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Chers lecteurs,

      Après deux années de parution, nous avons entamé le 
tournant de l’amélioration de notre journal pour 
l’adapter à la vision finale du projet MEP qui est 
d’améliorer la production, la dissémination et 
l’utilisation des évidences. L’objectif dans nos 
prochains numéros, est de partager avec vous des 
données probantes produites par l’Organisation Ouest 
Africaine de la Santé, ses partenaires ou des 
chercheurs. De même, nous voudrions aussi vous 
associer aux actions menées par notre institution pour 
aider à l’utilisation des évidences dans le but 
d’améliorer la santé dans notre région et favoriser de 
fait le rapprochement  de l’évidence aux utilisateurs 
potentiels. Le présent numéro de la nouvelle formule 
se focalise sur la situation du transfert des 
connaissances en santé maternelle et infantile en 
Afrique de l’Ouest et  des actions entreprises par 
l’OOAS dans le domaine. 

Je vous souhaite une bonne lecture.

Mot du 
Directeur Général de l’OOAS

Situation du transfert des connaissances et 
de l’utilisation des données probantes en santé 
maternelle et infantile en Afrique de l’Ouest

     Au Nigéria, les résultats de l’évaluation des compétences 
ont montré qu’un grand nombre des parties prenantes 
évaluées étaient conscients de la disponibilité de 
l’existence de bases de données probantes accessibles par 
internet, disposait de compétences pour utiliser internet et 
avait des capacités pour identifier et obtenir les données 
probantes. Les participants avaient des connaissances et 
des compétences pour utiliser les données probantes lors 
de l’élaboration des politiques par contre leur institution 
avait de faibles capacités pour soutenir l’utilisation des 
données probantes.

    Au Burkina Faso, la même évaluation a montré de faibles 
compétences et capacités chez les parties prenantes pour 
identifier, accéder et utiliser les données probantes en 
santé maternelle et infantile.

    Une analyse comparative des compétences et capacités des 
parties prenantes de la santé maternelle et infantile dans 
les six pays de l’Afrique de l’Ouest:(Bénin, Burkina Faso, 
Ghana, Mali, Nigéria, Sénégal) a montré une meilleure 
capacité et compétences pour identifier et utiliser les 
données probantes dans les pays anglophones par rapport 
aux pays francophones.

L’évaluation des besoins, barrières et facilitateurs de 
l’élaboration des politiques basée sur des données 
probantes selon les parties prenantes de la santé 
maternelle et infantile a été conduite. Ainsi selon les 
participants les principales barrières à l’utilisation des 
données probantes lors de l’élaboration des politiques 
incluaient l’organisation inadéquate pour entreprendre 
des recherches adaptées au besoin des politiques, 
l’allocation budgétaire inadéquate pour des études 
relevantes pour les politiques, l’indifférence des décideurs 
pour la recherche des données probantes, la faible 
dissémination des données probantes chez les décideurs et 

le manque de cadre d’interaction entre 
décideurs et chercheurs.

Dr Xavier CRESPIN
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Les principaux facilitateurs pour l’utilisation des données 
probantes par les décideurs étaient le renforcement des 
capacités pour utiliser les données probantes lors de la 
formulation de la politique, une dissémination appro-
priée des données probantes aux décideurs,  l’implication 
des décideurs dans le design et l’exécution de la recherche 
et la prise en compte des besoins des décideurs comme 
fil conducteur de la recherche. Enfin les meilleures voies 
pour promouvoir l’utilisation des données probantes 
incluaient pour les parties prenantes l’amélioration des 
capacités des décideurs à l’utilisation des nouvelles tech-
nologies de communication, à l’utilisation des données 
probantes, en analyse, en communication et en plaidoyer. 

Une revue des recherches de mise en œuvre en santé ma-
ternelle et infantile conduites au Nigéria a identifié 14 re-
cherches qui ont évalué la mise en œuvre de plusieurs in-
terventions communautaires et au niveau des formations 
sanitaires. Les résultats de ces recherches ont permis de 
démontrer l’efficacité  des interventions d’amélioration 
de l’accès et de l’utilisation avec un impact dans l’amélio-
ration des indicateurs de santé maternelle et infantile. Il 
y avait le besoin de passage à l’échelle des interventions 
au niveau de tout le pays. Les résultats de ces travaux 
ont contribué à l’élaboration des documents politiques 
du pays.

 

L’évaluation des interventions entreprises au Nigéria 
pour engager les décideurs et les autres parties prenantes 
pour promouvoir la prise de décision basée sur les don-
nées probantes a montré que le  principal outil était des 
ateliers de formation. Des résultats positifs en termes 
d’amélioration des connaissances et des compétences 
dans l’utilisation des données probantes dans le proces-
sus politique ont été obtenus montrant l’importance de 
ces ateliers de formation.  

Les actions de l’OOAS

Ces informations générées ont permis à l’Organisation 
Ouest Africaine de la Santé de construire une plateforme 
régionale avec des activités pour renforcer les capacités 
individuelles, organisationnelles et institutionnelles dans 
les Etats et la région pour améliorer le transfert des 
connaissances et l’utilisation des données probantes lors 
de l’élaboration des politiques. Afin de renforcer le cadre 
institutionnel de l’utilisation des données probantes lors 
de l’élaboration des politiques en santé, une résolution a 

été proposée et adoptée par l’Assemblée des Ministres 
de la Santé de la CEDEAO tenue en juin 2017 à Abuja. 
Pour renforcer les compétences et capacités à utiliser les 
données probantes des parties prenantes de la santé ma-
ternelle, des formations ont été organisées dans les six 
pays au niveau national et au niveau local. Pour améliorer 
le dialogue entre décideurs et chercheurs en santé mater-
nelle et infantile, des cadres de dialogue ont été mis en 
place au Nigéria et au Sénégal autour de quatre projets de 
recherche et au niveau national. Un mécanisme de suivi, 
évaluation et apprentissage a été mis en place pour tirer 
les leçons et les partager. L’évaluation d’une formation 
réalisée par l’OOAS dans l’état de Bénin city au Nigéria  
a montré une amélioration des connaissances des parti-
cipants.
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