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Cible 3.8

• Assurer une couverture sanitaire 
universelle, y compris la protection 
contre les risques financiers, l'accès à 
des services de soins de santé essentiels 
de qualité et l'accès à des médicaments 
et vaccins essentiels sûrs, efficaces, de 
qualité et abordables pour tous.
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https://sante.sec.gouv.sn/sites/default/files/2%20MSAS%20Strat%c3%a9gie%20Nationale%20de%20Financement%20de%20la%20Sant%c3%a9.pdf
http://www.jo.gouv.sn/spip.php?article11134
http://www.servicepublic.gouv.sn/assets/textes/T-decret-organisation-fonctionnement-agence-couverture-maladie-universelle.pdf
http://lartes-ifan.org/pdf/RAPPORT%20FINAL_ACTES_CNSAS%2002%202013.pdf
http://www.jo.gouv.sn/spip.php?article7762#:%7E:text=D%C3%A9cret%20n%C2%B0%202009%2D423%20du%2027%20avril%202009%20portant,relative%20aux%20mutuelles%20de%20sant%C3%A9.&text=aux%20mutuelles%20de%20sant%C3%A9%2C%20celles,%C3%A9panouissement%20et%20%C3%A0%20leur%20d%C3%A9veloppement.
https://docplayer.fr/storage/20/478976/1616751148/VFAPwFXfNlU5hlRd-RgaLg/478976.pdf
http://www.jo.gouv.sn/spip.php?article6956
http://www.hubrural.org/IMG/pdf/senegal_plan_strategique_dev_mutuelles_sante.pdf
https://www.ilo.org/dyn/natlex/docs/ELECTRONIC/66585/127916/F232400609/SEN-66585.pdf
https://healthresearchweb.org/?action=download&file=PNDS2004_2008.pdf
https://www.bameinfopol.info/IMG/pdf/DSRP.pdf
https://www.who.int/pmnch/media/events/2014/sen_pnds.pdf?ua=1
https://www.economie.gouv.sn/fr/dossiers-publications/publications/pse
https://www.prb.org/wp-content/uploads/2020/06/Senegal-Plan-National-de-D%C3%A9veloppement-Sanitaire-et-Social-2019-2028-.pdf
https://socialprotection.org/discover/publications/plan-strat%C3%A9gique-de-d%C3%A9veloppement-de-la-couverture-maladie-du-senegal




ETUDES RECENTES A LARGE ECHELLE

• Thies, Diourbel + Tamba (2017-2019)
• 205 mutuelles
• 15 582 personnes
• Couverture : 10,1%
• Professionnalisation ++











Proctor, E.K., Bunger, A.C., Lengnick-Hall, R. et al. Ten years of implementation outcomes
research: a scoping review. Implementation Sci18, 31 (2023)



• Capitalisation (2016-18)
• Résilience (2020-21)
• Processus/satisfaction (2022)
• Pérennité (2022-23)
• Passage à l’échelle (2023)
• Efficacité (2023-26)





Montants des factures rembourséesNouveaux bénéficiaires contributifs

LA RESILIENCE DES UDAM



LA RESILIENCE • Sécurité et hygiène personnelles
• Absorptive : a continué à fournir les mêmes 

services d'assurance moyennant des ajustements 
mineurs

• Organisation et planification
• Adaptative : modification des processus 

administratifs pour permettre la poursuite de la 
prestation de services) et 

• Transformative : restructuration des méthodes de 
travail de l'UDAM

• Communication pour le maintien des 
paiements

• Adaptative + transformative : restructuration des 
modes de fonctionnement de l'UDAM pour 
permettre la poursuite de la prestation de services

• Facteurs favorables :
• Le leadership des managers 
• La dynamique des équipes 
• L'adaptation des stratégies déployées aux 

contextes locaux
• L'innovation du paiement numérique



SATISFACTION : 
Foundiougne (n=184); Koungueul (n=214)



Schell et al. Implementation Science 2013, 8:15

• Soutien politique central qui s’est renforcé 
• Soutien politique local plus limité 
• Financement endogène : marketing social, 

cotisations de groupe, champ collectif, etc 
• Maitrise des dépenses de fonctionnement 
• Multiples partenariats 
• Professionnalisation 
• Contrôles internes et système de plaintes 
• Capitalisation et de recherche 
• Agilité et résilience
• Impact sur le système de santé (2,5 M euros)

• Contrôle médical
• Système d’information
• Influence des bailleurs
• Adaptation du paiement forfaitaire
• Retard de remboursements de l’Etat
• Disponibilité des médicaments (PNA)

PERENNITE



Passage à 
l’échelle







PERENNITÉ et VIABILITÉ…
MAIS QUELLE EFFICACITÉ ?

15%

13%

15%

13%
12%

10%

8% 8%

12%
13%

2017 2018 2019 2020 2021

Evolution des charges de fonctionnement des UDAM, 
de 2017 à 2021, avril 2022, Sénégal
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• 61études : 
• 11 ECR, six non-ECR et 44 études quasi-expérimentales 
• 1 012 542 personnes dans 221 568 ménages dans 20 pays à faible 

revenu.



L’enrôlement des femmes enceintes

• Objectif : amélioration de l’accès aux soins et de la protection contre les 
dépenses catastrophiques de santé

• Produit d’appel 
• Ciblage : identification des femmes enceintes + bon d’enrôlement 
• Avantages : exemption du paiement des droits d’adhésions, pas de délai 

d’observation, annualisation de la souscription pour le ménage
• Paquet de services pris en charge à 100% : CPN, une échographie, bilan, 

accouchement, CPON, évaluation sanitaire d’urgence à l’intérieur du 
district, médicaments en officine privée à 50%.



ÉTUDE CAS-TÉMOINS PROSPECTIVE
• Cas à l’étude : femmes enceintes et 

parturientes (épisodes liés à la grossesse) 
• Exposées : membres des UDAM 
• Non exposées : non membres des UDAM 
• Appariement : comparabilité des groupes et 

réduction des biais d'auto-sélection
• Période d'observation :  12 mois 
• Sites : centre de santé et deux postes de 

santé selon leur niveau de performance
• Recrutement : 200 paires de parturientes 

par UDAM soit n=400+400



ÉTUDE QUASI-EXPÉRIMENTALE
OPSE

EDS



INDICATEURS SOURCES
Connaissances de l’assurance et des droits OPSE / QUAL
Pénétration/adhésion des adhérents OPSE / EDS
Recours aux soins (curatifs et préventifs) OPSE / EDS
Dépenses (dont catastrophiques) de santé OPSE / QUAL
Services remboursés UDAM / QUAL
Inégalités géographiques, de genre, socio-
économiques

OPSE / EDS

Pouvoir d’agir des adhérents OPSE / QUAL
Santé perçue et qualité de vie OPSE /QUAL
Satisfaction à l’égard des services d’assurances OPSE / QUAL
Processus et défis QUAL
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