil des partenaires en population et 
développement, tenue à Bali, Indonésie

Nous les déléguées, y compris les ministres, responsables de haut niveau des Etats membres du PPD et des représentants 
du FNUAP, réunis ici à Bali, Indonésie, le 20 septembre 2018, à l’occasion de la tenue de la 23éme réunion du Conseil 
des Partenaires en population et développement (PPD), acceptons d’adopter à l’unanimité la déclaration conjointe : 

Réitérant que pour réussir à mettre en oeuvre l’agenda de la Conférence Internationale sur la Population et le 
Développement CIPD), au delà de 2014, et les ODD de 2030, et réussir à relever le défi mutuellement, le PPD, ses Etats 
Membres et la Communauté Internationale sont appelés à renforcer le rôle des parties prenantes et soutenir leurs 
efforts, y compris la société civile, le secteur privé, ainsi que les différentes fondations pour qu’ils puissent jouer un rôle 
accru dans la construction effective de partenariat entre les différents acteurs concernés. 

Reconnaissant que le processus de CSS représente que grande initiative pour impulser le développement parmi les 
pays du Sud et que ce concept constitue un partenariat de qualité, solidarité, confiance mutuelle, intérêt commun et 
entraide, on demeure pleinement convaincus que le renforcement du processus de coopération Sud-Sud contribuera 
efficacement à un système de développement qui est à la fois durable, inclusif, social et économiquement viable.

Appréciant l’impact des grandes initiatives proposées par le PPD, depuis sa création il y a 24 ans, pour l’organisation 
d’une Conférence Interministérielle Internationale pour l’échange d’expériences, le renforcement des ressources 
humaines, la promotion du transfert de technologie,   le réseautage dans les zones réservées à la santé maternelle 
et infantile, la santé génésique et le renforcement de l’esprit de partenariat avec le FNUAP et d’autres agences 
onusiennes, les organisations internationales et les bailleurs de fonds, le PPD s’est transformé en un catalyseur pour 
la propulsion des vecteurs de promotion inhérente au processus de la CSS pour la population et le développement.

Rappelant notre engagement aux principes de la déclaration et plans d’action, lors des précédentes Conférences 
Interministérielles pour la Population et le Développement, y compris « l’Appel à l’Action de Beijing », adopté lors du 
Dialogue Stratégique Ministériel sur la Coopération Sud-Sud pour la Population et le Développement, tenu à Beijing, 
au mois de mats 2016. 

Félicitant les Etats Membres pour le progrès remarquable réalisé au niveau des politiques nationales pour la population 
et la santé, ainsi que les programmes qui ont permis de réduire, de façon notable, les taux de mortalité maternelle et 
celui des enfants de mois de cinq ans,  ainsi qu’une augmentation constante de l’espérance de vie des populations 
dans les pays en développement, et enfin l’amélioration croissante de la santé et du bien-être de leurs peuples. Toutes 
ces réalisations ont contribué, de manière significative, à l’amélioration de la santé à l’échelle mondiale.
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Appréciant à sa juste valeur le soutien technique et financier durable que le FNUAP n’a cessé de prodiguer au PPD et 
ses Etats Membres pour le processus de la CSS, et le rôle important qu’il a joué pour la promotion du partenariat entre 
les Centres d’Excellence oeuvrant pour le processus de coopération Sud-Sud et Population et développement, d’une 
part, et les institutions concernées, parmi les pays membres du PPD et d’autres pays en développement, d’une autre.

In order to generate new concepts, explore new mechanisms, develop new driving forces, and achieve new goals for 
the future SSC in population and development, we are committed to take the following actions:

Strengthen political commitments, pay more attention to population and development issues, taking the concept of 
“human development as the center” throughout the entire process of population governance, studying the impact 
of emerging population issues on the realization of the SDGs, and emphasizing sustainable, equitable, common and 
comprehensive development.

Further promote the growth and development of PPD, and generate further exchanges with UNFPA and other 
UN agencies and international organizations, build multi-stakeholder partnerships relating to the interests of all 
communities, actively take advantage of the Permanent Observer Status at the United Nations, participate in the 
agenda setting of international population and development related policies, resolution consultations, formulation 
of rules and standards, represent the interests of developing countries, and enhance the international status and 
influence of PPD for SSC in population and development.

Strengthen analysis of and researches on population dynamics and trend, build cooperation platforms, enrich 
cooperative content, innovate cooperation forms, identify the strategic priority areas for SSC such as maternal and 
child health, reproductive health, health and poverty alleviation, and healthy ageing.

Strengthen PPD’s capacity in resource mobilization, support its application for multi-channel funding from agencies 
such as China South-South Cooperation Assistance Fund, and encourage PPD and its member states to work together 
on developing flagship projects for SSC in population and development that will add momentum to pragmatic 
cooperation within the SSC framework.

Urge the member states to actively fulfill the obligations of memberships, to pay their full annual membership fee in 
a timely manner, to provide additional voluntary contributions to PPD as appropriate within their means, to support 
its work and to actively host its annual meetings to ensure effective operation and development of the organization.

Strengthen PPD’s own internal management and capacity-building, initiate the reforms of the Secretariat, strengthen 
professional capacity-building of the Secretariat and the Partner Country Coordinators, as well as the national focal 
persons for SSC by enhanced talent training, therefore enable PPD to better meet the needs of developing countries.
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Membres du Conseil

Bangladesh

Bénin

China

Colombia

Egypte

Ethiopie

La Gambie

S.E. Mr. Mohamed Nassim, Député
Membre du Conseil et du Comité Exécutif PPD, et Ministre, Ministère de 
la Santé et du Bien-être de la Famille, Gouvernement de la République 
Populaire du Bangladesh

S.E. Professeur Benjamin I. B. Hounkpatin
Membre du Conseil et du Comité Exécutif PPD, et Ministre de la Santé, 
Gouvernement de la République du Bénin

S.E. Dr. Li Bin

Président, Conseil PPD et Vice Présidente de la Commission Consultative 
Politique pour la République Populaire de Chine.

S.E. Dr. Juan Pablo Uribe
Ministre de la Santé et la Protection Sociale Bogotá, Colombie

S.E. Hala Mustafa Elsayd Zayed
Membre, Conseil PPD et Minsitre, Ministère de la Santé et de la 
Population, Gouvernement de la Républqiue Arabe d’Egypte.

S.E. Dr. Amir Aman Hagos
Membre, Conseil PPD et Ministre, Ministère de la République 
Démocratique Fédérale d’Ethiopie

S.E. Mr. Ousainou Darboe
Membre, Conseil PPD? Vice Président et Ministre des affaires de la 
Femme, République de la Gambie, Assemblée de l’Etat, Banjul, La 
Gambie
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Ghana

Inde

Indonésie

Jordanie

Kenya

Mali

Mexique

Dr. Leticia Adelaide Appiah
Membre du Conseil et Directeur Exécutif PPD

Conseil National pour la  Population Gouvernement de la République 
du  Ghana

S.E. Mr. Jagat Prakash Nadda

Vice président, Conseil PPD et Ministre au Ministère de l’Union pour la 
Santé et le bien-être de la Famille, Gouvernement l’Inde

S.E. Dr. Sigit Priohutomo
Membre, Conseil PPD et Président de l’Office National pour la 

Population et le planning Familial  (NPFPB-BKKBN),
Gouvernement de la Républqiue d’Indonésie 

S.E. Dr. Mahmoud Sheyab 
Honorable Membre, Conseil PPD et Honorable Ministre, Ministère de 

la S Gouvernement du Royaume Hashémite de Jordanie

Dr. Josephine Kibaru-Mbae, OGW
Secrétaire, Conseil PPD et Directeur Général du Conseil National pour 

la Population et le Développement (NCPD)
Nairobi, Kenya

S.E. Dr. Adama Tiemoko Diarra
Membre du Conseils de Direction, PPD Ministre de la Terre et du 

Développement Démographie
Gouvernement du Mali

Mme. Patricia Chemor 
Membre, Conseil  PPD et Secrétaire Général , Conseil National pour la 

population (CONAPO) Ministère de l’intérieur, Mexique
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Maroc

Nigéria

Pakistan

Sénégal

South Africa

Sri Lanka

Thailand

S.E. Mr. Anass Doukkali
Membre, Conseil PPD  PPD  et  Ministre de la Santé 
Gouvernement du Royaume du Marco  

S.E. Senator Udoma Udo Udoma
Membre, Conseil PPD Board et Honorable Ministre pour la Budget et 
le Planning National, Gouvernement de la République Fédérale du 
Nigéria, Commission du Planning Nationale, La présidence, Complexe 
du Secrétariat Fédéral, Nigéria

S.E. Mr. Aamer Mehmood Kaini
Membre, Conseil PPD et Honorable Ministre des Services de la Santé 
Nationale, Réglementations et Coordination Gouvernement of Pakistan

S.E. Mr. Abdoulaye Diouf Sarr
Membre du Conseil PPD et Ministre de la Santé et de l’Action sociale 
Gouvernement du  Sénégal

S.E. Mlle. Susan Shabangu
Secrétaire, Conseil PPD et Honorable Ministre pour le Développement 
Social, Gouvernement de la République de l’Afrique du  Sud

S.E. Mr. Rajatha Senaratne
Membre, Conseil PPD et Honorable Ministre de la Santé, Nutrition 
et Médecine indigène, , Gouvernement de la République Socialiste             
du Sri Lanka

Dr. Panpimol Wipulakorn

Membre, Conseil PPD et Honorable Directeur Général Département de 

la Santé, Ministère de la Santé Publique 
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Tunisia

Uganda

Vietnam

Yémen

Zimbabwe

Dr. Rafla Tej Dellagi
Trésorière,  Conseil PPD et P Présidente, Dirirecteur Général pour 
l’Office nqtional pour la Famille et la Populatiion, , Ministère de la 

Santé Publique,

S.E. Mr. David Bahati

Membre, Conseil PPD et Honorable Ministre d’Etat pour les Finances 
(Planning), Gouvernement de la République de l’Ouganda

Dr. Nguyen Doan Tu
Membre, Conseil PPD et Directeur Général de l’Office de la Population 

et du Planning Familial (GOPFP), 
Gouvernement de la République Socialiste du Vietnam

S.E. Dr. Ahmed Ali Bourji 
Membre, Conseil PPD et Secrétaire Général, Secrétariat Technique, 

Conseil National pour la Population, Conseil des Ministres 
République du Yémen  

S.E. Mr. Obadiah Moyo,
Membre du Conseil et Comité Exécutif PPD, et honorable Ministre de 

la Santé et du Bien-être de l’Enfance
Gouvernement du  Zimbabwe
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Coordinateurs des Pays Partenaires 
Personnes Focalespour la Coopération Nationale Sud-Sud

Bangladesh

Bénin

China

Egypte

Ethiopie

La Gambie

Mr. Quazi AKM Mohiul Islam

Secrétaire Supplementaire (FW & Prog.), Ministère de la Santé et Bien-
être Familial, Gouvernement de la République Populairede  Bangladesh, 
Secrétariat au Bangladesh, Dhaka, Bangladesh

D. Gaston Ahounou, MD, MPH, MSc
Médecin de Santé Publique, Epidémiologiste, Directeur de Service 
Planning Familial, Santé des Jeunes et des Adolescents, Division de la 
Santé Maternelle et Infantile (DSME / MS / BENIN)

Mlle. Zhang Yang

Directeur Général, Département de la Coopération Internationale, 
Commission de la Chine pour la Santé Nationale dans la République 
Populaire de Chine

Dr. Sahar El Sonbaty
Chef de direction Centrale de Planning Familial, Ministère de la Santé 
et de la Population, Gouvernement de la République Arabe d’Egypte.

Dr. Meseret Zelalem
Directeur-Général, Cabinet du Ministre au Ministère de la Santé 
République Fédérale Démocratique d’Ethiopie

Mr. Saikou JK Trawally
Directeur des Affaires de la Population, Secrétariat de la Commission 
Nationale pour la Population, Cabinet du Président, Banjul, Gambie
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Ghana

Inde

Indonésie

Jordanie

Kenya

Mali

Mexique

Mr. Augustine Asebra Jongtey

Chef d’Unité de Recherche: Division de Recherche, Contrôle et 
Evaluation, Conseil National pour la Population Council, B.p. Box MB 

666, Ministères Accra, Ghana

Mr. Manoj Jhalani 
Secrétaire Supplémentaire et Directeur de Mission, Mission Nationale 
pour la Santé, Ministère de la Santé et du Bien-être de la Famille,ry of 

Health and Family Welfare, Gouvernement de l’Inde.

Mr. Nofrijal
Secrétaire Principal, Conseil National pour la Population et  le 

Planning Familial, (NPFPB-BKKBN), Gouvernement d’Indonésie

Dr. May Hani Al-Hadid
Président, Spécialité Médicaments familiaux, Ministère de la Santé,  

Gouvernement du Royaume  Hashémite de Jordanie

Charles Oisebe 
Haut Responsable de Programme Population, Conseil National pour la 

Population et Développement (NCPD), Gouvernement du Kenya

Mlle. Diall Absatou N’Diaye

Directeur National pour la Population, Direction Nationale de la 
Population,  S/C du Ministre chargé de la Population Bamako, 

Abraham Rojas Joyner 
Directeur Général pour lle Programme de la et Affaires Internationales, 

Secrétariat Général du Conseil National pour la Population,  , Ministère de 
l’Intérieur, Gouvernement du Méxique
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Maroc

Nigéria

Pakistan

Sénégal

Afrique du Sud

Sri Lanka

Thailande

Dr. Yahyane Abdel hakim
Directeur de la Population, Ministère de la Santé, Direction de la 
population 4, 5, Km Route De Casablanca, Rabat – Royaume du  Maroc

Dr. Sanjo Oladepo Faniran
Directeur Adjoint, Département de la Coopération Internationale, Unité 
du Système des Nations Unies, Ministère du Budget et Planning, Abuja, 
Gouvernement de la République Fédérale du Nigéria

Mr. Abdul Ghaffar Khan
Directeur Général, Division du Programme  Population
Ministère des Services de Santé Publique, Réglementations et 
Coordination, Gouvernement du  Pakistan

Mr. Mbengue Alassane
Secrétaire Général, Ministère de la Santé et Action Sociale, 
Gouvernement de la République du  Sénégal

Mr. Jacques van Zuydam
Directeur principal pour la Population et Développement, Département 
du Développement Social,  République d’Afrique du Sud

Mr. Leslie Fernando

PRO de S.E. le Ministre de la Santé, Ministère de la Santé,  
 Gouvernement de la République Socialiste de  Sri Lanka

Dr. Kittipong Saejeng

Directeur, Division de la Santé Génésique, Département de la Santé, 
Ministère de la Santé Publique, Thaïlande
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Tunisie

Ouganda

Vietnam

Yemen

Zimbabwe

Mme. Raja Touil Chaabane

Sous Directeur pour la Coopération Internationale, Office National de 
la Famille et la Population, Ministère de la Santé, Gouvernement de 

Dr. Betty Kyadondo

Chef de Département de la Santé de la Famille, Conseil National de la 
Population (NPC), Ministère des Finances et Planning et Développement 

Economique, Min, République de l’Ouganda

Mr. Luong Quang Dang
Directeur Adjoint du Département du personnel, Bureau Général pour 

la Population et Planning Familial (GOPFP) 
Gouvernement de la République Socialiste du Vietnam 

Mr. Motahar Ahmed Zabarah 
Secrétaire Général Adjoint, Conseil National pour la Population A 
Gouvernement de la République du Yémen,, Amran Road, Sana’a, 

Republic

Dr. Munyaradzi Murwira
Directeur Exécutif, Conseil National pour le Planning familial au  

Zimbabwe, B.P., Southerton, Harare, Zimbabwe
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Personnel du Secrétariat PPD

Mr. Adnene Ben Haj Aissa
Directeur Exécutif

Mr. Khandaker Humayun Kabir (Shishir)
Chef de Département TI et Communication

Mr. Mrityunjoy Das
Directeur Administratif 

Mr. Zayedul Hoque
Responsable Exécutif

Ms. Lota Gomes
A gent de Bureau

Mr. Wohiduzzaman
Chauffeur

Mr. Rafiqul Islam
Jardinier

Dr. Nazrul Islam
Directeur de Programmes 

Ms. Mausufa Rahman
Directeur Financier

Ms. Tahrima Khan
Responsables de Programmes

Mr. Md. Salahuddin
Assistant Administratif

Mr. Kazi Jalal Uddin
Chauffeur

Mr. Monjorul Islam
Assistant de Bureau
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Personnel du Bureau Régional Afrique PPD

Personnel du Bureau de Programme PPD Chine

Mr. Patrick Mugirwa
Directeur de Porgramme

Ms. Eva Nakimuli
Responsable de Porgramme

Ms. Brigette Sanyu
Assistant Administratif

Ms Betty Mukyala Oburu
Responaible Financier

Mr. Achilles Kiwanuka
Responaible de Programme

Mr. Baker Semusambwa
Assistant Administratif

Ms. Zhu Ying
Directeur

Ms. Nancy Cao
Chargé de Programmes

Ms. Kelland Shen
Chargé de Programmes

Mr. James Ke
Directeur de Programme

Ms. Jenny Mao
Program Officer

Ms. Emmie Jiang
Program Officer

Mr. Jeff Shen
Chargé de Programmes




