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Saving lives. Impro gh alth.
Transforming future



Pourquoi la PF en Postpartum?

La PFPP sauve les vies:
V30% déceés maternels
WV 10% déces infantiles

V21% déces d'enfants
agés 1-4 ans
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LES FEMMES GENERALEMENT NE VEULENT PAS DE
GROSSESSES RAPPROCHEES

Femmesen postpartum 0 & 23 mols
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BESOINS NON-SATISFAITS SONT PLUS
ELEVES EN PERIODE DE POSTPARTUM!

roac Mooread al, 2015
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La PFPP = Intégration;
Opérationaliser les points de contact!

Période , ,
Grossesse Post-néonatale — 2¢™M¢ gnnée
néonatale

Planification Familiale... Chaque Femme, Chaque Fois!



Couverture au long du continuum

Points de contact pour intégrer la PFPP
100%

90%

80%
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Benin Burkina Faso Cote d'lvoire Guinee Mali Mauritania Niger Senegal Togo

X

CPN 1 visite au moins B Accouchement B CPoN (mere) MW Vaccination DPT3
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Evaluation de |'état de mise en
ceuvre et phase de mise a échelle

Objectifs

Estimer la couverture
actuelle de services PFPP

Voir quels points de contact
sont optimal pour atteindre
le maximum de femmes
postpartum

Apprécier [’habilité du
systeme de santé a aller a
I"échelle

|dentifier les blocages,
opportunités et besoins

Méthodologie

Rencontre entre staff de
Jhpiego et représentants du
ministere de |la santé dans
chaque pays

Liste de questions /
données a collecter

Note: pas de vérification
systematique des infos

Donnée collectées en mai-
juin 2017



Couverture actuelle (PF en PP immédiat)

100% 100%

100%

Le Mali rapporte offrir les méthodes de longue durée dans le
90% postpartum immeédiat dans toutes les structures ayant plus de 30
80% accouchements / mois (non vérifié).

70%

100% des districts en Guinée et au Mali, 97% au Burkina,

58%
60% 2 =
55% au Togo, 20% au Niger ont au moins 1 structure
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0% —— N
Mali Mauritania Benin Burkina Niger Guinea  Cote d'lvoire Togo Senegal
B Structure sanitaires offrant les MLDA dans postpartum immédiat Structures sanitaires avec >30 accouchements/ mois
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Systeme de santé

Eléments de préparation pour aller a I'échelle




Mention de la PFPP dans les documents politiques

:r . Plans nationaux Plans nationaux |
! Stratégies de Engagements N o !
» Pays budgétisés (1ere budgétisés (2eme .
! SMNI ou SR/PF FP2020 !
L c o e e o e e phase) ~ phase) '
' Bénin x x v N/A
E Burkina v v X v E
' Cote d'lvoire v v v N/A E
: Guinée v X v N/A i
' Mali v v 4 N/A |
i Mauritania X v X N/A :
' Niger 4 v X N/A E
: Sénégal v v X v i
Togo . Y S A A
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Disponibilité de données pour prise de décisions

Pays

Bénin
Burkina

Cote d'lvoire
Guinée

Mali
Mauritanie
Niger
Sénégal

Togo

Outils de collecte de données

pour la PFPP et la PF Indicateurs PFPP/PFPA
postabortum (par ex. dans le SNIS au niveau
registres, rapports mensuels) national
X v
v v
X Non
v Oui
/* \/**
Avortement
v v Y
Postpartum
X X
v v
v * x
v v

* Registre DIU PP uniquement ** Al'avenir

J5
jhpiego

°

PLANIFICATION FAMILIALE

/ Le Partenariat de Ouagadougou




Quelques opportunités

 Burkina Faso: gratuite de la PF pour meres d'enfant
de moins de 5 ans

* Niger: 'engouement des associations de sages-
femmes, de la Direction SR pour la PFPP

* Mauritanie: Lengagement des directeurs des
directions centrales, des structures rencontrées et
leurs volontés d'impacter la mortalité maternelle

par biais de PFPP/PA
« Togo: delégation des taches pour MLD vers

accoucheuses permanentes et matrones
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Besoins exprimés/recommandations

1. Données

— Harmonisation et rationalisation des indicateurs PFPP et soutien a la
collecte reguliere des données

— Dans SNIS, calcul pourcentage de femmes ayant accouchés dans les
structures, ayant accepté une méethode avant de sortir (par méthode)

— Estimation des besoins pour la planification stratégique de la mise a
échelle
2. Renforcement environnement habilitant
— Introduction PFPP/DIUPP dans documents normatifs

— Stratégies de changement des normes communautaires concernant la
PFPP

— Appui des leaders religieux et implication des hommes

3. Mobilisation de ressources
— Fournitures, produits et qualité
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