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CHAFITRE I
LA POPULATION DU MaLI

Le Mali est un pays d'Afrique oecidentale ayant une superficie de 1 240 192 kmz,
enclavé au milieu de sept autres pays, & saveir le Sénégal, la Mauritanie, 1’'Algérie, le
Niger, L& Burkina Faso, la Céte d'Ivoire et la Guinée,

Situé entre le 10° et le 25% degré de latitude nord et le 45° er le 25° degrés
de longitude ouest, il est divisé en troic zones elimatiques : saharienne au nord, puis
sahélienne et soudanaice au sud, avec alternance de trois saisons prineipales

Une saisen humide de juin A octobre
Une sajson séche et fraiche de novembre & février
Une saison séche et chaude de mars 3 mai.

Deux grands fleuves, ayant tous deux leur source dans le Fouta Djallen en Guinde,
travergsent le Mali, Le Sénégal coule en direction de 1'Atlantique, et constitue la frontiére
entre la Mauritanie et le Sénégal, alors que le Niger effeectue une grande boucle vers la
nord avant de reprendre son ¢ours en divection du sud vers le gelfe de Guinéde,

La population malienne est ¢onstituée de plusieurs groupes ethniques. Certains d'entre
¢ux ont une localisatien géographique trés précise, comme les Touaregs au nord, les Sonrais
sur la bouele du Niger, les Sarakolés dans la vallée du Sénégal et au nord-ouest, les
Malinkés entre la frontiére guinéenne et Bamako, bien que les migrations, traditionnelles ou
récemment causées par la longue sécheresse au nord, aient provoqué certains déplacements de
population. D'autres groupes ethniques se retrouvent un peu partout au Mali, tels que les
Bambaras et les Peuls, alors que les Bozos et les Somonos, qui sont des pécheurs, occupent
les rives du Niger.

Du point de vue administratif, le pays est divisé en sept réglons : Gao, Tombhouctou,
Kayes, Mopti, Ségou, Koulikero et Sikasso, et le district de Bamako. Chagque région est
subdivisée en cercles; il v en a en tout 46, et la distriet de Bamako est subdivisé en six
communes. Les cercles sont formés de groupes d’arrondissements, eux-mémes subdivisés en
secteurs et villages, fractiens, ou quartiers.

Le derniey recensement national a eu lieu en avril 1987 maig, malheureusement, ses
résultats fnie sont pas encore connus. Le recensement précédent, fait en 1976, faisait état
d'une population de 6 394 918 habitants, avec un taux de croissance moyen estimé & 2,6 %,
qui devalt conduire & une population de 12 millions d'habitants en 1’an 2000. Etant donné la
surface de ce pays, Il serait difficile de parler de surpepulation du Mali, bien que les
pericdes de sécheresse récentes aient considérablement diminué ses ressources et contribué 2
aceroitre l'exode rural. En effet, l‘un des problémes du Mali est la Eépartition de =a
population. La densité de population va d'environ 1,15 habitant au km® dans ls région de
Gao, dans 1'extréme nord, & 19,28 dans la région de Ségou (les c¢hiffres exacts varient),
Plusieurs facteurs influent sur la répartition de 1a population : relief géographique,
climat, ressources et modes de vie. Il en résulte que les régions de Koulikore, Sikasso,
Segou et Mopri abritent 66,33 % de la population malienne, mais ne représentent que 24,6 %
du territoire, alors que les régions principalement désertiques de Tombouctou et de Gao
repreésentent 65,69 % du pays et n'abritent que 13,47 % de 1a population. Chaque ville
importante, mais surtout Bamako, est le lieu de convergence de la population des villages,
Au moment du recensement de 1976, 83,2 % de la population vivaient en réglons rurales, mais
cette proportion a probablement diminué ces derniéres anmnées. Le rapport de masculinité de
la population malienne est de 95,49 (hommes pour 100 femmes) ; avec pour seule exception le
district de Bamako ofi les hommes sont plus nombreux que les femmes (101,35).

La population malierme est extrémement jeune : 45,9 % des habitants ont moins de
15 ans. Ce pourcentage, assoclé aux 2,8 % de persennes de plus de 65 ang, donne un rapport
de dépendance économique de 100 personnes actives pour 92 inactives, Cette jeunesse de la
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population est le fait de taux de Fécondité élevés, d'un taux brut de natalité de 43 % et
d'un taux global de fécondité de 6,70. Les réglons de Sikasso, Ségou et Koulikoro ont les
taux de fécondité les plus élevés, avec un rappert MOYen femme /enfant de 800 pour 1000,
alors que Kayes, Mopti et Gao ont des taux de fécondité bien inférieurs & la moyenne
nationale, qui correspondent peut-étre 4 une mauvalse collecte des données ou & des taux de
mortalité infantile et périnatale plus élevas,

La répartition par dge de la population intervient dans le taux de mortalité générale,
qui est de 18,3 %, de sorte que l'espérance de vie & 1a naissance et le degré de mortalité
infantile sont des indicateurs plus précis de 1‘état de santé de la population, L’espérance
de vie est de 42,0 ans : 40,4 pour les hommes et 43,6 pour les femmes, mais elle est
considérablement plus &levée & Bamako (63) qu’a Meoptl (39), édcart qul refliéte des
différences observées dans les taux de mortalité infantile, de 57 pouxr 1000 a Bamake et de
159 pour 1000 4 Moptl.

Espéran e vie, taw ruts de talité taux de mortali infa 11

Espérance de wvie Taux bruy de Taux de mortalité

Entité administrative 4 la naissance mertalité pour 1000 infantile pour 1000

Mali 48 18,1 121
Kayes 53 14,0 108
Koulikere 49 17,6 117
Sikasso 54 14,5 112
Ségou 4e 19,7 141
Mepti 39 24,9 159
Tombouctou 40 24,5 123
Cao 51 14,9 B3
Bamako 63 8,4 57

Source : Ministére du Plan, Direction nationale de la Planificatien.

A 1'intérieur des régionsz, les taux de mortalité infantile et juvénile varient en
fonction des différences socioculturelles, des modes d'alimentation et des types de
comportements que 1'on peut observer dans les différents groupes ethniques et les diverses
castes (Hill, A., Randall, 5. Population 6, 1984).

On estime la mortalité maternelle & 12 pour 1000, mais il est tr2s difficlle de la
déterminer avec exactitude car la plupart deg naissances ont lieu en dehors de toute
infrastructure sanitaire.

Les taux de natalité et de mortalité élevés sont liés a4 la précocité des grossesses et
3 leur rythme rapide, qui s'étend sur une longue périede. L'age moyen dfune fille
lorsqu’elle se marie est de 16,6 ans (17,0 en milieu urbain et 16,3 en milieu trural), aleors
qufil est plus élevé chez les hommes 24,6 ane (25,2 en miliew urbain et 24,3 en milieu
rural). Les filles se marient souvent avant l'age légal du marisge et parfois méme avant la
puberté. Plus du gquart de la pepulation maseuline du Mali est polygame (27,8 #), un peu plus
en milieu urbain (30,52) qu'en milieu rural (27,40}, avec une moyenne de 2,24 fermes. La
polygamie peut avoir pour effet de réduire la fécendité de chaque femme qui a moinz de
rapports sexuels et eat exposée en revanche & un risque aceru de contracter une maladie
gexuellement transmissible entrainant une stérilité secondaire,

Les taux de morbidité et de mortalité élevés sont le reflet des nombreux dangers
auxquels est exposée la ganté des populations maliemmes, et de l'insuffisance des
infrastructures sanitaires. Le taux de mortalité infante-juvénile &levé du Mali, 1720 décés
pour 1000 naissances au cours de la premiére année, et 140 pour 1000 entre 1 et 5 ans, est
encore plus dramatique en région rurale.
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Les princpaux problémes de santé qui se posent au moment de 1s naissance et au cours de
la premiére enfance sont les suivants : tétanos néonatal (surtout responsable de la
mortalité néomatale précoce), pathologies obstétricales, maladies transmissibles et
autrition, Le paludisme, gul est endémique partout sauf dans le nord, est responsable de
plus du quart des decés chez les enfants de moinz de 5 ans, alors que les gastro—entérites,
les pneumopathies et la rougeale représentent respectivement les deuxidme, troisidme et
quatriéme causes de décds,

Lz malnutrition, qui diminue la résistance & la maladie, est fréguente au moment du
sevrage. Selon les critéyes retenus, 15 & 25 % des enfants igés de 1 & 4 ans sont atteints
d'une malnutrition sévire, mortelle dans 5 % des cas. Cette malnufxition est exacerbée par
des grossasses rapprochées et un sevrage précoce. Les carences €N for et en acide follgue
provoquent des snémies chez les enfants et les femmes enceintes.

les maladies des adultes sont les suivantes : paludisme, rougeole, diarrhée, méningite
cérébro-spinale, tuberculose, infections bronche-pulmemaires, lépre, schistosomiase,
onchocercoze et maladies sexuellement transmissibles.

1'infrastructure sanitalre existante, avec ses installations insuffisantes, mal
réparties et en trés wauvais état, son peu de persomnel qualifié uniquement concentré dans
la capitale, ne peut répondre aux basoins de la population,

RBéparrition des 1its d'hépitaux et des médecing selon les régions (19803

Régiom Rapport lits d’hépitaux/population Rapport médecins/population

District de Bamako 1 1it pour 443 1 médeein pour & 300
Kayes 674 79 161
Koulikore 472 83 286
Sikasso 846 a0 716
Ségou 600 76 743
Mopti 360 92 059
Gao 708 54 142
Tombouctou 435 36 731

L'extension dfun systéme de soins de santé primaires constitue actuellement le seul
moyen 4'améliorer la santé générale de la population.

L'analphabétisme, la pauvreté et une charge de travail excessive gont des facteurs qui
contribuent su mauvals état de santé de la population, particuliérement chez les femmes .

En 1976, moins de 10 % de la population malienne de moing de 15 ans, 13,53 % d'hommes
mais seulement 5,7 % de femmes, savalent lire et écrire, Les niveaug d'instruction les plus
¢levés étaient enreglstrés & Bamako (37,5 %), mais la encore, il y avait une différence
consldérable entre hommes (46,2 %) et feommes (28 %).

Bien que le taux glebal de fréquentation scolaire soit passé de 7 % en 1960 &4 22 % en
1983, le taux de fréquentation desg filles est toujours inférieur 2 celui des gargoms et plus
le niveau 4’instruction augmente, plus il diminue.




FHE/WHD/IFPF/88.1
Page 6

Taux de fréquentation scolaire des filles au Mali

Niveau 1976-81 l982-83

Enseignement primaire 34,93 % 35,60 %
Enseignement secondaire 18,58 % 22,97 %
Etudes supérieures 10,66 % 12,22 4%

Enseignement secondaire
technique et professionmel | 28,09 % 37,29 %

Formation d‘’enseignants 15,85 %

La participation des filles dans les écoles d'enseignement professionnel supérieur (les
"grandes dcoles") est extrémement limitée, ce qui explique en parrtie pourguoil 1'on trouve
pew de femmes chez les cadres supérieurs et dans les professions libérales.

Au Mali, les taux officilels d’activités des femmes sont trés faibles, sauf pour la
région de Kayes: pour l'ensemble du pPays, la moyenme est de 16,32 %, et tombe & 2,83 % dans
la région de Ségou. Ces taux si faibles viennent probablement de la définition de 1'activité
des femmes, adoptée par le bureau de Yecensement, ainel que de la réticence des chefs de
famille 4 reconnaitre la valeur du travail féminin. Il est certaln que 1l'activité réelle des
femmes est bien plus &levée, pulsqu’elles travaillent presque toutes dans lragriculrure, les
industries de transformation alimentaire ou le ¢ommerce, en plus de leurs obligations
ménagéres trés lourdes,

Au Mall, l'accés limité des femmes i des prestations correectes de santé, &
1"instruction, & une formation et 4 un reveny taisonnable, fait qu’elles sont désavantagées;
leurs grossesses précoces, les naissances qui se sueccdédent rapidement par la suite, et qui
s'accompagnent d'un degré élevé de morbidité et de mortalitéd infantile et juvénile les
exposent 4 aveir une santé fragile, a 1a fatigue et a4 la souffrance. Toutefols, la trds
grande valeur attachée a4 la fécondité et aux enfante fait qu’elles sont peu enclines &
adopter les méthodes de contraception moderne, qui leur permettraient d'espacer les
naigsances et de donner & leurs enfanrgs de meilleures chances de survie. On estime que 0,2 %
seulement des femmes en age de procxéer (153-44) emploie une méthode de contraception
moderne. Cette estimation est extrémement hasardeuse et ne tient pas compte de 1'aceds des
femmes & la ¢ontraception par le biais des marchés paralléles et d'autres sources nen
officielles. Toutefois, il est certain qu'auw Malj il y a beaucoup 4 faire en matidre de
planification familiale moderne.

(
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CHAFITRE II
LE PROGRAMME DE PLANIFICATION FAMILIALE DU MALI

Le Mali n'a pas encore défini de politique nationale en matidre de démographie et gde
planification familiale, mais il s'est engagé depuis un certain temps dans une série
d'actions qui mentrent sa volonté de s'attaquexr & certains des preoblémes qui se posent,

Au Mali, comme dans de nombreux pays africains, on a toujours eu recours 4 l'espacement
deg naikzgances pour protéger la santé de la mére et de l'enfant, Toutefols, les pratiques
traditionnelles de séparatlom du couple aprés la naissance, ou d'une période d'abstinence
sexuelle, et d'une longue péyxieds d'allaltement se sont progressivement perdues et ont
parfois disparu, au moment méme ou les difficultés économiques et socizles de
1'urbanisation, la sécheyesse, la famine et les migrations posaient des problémes encore
plus grands aux famillez nowbreuses.

Bien que ce probléme ait été reconnu peu aprés 1l'Indépendance, le Mali était encore
soumis, comme beaucoup d'autres anciennes colonies frangaises, 3 la lei frengaise de 1920
interdisant toute forme de publicité sur les méthodes contraceptives. Le 28 juin 1971, les
articles 2 et 3 de la lol du 3 juillet 1920 ont été abrogés et une nouvelle loi a permis
l’espacement volontaire des nalsganeces. La méme année, une organisation non gouvernementale,
1'Association malienne pour la Protection et la Promotion de la Famille (AMPPF) était crése
afin d’'encourager 1l'espacement des naissances, dans le cadre de la santé et du biem-&tre de
la famille et de la lutte contre la stérilité,

AMPPF

L'AMPPF a €té créée avec pour objectifs le maintien de 1l'équilibre et de 1'harmenie
familiale, soit :

1. Améliorer la qualité de vie de la population maliermme (en g’attaguant aux
problimes et aux structures psychelegiques, sociales et économiques), en aidant les
parents a prendre conscience de leurs responsabllités en matidre de conception
(fécondité et stérilité), d’'éducation des enfants et d'entretien de la famille.

2. Créer les conditions nécessaires & la sauvegarde de la santé physique, mentale et
morale de la famille, en encourageant les parents 4 espacer les naissances de leurs
enfants,

3. Aider et conseiller les couples stériles, dans 1'intention d'améliorxer leur
situation.

4. Informer l'opinien publique sur les méthodes de contraception et d’espacement des

naissances et sur les problémes de la famille.
Pour atteindre ces objectifs, 1'AMPPF s'est proposée de :

1. Mettre en place une organisation nationale composée d'experts techniques afin
d'aider et de conseiller tous les Maliens en matidére de planification fsmiliale.

2. Mettre 2 la disposition de la population un service spécialisé de planification
familiale, par la etréation de dispensaires autonomes ou de dispensaires intégréds dans
les centres de zanté maternelle et infantrile ou les maternités.

3. Motiver la population de toutes les fagons possibles : médias (écrits ou parlés),
affiches, livres, conférences, exposés, colloques, séminaires, fiims, dliapositives,
centres de documentations, ete.
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4. Mettre en place une structure de recherche sur les méthodes traditionnelles ot
modernes de contraception, sur les lois relatives & la protection et 4 la promotion de
la famille et sur les dispositions religieuses et coutumiéres en matiére de
planification familiale en miliew rwral et urbain.

5. Procéder 4 une évaluation permanente des résultats dans les différents domaines.

Un accord signé la méme année avec le Centre de Recherche internaticnale pour le

Développement (CRDI), un imstitut canadien, a permis de faire les premiers pas dans ce
sens I

a) Mise en place et équipement d’'un “"centre pilote de planning familial"
b) Activités visant & sensibilisetr la populatiomn

o) Recherche et sexrvices cliniques

d) Action visant a établir un cadre légal approprie

e) Conception de dossiers cliniques destinés au traitement des données.

11 faut peut-étre zouligner qu'il est en sel remarquable que les autorités aient permis
4 une organisation nenm gouvernementale de prendre une telle initiative et d’exercer de
telles responsabilités, surtout dans un domaine aussi sensible que la planification
familiale. Selon le ceordonnateur actuel de 1'AMPPF, les raisons qui ont conduit les
autorités 4 envisager favorablement la mise en place de ce centre pilote de planification
familiale sont les suivantes :

1. La dimension humaine de la planification familiale, visant & préserver la santé de
la mére et de l'enfant, le benheur du couple et le bien-étre de 1l’ensemble de la
communaukté.

2. Sur le plan médical, répondre & toutes les demandes et ne pas négliger

1‘importance de recherches médicales sux les relations qui existent entre l& nombre de
grossesses et la santé de la mére et de 1'enfant, et sur 1’attitude des couples
vis-a-vis deg différentes méthodes contraceptives.

3. Nécessité d’effectuer des recherches fondamentales et opératiomnelles pour
. déterminer les paramétres statistiques de la population;

. étudier les obstacles socioculturels auxquels se heurte la planification familiale
au Mali;

- recueillir des renseignements susceptibles d'aider les autorités a4 définir une
politique démographique;

. mccroitre les connaissances relatives aux aspects démographiques, économiques et
sociaux de la planification familiale.

Lec autorités avaient donc suffisamment intérét a accepter les activités de 1'AMFFF,
surtout en ce qui concerne 1'amélioration de la santé de la mére et de l'enfant, du
bien-étre familial et 1’accés 4 une base de comnaissances pour les programmes futurs.

Entre 1972 et 1976, 1'AMPPF s'est attachée & remplir les taches qu'elle s'était fixées,
vivement encouragée par le Secrétaire d'Etat aux Affaires sociales (Mme Ina Ciszé), qui 1l'a
gidée 4 surmonter ses problémes légaux, administratifs et structurels. En 1973, 12 antennes
de 1'AMPPF étaient déji en action, sept dans le district de Pamako et cing dans les réglons
de Kayes, Koulikoro, Sikasso, Ségou et Mopti. Seules les réglons de 1'extréme nord, Gac et
Tomhouctou, n'avaient pas, et n'ont towjours pas, d’antenne de 1'AMFFF.

Les résultats obtenus par 1'AMPPF ont incité le Ministére de la Santé publique et des
Affaires sociales & créer en 1975 un Service de Santé de la famille afin d'intégrer les
services de planification familiale aux soins de santé maternelle et infantile, service qui,
en 1980, est devenu la Division de la Santé de la Famille.
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Dans le cadre de cette intégration, on a confié & 1'AMPPF les tiches suivantes
- sensibiliser et motiver la peopulation;
- former et recycler le personnel de santé engagé dans la planification familiale;

- fournir au Ministére le matériel technique, les produits contraceptifs, et les
documents de contrble destinés aux centres de santé.

L'AMPPF est ainsl devenue un partenaire des autorités en assurant la promotion du
bien-étre familial par le biaizs de la planification familiale, bien que cette collaboration

n’'ait jamaiszs été officiellement ratifiée.

Division de la Santé de la Famille

Les autorités nationales, en eréant la Division du Serviece a4 la Famille, =e souciaient
avant tout de fournir des prestations. Les premiers centres de santé maternelle et infantile
avaient été introdults au Mall vers la fin des années 50, grice aux efforts de la Calsse des
Allocations famillsles (devenue pluz tard Institut national de Prévoyance sociale). Aprés
1’ Indépendance, compte tenu de L°Importance des zoins de santé maternelle et infantile, des
maternités ont été intrégrédes dans les hépitaux et les centres de santé de chaque cercle.
Bien qu'il n'ait pas exiszté et qu'll n'existe toujours pas partout des centres de santé
maternelle et infantile (PMI), ils zont actifs dans les 46 cercles maliens, ainsi que dans
les maternités rurales de certains arrondissements et grands villages.

Au Mali, oii les taux de mortalité infantile et juvénile sont parmi les plus élevés du
monde, la situation sanitaire alarmante de la mére et de l'enfant a poussé le Gouvernement 2
allouer ses ressources aux soins préventifs,

Conformément au Plan décennal pour la Santé 1981-1990, la politique sanitaire du Mali
vise & aceroitre les soins de santé offerts 4 la population en développant 1’'infrastructure
sanltalire, mals aussi en privilégiant les activités de soins préventifs. En signant la
Déclaration 4'Alma-Ata (URSS, septembre 1978), le Mali a adopté une stratégle de seoins de
santé primaires, "des soins de santé essentiels ... rendus universellement accessibles 2
tous les individuz et &4 toutes les familles de la communauté, avec leur pleine participation
et & un ¢codt gque la communauteé et le pays puissent assumer & tous les stades de leur
développement dans un esprit d’'autoresponsabilité et d'autedétermination”.

La stratégie de zoins de santé primaires adoptée par le Mali comprend huit éléments :

1. Promotion d'une honne nutrition

2. Approvisionnement suffisant en eau szaine

3. Assainissement de base

4, Soins de santé maternelle et infantile, y compris la planificatiom familiale

5. Traitement approprié des maladies communes et des traumatismes

6. Vaceination contre les maladies infectieuses

7. Prévention et réduction des maladies endémiques locales

8. Education sur les principaux problémes”&édgéﬁég; la manizre de les pfévenir et de

les majtriset.

Ces actions sont engagées par le personnel approprié, dont le mode d'interventien
correspond & son échelon au sein de la pyramide nationale des persomnels de santé, qui va du
niveau central A eelui du village.
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PYRAMIDE DES SERVICES DE SANTE MALIENS
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sonnel et infrastructures pris en charge par 1'Etac

sonnel de la commupnauté

sonnel et infrasztructures pris en charge par la communautd

é publique et des Affaires sociales comprend quatre directions

la Direction nationale des Affaires gociales
La Direction nationale de 1'Hygiéne et de 1l'Assainissement
La Direction nationale de la Santé publigue

La Direction nationale

de la Formation et de la Planification soclales et sanitaires.
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. La Direction nationale de la Santé publique est elle-méme subdivisée en guatre

Division de 1'Epidémiologie et de la Prévention
Division de la Santé de la Famille

Division de la Médecine curative

Division de la Médecine sportive et secolaire.

La Division de la Santd de la Famille se compose de trois sectionsg
Santé maternelle et infantile et planification familiale

Nurrition i
Education sanltaire. " k

Par conséquent, c'est par l'intermédigire de la section SMI/PF que la planification
familiale 2 &été intégrée au systéme des soins de santé primaires, ¢

Les activités de santé maternelle et infantile sont assurées, selon leur positienm, dans
la pyramide par :

- les maternités des 14 hopitaux nationaux, rxéglonaux et secondaires;
@l’ - les 32 centres de santé du cercle et des communes ayant une maternité ou un FMI;
- les 286 centres de santé des arrondissements équipés d'une maternité rurale;

+ les 1300 équipes "du secteur de base" (une maternité rurasle pour quatre 4 cing
villages); '

- les 10 363 équipes sanitaires de village (accoucheuses traditionnelles recyclées,
hygiénistes, agents de soins de santé primaires et tradipraticiens),

Lex prestations de planification familiale sont théoriquement assurédes jusqu'sau niveau
de 1'arrondissement et compremment la formation des matrones & un miveau plus local. En
dépit de l'intention déclarée de la Division de la Santé de la Famille d'intégrer la
planification familiale en tant qu'élément de la santé, car chacun sait les risques gque font
courir des nalssances rapprochées, aussi bien pour les méres que pour les enfants nés ou 3
naitre, les gervices de planification familisle non seulement s'arrétent & un niveau Plus
eélevé que les autres sctivitéds de soins de santé primaires, mais posent de réels problimes
d'intégration. La planification familiale, selon la Division des Services de Santé de la
Famille, n'est pas encore une activits privilégiée comparée aux autres activités des soins
de santé primaives,

M Outre 1l'absence ou 1l'insuffisance de la formation technique au niveau local, on se

Ry heurte également A une résistance morale et psychologique considérable vis-a-vis de la
planification familiale, souvent interprétée dans la wentalité populaire comme une
limitation des naissances, Cette résistance existe non seulement au niveau des
"consommateurs" potentiels, mais aussi chez ceux qui offrent ces services. Les décisions
relatives 4 la planification familiale ne sont pas seulement déterminées par des critdres
médicaux, mais soulévent des problémes éthiques, religieux, juridiques et affectifs.

Le Dr Foole Coulibaly, lors d'un séminaire organisé par 1'AMPPF sur l’intégration de la
planification familiale dans le systéme des soins de santé primsires du Mali, a proposé une
stratégie visant & l'inclure dans les activités quotidiennes des assistantes soclales et des
agents de ssnté, des éducateurs, des décideurs, "en bref, de tous ceux qui peuvent y
contribuex”. Le Dr Coulibaly reléve gque 1'Etat n'aura jamajis lés moyens de former des gens
uniquement pour la planification familiale; que cella-ei comporte également de nombreux
aspects qui échappent au domaine médical et paramédical. Par conséquent., 11 estime qu'il est
indispensable d'intégrer cette planification familiale aux activités d'su grand nombre de
sexvices et d'oxganisations. Outre les représentants des sexvices publ'us, cette stratégie
suppose que les membres du Parti, et par-dessus tout les membres des g-ttions, sous-sections
et comités de 1'Union nationale des Femmes maliennes (UNFM), participe.t aux organisations
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et structures de coordination. Le réle particulier de ces organisatiens qui 5'adressent aux
masses serait de sensibiliser la population et d'encouragexr tout soutien matériel, moral et
financier des activités de planification familiale  Leur réle est particulilrement important
au nivesw du village, qui est la cheville ocuvriére d'une planification familiale
décentralisée, ol 1'on rencontre la plus grande demande et ofi les services soclaux et
ganitalires existants ont besoin de toute 1'aide possible.

Role d ! r

En 1976, au moment o le Ministére de la Santé publique et des Affaires soclales
s'efforcait de décentraliser les services, notamment la planification familiale, 1°'AMPPT
subissalt des modifications en raiseon de son affiliation & la Fédeération internationale pour
la Planificatrion familiale. IL en est résulté des changements au niveau de la gestion du
programme, avec l'emploi &'um personnel rémunéré i temps complet, et la mize au peint d'un
nouveau plan d’action, correspondant aux lignes définies en 1977 par 1'Assenblée de 1'IPPF,

Le plan d'action de 1'AMPPF pour les années 1978-1980 privilégiait en particulier les
activités suivantes ! ‘

- éveiller dans la population une prise de conscience, de maniére a augmenter le nombre
de ceux gui acceptent les méthodes de planification familiale;

- intégrer les services de planification familiale dans les services de santé nationaux;

- augmenter les effectifs et les qualificatiens du persommel de fagon a mieux gérer les
services;

- accorder une attention particuliére aux besoins des couples stériles.

En 1979, 1'AMPPF a mis sur pied un comité national pour chercher & résoudre les
problemes de fonctiommement et d'organisation et pour préciser les moyens d'intégrer les
activités de 1'AMPPF & celles de la Division de la Santé de la Famille (qui avait
entre-temps regu un soutien financier et matériel du FNUAF). Ce comité a élu un bureau
exécutif chargé de suivre et de contrdler 1l'exécution du programme.

Etant donné la situation extrémement précccupante de la santé maternelle et infantile
dans les régions rurales, 1'AMPPF a décidé d'aceroitre ses activités dans ces régiomsz et
d'insuffler un regain d'activité dans les antennes établies en 1973, choix qui cadrait avec
1'extension des soins de santé primajres. Des séminaires régionaux de sensibilisation se
sont tenus & Kayes et a Sikasso en 1981, ainsi qu'a Mopti et & Ségou en 1982, et on a créé
des comités de soutlen dans chacune de ces capitales régionales. Ces comités ont été chargés
d'informer les décideurs, les persemnes influentes et la population en général des avantages
de 1'espacement des nalssances et de recruter des volentaires afin de créer des bureaux
permanents dans les végions et les cercles.

Cing de ces buresux régionaux ont éré mis sur pied entre 1982 et 1984, chacun 4'entre
eux disposant d'un persormel permanent. Le plan de 1'AMPPF pour 1982-1984 définissaic ainsi
leurs priorités de leur actlom

- intensifier la promotion de la planification familiale en tant que droit fondamental de
1'homme et de la femme;

- seeroitre le sens des responsabilités de la population a 1'égard des problémes
démographiques, facteurs clés du développement du pays;

- agrandir et perfectionner les services de planification familiale;

- répondre aux besoins de la jeunesse;
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- faire prendre conseience aux hommes de leur responsabilité en matiére de planification
familiale;

- renforeer le réle du secteur bénévole dans la planification familiale.

Toutes ces activités régionales visalent & compléter le role des gervices de santé
nationaux em matiére de prestations, On a renforcé ces activités par des recherches portant
sur les facteurs qui influent sur le gzervice offert et par la formation du perseormel
médico-social de 1'Erat, :

Pour remplir ses fonctions, 1'AMPPF a dsfini trois gtratégies, qui zont toujours en

rigueur :
1. Intensification des efforts de sensibilisarien,
2. Amélioration des possibilités d'espacement des naissances,
3. Amélioration de la capacité d'organisation et du fonctionnement de 1’'Association,

Cing départements mettent i exécution ces stratégies

1 Information, éducation et communication.

2. Aetivités cliniques, formation et recherche,
M 3. Coordination,
““ 4 Comptablité et finances.

5 Bervices administratifs géméraux.

D, rtement Info tion, FEducarin t Communica IEC

Formation

Ce département est chargé d'organiser les programmes et séminaires de formarienm qui
visent 3 sensibiliser le service public, le Parti et les agents du développement, rtout comme
les décideurs et les persommes influemtes. Il ne s’occupe pas de la formation teechnique, qui
est du ressort du Département clinique et de la Division de la Santé de lz Famille.

En 1984, 1'AMPPF a formé 60 agents, appartenant au persomnel de la Direction des
Affaires sociales et de diverses opérations de développement. Il s'agissait de montrer & ces
agents comment intégrer des activités de planification familiale 4 leurs activités, résoudre
les problémes qui se poseraient et acquérir le saveir-faire nécessalre. Parmi les thémes
evoques figuraient 1'animation en matiére de planification familiale, les méthodes
contraceptives traditiomnelles et modernmes, l'intégration de la planification familiale aux
soins de santé primaires et 1'administration de 1‘action sociale au Mali. Ges agents sont en
contact, de par leurs fonctions, avec des hommes et des femmes des populations rurales et
Lm urhaines, et avee les plus défavorisés d'entre eux,

L'AMPPF a défini un autre groupe prioritaire qui est celui des jeunes, avee lesquels le
contact est limitéd em raison du refus des autorités nationales de permettre que soit
dizspensé un enseignement sur les problémes de la famille dans le cadre du systéme
d'éducation offieciel. Les partenaires de 1'AMPPF dang ce domaine sont donc 1'organisation du
Parti pour la Jeunesse, 1'UNJM et la Direction nationale de la Jeunesse et de 1'Action
populaire,

En 1984, 1'AMPPF a orpganisé¢ la formation de 75 socio-éducateurs et animateurs aux
techniques de sensibiliszation & la planification familiale. Ces dducateurs at animateurs,
qul sont enseignants, travaillent ave¢ des groupes de jeunes de 8 4 18 ans dans des "camps
d'eté" od on leur enseigne toutes sortes de disciplinea et ol ils recoivent une éducation
sur les problémes de la famille. En 1985, un cours de formation complémentaire a eu lieu a
Mopti pour deux de ces éducateurs de chacun des cercles environnants, soit pour 30 d'entre
eux, Des membres de 1'UNFM avalent également été invités 4 ce géminaire. On a mis en place
plus récemment une formation destinée aux membres de 1'UNJM, gui formeront eux-mémes &
1'éducation pour la vie de la famille un groupe de personnes ayant entre 18 et 35 ans qui
participeront 3 un programme agricole financé par 1’IPFPF 3 Tédougo, dans la réglon de
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Sikasso. Les personnes qui s'occupent des jeunes ont également participé 4 des séminalres
régionaux d'Afrique occidentale suxr 1'éducation & la vie familiale tenus 4 Lomé, Dakar et
Quagadougou, et ot ils ont pu ze familiariser avee ce qui se fajit dans les autres pays.

Méme si 1'AMPPF n'’a pas réussi jusqu’ici & former des éducateurs de ce type dans les
écoles, elle a assuré la formation du Directeur de 1'engeignement fondamental,

Le Programme de Planification familiale et Promotion de la Femme {PFPF), étudié plus en
détail ei-aprés, a assuré le financement, non seulement des projets générateurs de revenus
pour les femmes, mais aussi d’'ume série de séminaires; séminaires d'orientation et de
sensibilisation destinés & ceux qui seront responsables de 1'élément éducation & la vie
famillale des projets, et séminaires de formation pour les responsables de la gestion de ces
projets sur le terrain. Les premiers sont devenus nécessalres car, en ralson de la
prolifération des projets, le département LEC de 1'AMPPF n'était plus en mesure d’assurer
persennellement les sessions relatives & la santé de la famille, & la nutrition et & la
planification familiale, ni de suivre et de gérer 1'ensemble du projet. Par conséquent, on a
décidé de Fformer 20 fonctionnaires des Affaires sociales et membres de 1'UNFM aux technigques
d'information et d'éducation & la vie familiale, de gestion et de suivi gquotidien des
projets générateurs de revenus. On espérait ainsi également alder 1'AMPPF A résoudre les
preblémes de communication gul ge posent au niveau de chaque projet, en ayant sur le terrain
des gens congclents de ses objectifs,

Les seconds séminaires de formation, sur les problémes rencontxés par ces projets sur
le terrain, s'adressajlent non seulement aux membres de 1'UNFM et auy fonctionnalires des
Affaires sociales, mals aussi aux agents de toutes sortes d'opérations de développement, a
gsavoir : la Compagnie malienne de Développement des Textiles (CMDT}, l'Opération de
développement intégrée Production d'arachides et de céréales (ODIPAC), l'Opération de
développement intégrée Kaarta (ODIK) et l'Opération de la Haute Vallée (OHV). Aprés trois
jeurs, au cours desquels ont été présentés le programme de 1'AMPPF et du PFPF, ainsi que les
relations existant entre les services de développement communautaire, les services soclaux
et la planification familiale, les techniques de gestion de la collaboration, les
participants ont formé des groupes de travail afin de s'attaquer & certains des problémes
rencontrés pour sensibiliser les populatieons rurales, comceveir et metire en place des
programmes de planificatiom familiale dans le cadre des coopératives féminines. Devant le
succds remporté par ce séminaire de formation, des demandes ont &té adressées pour que
soient organigés d'autres séminaires du méme type. Ces séminaires sont ilmportants parce
qu'ils réunissent des agents qul autrement n'auraient peut-&tre pas l'occasion d'entrer en
contact, ou de se comprendre mutuellement, mais qui jouent tous un réle indispensable dans
la vulgarisation de la planification familiale. Les méthodes de travail de ce séminaire, qui
invite les participants & résoudre des problémes et & agir, renforcent leur propre
motivation et ls conscience qu’ils ont des problémes.

Dans le cadre d’un effort de sensibilisation des populations locales, 1’AMPPF participe
a2 la formation d'snimateurs ruraux de L'UNFM & deux niveaux, la formation des éducateurs,
gui a eu lieu & Bamake en 1985, et la formation des animateurs ruraux eux-mémes au centre de
formation de 1'UNFM 4'Ouéléssébougou.

Autre ivitéds de sensibilisation

L'AMPPF n'a pas pour seule ambition d'enseigner les techniques de gensibilisation &
ceux qui participent aux activités d'enseignement et de développement, maiz aimerait aussi
influencer directement 1'opinion publique par le biais d‘une gamme étendue d’'activités, Elle
sait que convainecre les dirigeants de la vie publique, pelitigue et religleuse constltue une
étape essentielle de ce processus.

En juin 1986, elle a organisé un séminaire sur la croissance démographique et la
qualité de la vie de la famille malienne, pour informer toutes sortes de pens influant sur
les paramétres du développemsnt démographique et socio-économique et les y sensibiliser.
Parmi les participants figuraient des membres de 1'Assemblée nationale, des chefs religleux
musulmans, catholiques et protestants, des représentants du Parti et tous les zervices
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nationaux concernés par ces questions démographigues, notamment les services de
planification, d'information et d4'éducation.

Le séminalre conjoint AMPPF/UNFM sur le théme population et développement, tenu en
Juin 1987, cherchait également 4 intéresser et 3 informer les représentants du Parti et des
autorités, ainsi gue les membres de 1'UNFM.

L'AMPPF se sert, souvent en collaboration avec 1'UNFM, de programmes radicophoniques
réguliers et plus rarement d'émissiens de télévision, pour encourager un débat public sur la
contraception et l'espacement des nalssances. Les invitds y parlent des aspects juridiques,
religieux et &thiques, tout en donnant des renseignements sur les techniques de
planification familiale. Les émissions de radio, diffusées en Bambara, Sonrai, Peul,
Sarakole et Tamasheq, touchent une audience plus vaste qua les programmes de télévision,
limités aux régions de Ségou, Koulikoro, Sikasso, Kayes et au district de Bamasko. Toutefois,
la télévision autorise un plus grand champ d'action, et a permis de diffuser quatre fols
depuis février 1387 un enregistrement vidée d’'une piéce traitant de la planification
familiale. Cette piéce, imaginée conjointement par 1'AMPPF, la DNFLA et la Division de la
Santé de la Famille, illustre certaines des difficultés rencontrées par les familles
nopbreuses et les jeunes méyves célibataires, difficultés qui sont aggravées par des
problémes de santé et de chdmape. Cette piéce est le fruit d'une intense collaboration entre
organismes; jouée par des étudiants de 1'Institut national des Arta (INA), elle a été
tournée dans un endrolt offert par le Président d’une section de 1'UNFM. La diffusion du
film de cette pitce dans les régions est freinéde par le manque 4'équipement, mais 1'on
envisage maintenant de la repiquer sur du 16 mm avee l'alde du service de communication du
programme de 1'Université John Hopkins. En attendant, dans le cadre de leur programme de
prévention des grossesses non désirédeg, 1'AMPPF et ges partenalres préparent une nouvelle
piéce visant 4 sensibiliser les jeunes aux problémes de la famille.

L'AMPPF se sert également de la presse écrite pour sensibiliser 1'opinion 2 la
planification familiale; un supplément mensuel du journal national L'Essor, intitulé Cerisi,
traite de la planification familisle ef d’autres aspects de l’émancipation des femmes,
Récemment, une nouvelle revue destinée & la jeunesse, Grin Grin, est apparue, Soucieux de
répandre 1'éducation & la vie familiale chez les jeune=, ses responsables ont faitr appel a
1'AMPPF qui dispese d'une rubrique réguliére pour répondre aux problémes des jeupnes liés a
la féeondité, dans l'intention de combattre 1'ignorance par 1'information. L’AMPPF a publié
une petite brochure en Bambara pour diffuser cette information de bhase.

Les affiches sont un autre moyen de vulgariser le message de la planifiction familiale.
Certaines des affiches distribuées par 1'AMPPF & ses bureaux régionaux ne semblent pas
remplir cette fonction de diffusion de l'information. L'une d'entre elles déclare que la
planification familiale demande un nouvel effort mental de la part des familles, qui leur
permettra de prendre les bonnes décisions, fondées sur une connalssance des réalités et
inspirées par le sentiment de leur responsabilité,

On veit mal quelle peut &tre la cible de ces déclarations plutdt verbeuses, pédantes et
didactiques, rédigées en frangais, ou comment imaginer qu’'elles pourraient persuader ceux
qu'elles semblent chercher a convertir.

Plus réussie a été 1l'initiative de concevoir un calendriexy, distribué chaque année en
300 exemplaires seulement, dans lequel chaque meis illustre wun nouveau théme de
sensibilisation utilisable dans les centres de PMI et les centres de gzanté.

b'une collaboration récente avec la Division de la Santé de la Famille est issu le
signe national de la planification familiale {voilr annexe), ainsi qu'une =série d'affiches et
d'autocollants, qui portent un message visuel simple, renforcé sur les affiches par une
inscription en frangais et en Bambara.

Les affiches montrent une femme en train d'allaiter, une famille de trois enfants dont
les dges sont bien espacés, un couple avec deux enfants attendant dans un dispensalre et des
illustrations des principales méthodes de planification familiale. Les messages inscrits (en
Bambara) sont les suivants :
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- 8i un enfant est mourri au sein, il deviendra fort et sain, et évitera 4 sa mére d'étre

& mouveau enceinte,

- L'espacement de: nalssances signifie que vous pourrez répondre aux besoins esgentiels
de chacun.

- La planification familiale gignifie aveir un enfant au moment ob vous le dégirez.
- Certaines méthodes contraceptives; le préservatif, la pilule, le DIU, 1'injectioen.

Certaines de ces affiches ne seront montrées que dans les centres fournissant un
service, d'autres auront une distribution plus générale. Dans toug les cas, le message
relatif & 1'espacement des naissances "espacer les naissances pour le bien-étre de 1l'enfant
et de la famille" sera diffusé & la radio et a4 la télévision. Ces affiches permettront de
pallier la pgrande pénurie d'aldes visuelles de toutes sortes et geront particulidrement
utiles pour les activités de 1'UNFM.

L'Université John Hopkins s'est chargée de fournir 500 exemplaires du bloc-notes géant
de 1'IPPF, qui donne des renseignements plus technigues sur le systéme reproducteur et les
méthodes de contraception, mais 1’AMPPF pense qu'une information aussi dérajllée doit étre
réservée aux services de PMI et aux centres de santé. Les responsables estiment que le
travail des membres de 1/UNFM et des autres agents commupautaires est avant tout de capter
1'intérét des femmes, puis de les envoyer 4 un expert technique.

Bien que le mari soit représenté sur les affiches qui vent étre lancées lors de la
nouvelle campagne, il semble qu'il y ait encore un certain manque de publicltéd visant ceux
qui ont été définis comme les proupes cibles, & saveir les hommes et lés jeunes gens.

Les efforts de 1'AMPPF pour conscientiser les gens se heurtent aw refus opposé
jusqu'ici par les autorités d’incorporer un enseignement relacif 4 la famille dans les
programmes seolaires nationaux. L'action de 1'AMPPF se limite done & des sessions
occasionnelles dans les écoles ayant un directeur sympathisant, et en dehors des activités
scolaires, L'AMPPF, avec le goutien de 1'UNFM, a pressé les autorités de réviser les
programmes scolaires pour y inclure un programme d'éducation a la vie familiale; leurs
propositions ont été déposées auprés du Ministére de 1’Education nationale dés 1983, mais
sont restéas sans réponse jusqu’iei,

Département Activités cliniques, Formation et Recherche

Bien qua la Division da la Santé de la Famille assure les services de planlfication
familiale au niveau national, 1'AMPPF entretient toujours son centre pilote de Bamako, qui
ne s'vecupe que des consultations de plamification familiale et de =ztérilité. Depuls 1982,
1'AMPPF finance également les services d'une sage-femme qualifiée & la maternité de
Baguineda ainsi qu’a 1'Hopital de Ségou pour essgayer de voir comment les services de
planification familiale peuvent fonctionner dans une communauté rurale.

Sur le plan technique, 1’AMPPF et la Diviszion de la Santé de la Famille =e sont
entendues pour concentrer leurs activités sur :

- la formation et le recyclage du personmel de santé en matidre de planification
familiale;

- la fourniture dfun équipement technique aux c¢entres de santé;

- l'approvisionnement en produits contraceptifs;

- la fabrication de cartes 4’admission et de rendez-vous, de formulaires de rapport et de

dossiers,
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le role de ce centre pllote est d'agir comme centre de référence tout en fournissant
des services. Il assure la formation pratique du personnel de santé de 1'Etat et effectue
des recherches sur l'utilisatien des contraceptifs et le comportement des clients. En tant
que dispensateur de sexvices, ce centre jouit d'upe grande rencmmée, due en partie & sen
personnel extrémement compétent, gui comprend une assistance sociale, et & son
approvisiennement permanent en moyens contraceptifs. Au cours de la période 1972 & 1980, les
services ruraux de 1’AMPPF ont recu 74 % de tous les clients ayant gsollicité des pregtarions
de planification familiale, et le cenire pilote s'est occupé de 9949 clients sur un total de
16 29% pour tous les services de planification Familiale,

Les hommes représentent un tras faible pourcentage des ecllents des services de
planification familiale, et presque tous ont préféré s'adresser au centre pilote, qui
n'assure pas d’autres prestations de santé maternelle et infantile, ce qui en falt un peu
meing le domaine des femmes, 5ix cents hommes viennent réguliérement s’y approvisionner en
prézervatifs, la plupart d'entre eux étant des célibataires gui n'ont pas besoin d'aller
dans un centre de PMI,

Les activités de ce département offrent aux membres de 1’AMPFF une occasion unique de
faire de la recherche. La premiére organisation de financement de 1’AMPPF était un centre de
recherche (CRDI) et des formulaires ont été congus en vue d'étre exploités pour la
recherche. Certains programmes importants, tels la recherche sur les méthedes contraceptives
tradirionnelles, n'ont pas été achevés faute de financement. Family Health Internaticnal a
finaneé plusieurs études 4 court terme sur les effets secondaives des méthodes
contraceptives, et un projet de recherche sur la stérilité esr getuellement & 1'édtude, On
sfintéresse aujourd'hui aux présexrvarifs et 4 1'attitude des femmes & 1'égard des DIU. Les
domaines suxquels la recherche future 2'intéressera seront "1’apriés-pilule” et la poursuite
des &tudes portant sur les méthodez contraceptives traditicnnelles.

L'une des recherches effectuées par L'AMPPF et financée par le FHI qui a donné les
renseignements les plus précieux a été une analyse des données des services de planificatien
familiale entre 1972 et 1980, d'ol sont tirés les chiffres ci-dessous (Tounkara, A. "Mali
Analyse des dennées de service de l'Assoclation maliemne pour la Protection et la Promotion
de la Famille, 1972-1980", Projet SIN 066). Cette évaluation d'un programme sur neuf ans a
signifié 1'analyse de plus de 16 000 dossiers (sur lesquels 15 310 ont pu étre exploités)
pour :

- améliover la collecte des paramétres statistiques,
- mieux répondre aux besoins des cliants,
- faeiliter la gestion des produits,

- fournir une base de données aux législateurs, médecins et agents d’information, de
maniére & consolider et & dlargir le programme de planifiecation familiale au Mali,

Les résultats ont montré que sur les 15 310 clients dont les dossiers étaient
exploitables,

14 371 étaient des femmes & la recherche d’une méthode contraceptive
238 étaient des femmes & la recherche d'un traltement contre la stérilite
439 étalent des hommes venus demander des préservatifs,

L'évolurion du nombre de clients pendant ces meuf ans n'a pu étre étudiée que dans le
centre pilote
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Années 1972 | 1973 [ 1974 | 1975 | 1976 | 1977 | 1978 | 1479 | 1980 | TOTAL
Nombre 533 {1 136 899 397 599 750 |1 591 |1 680 (2 173 | 9 949
Moyenne mensuelle 59 94 75 50 51 62 132 140 180

L'installation de services de planification familiale dans les centres de PMI et les
maternltés & partir de 1974 a tout d'abord provoqué une chute du nombre des consultations au
centré pllote. Toutefois, celle-ci a rapldement été corrigée et la moyenne mensuelle des
clients a triplé entre 1972 ec 1980,

Le fait que les clientg du centre pilote aient représenté &5 % de tous les clients de
tette période est di non seulement aux avantages mentionnés précédemment, mais aussi au fair
que ce dispensaire assure un service gquotidien, alors que les services de planification
familiale de la plupart des centres nationaux ne sont ouverts qu’ume 4 trois heures par
semaine. Cela signifie que dans les centres de PMI on limite strictement non seulement
1téventail de la clientéle 4 laquelle on ¢'adresse, mals aussi son nombre.

Les méthodes contraceptives cheoisies dépendent également des possibilités existantes.
Les préservatifs et les injections contraceptives n'ont été offerts qu’'d partir de 1973, et
uniquement dans le centre pilote et au centre de PMI de Bamake. Le dispensaire pilote est
également privilégié en ce qu'il est régulidrement approvisiouné en moyens contraceptifs de
toutes sortes.

Répartition des elie

Méthodes AMFEF EMT Autres Total %
DIV 4 068 837 94 4 999 33
Pilules 4 796 1 822 478 7 096 46
Mousses/gels 111 211 1 126 1
Contraceptifs injectables 69 52 le 127 1
Préservatifs 431 8 - 439 3
Autreg 300 50 & 356 2
Stérilicvé * 238 - - 238 2
TrgitEment 274 58 3 335 2
* 1 042 347 185 1 574 101
Total 11 329 3 198 783 15 310 100
* a
Traitement avant contraception.
ok

I = Inconnue (non demandée).

Ces chiffres montrent que de nombreuses clientes changent de méthodes. Au début de
l'étude (& la fin 1972), 71,5 % des clientes utilisaient un DIU, fréquemment abandonné par
la suite au prefit de la pilule. Dans les dispensaires de 1'Etat, l‘analyse des méthodes
utilisées et des changements de méthodes se complique du falt que tous les membres du
persennel ne sont pas suffizamment qualifiéz pour ingsérer un DIU, et que l1'absence ou la
rupture de stocks de certains moyens forcent souvent les clientes 4 en changer.
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Une analyse de la clientéle en fonction de 1'dge montre qu’'elle et relativement
jeune :

18,7 % ont moins de 20 ans

54,0 1 ont entre 20 et 29 ans
21,1 Z omt entre 30 et 39 ans
3,5 % ont entre 40 et 45 ans

2,7 % ne précisent pas leur age.

Presque la moitié des clientes ne gont pas mariées (48 %), 9 ¥ sont veuves, séparées ou
diveredes, 24 %1 sont mariées 4 un monogame et 17 % A un polygame. La majorité d'entre elles
gsont déclarées comme méres au foyer (27 %), sans profession (14,5 X) ou de profession
inconnue (15,6 %). La plupart des professions déecldarées sont des postes de fonctionnaires.
La proportion importante de femmes seules ayant des professions non déclarées ou sans
profession (68 % du total) laisse & penser gue la plupart d'entre elles suivent encore un
cycle d’enselipgnement ow une formation.

L' important depré d'activité des centres de servies de 1'AMPPF, auquel s'ajoute une
plus pgrande diversité des clients qu’ils attirent, les vend extrémement propices & la
formation du persennel médical de 1'Etat, un aspect lmportant du travail de 1'AMPPF.

M Entre 1980 et 1986 le personnel suivant a été formé dans différentes réglons
1980 25 apents de différents départements formés 4 Bapguineda
1982 20 sages-femmes de Bamako et Kati

2 médecins
40 sages-femmes
11 techniciens du développement communautaire

1443 15 assistants de soins de santé/matrones des cercles

1944 5 médecins, directeurs de centres de santé
? économistes sanitaltres
58 sages-femmes
42 infirmiéres diplomées d'Etat
37 éléves sapes-femmes et infirmiéres diplomeées d’'Etat
27 agents des Affaires saciales
26 animatrices CFAR ‘

1985 2 médecing-chefs
42 sapges-femnes
@ 16 infirmidres diplémées d'Etat de Kita, Bafoulabé et Jéniéba
1986 29 sapges-femmes

1l infirmiére diplomee d4'Etat
2 infirmieres (1% cycle)
13 matrenes et animatrices d‘Quéléssébougou.

Toutefoiz, il existe encore une forte demande de formation technique 4 laquelle on n'a
pas répondu. Méme 4 Bamako, il y a des sages-femmes qul dispensent des services de
planification familiale dans des centres de 1'Etat et qul n'eont jamals été formées. Elles
sont donc incapables d'ingérer un DIU et de donner des consells utiles sur la pilule
{souvent fournie avee des instructions en anglais ou sans Instruetioens du tout). Ce mangue
de formation pourrait tenir 4 ce que l'on favorise les agents de santéd de niveau supérieur,
qui n’assurent pas toujours les prestations, et/ou que l'on envele toujours les mémes
personnes en formation, sinsi qu'au désir de la Divisien de la Santé de la Famille de
s'occuper elle-méme de la formation bien qu’elle ne dispose pas toujours des ressources
suffisantes. Les régions souffrent encore plus du falt que de nombreuses personnes venues
recevoly une formation & Bamako ne désirent plus retourner danes les rigiens une fois leur
cycle accompli.
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Services administratifs

5i les deux premidres stratégies de 1'AMPPF consistent & intensifier les efforts de
sensibiligation, par le bilais de 1'IEC, et a4 améliorer la fourniture des services par
1'intermédiaire du Département Services clinjques, Recherche st Formation, la troilsiime, qui
vise 3 améliorer 1'organisation et le fonectionnement de 1'azgsociation, est tour aussi
importante.

Les services concernés par la mise en application de cette stratégie sont le
Département Coordination (1 coordonnateur et 1 assistant), le Département Comptabilité et
Finances (1 chef comptable et 1 assistant), et le Département Services administratifs
généraux (1 administrateur en chef, ) asszistant et ? gecrétaires).

Le réle du coordonnateur est de coordomner et de contrdletr les activités de 1'IEC et du
Département Clinique, Recherche et Formation, sous la supervision du Secrétalre exécutif. En
plus de ces responsabilités, le coordompateur est chargé d'évaluer touteg les activités
techniquas. En 1'absence de secteur médical privé au Mali (une situation qui wva bientét
changer), 1'AMPPF dolt faire appel aux services techniques des agentc de L'Etat - médecing,
gynécologues et sages-femmes - qui doivent &tre rémundrés pour leurs services & temps
partiel,

Le Département Comptabilité et Finances est chargé de la gestion financiére de
1'association, et le Département Services administratifs généraux de la gestion du
personnel,

L'AMPPF posséde deux types de membres, un personmel permanent rémunéré et des
bénévoles. En dehors du bureau central de Bamako, l'effort de décentralisation s'est traduit
Par la mise en place entre 1982 et 1984 de bureaux régionaux dans cing des sept régiong,
employant chacun quatre persomnnes et des bénévoles. Les quatre personnes rémunérées des
bureaux régienaux sont : um coordonnateur, um comptable, une animatrice et une secrétaire.
Ils travaillent en collaboration étroite avec la Direction régionale de la Santé et des
Affaires soejiales.

Plug récemment, des bureaux locaux ont &té mis sur pied dans chaque cercle dez cing
réglons (Kayes, Mopti, Sikasso, Koulikoro et Ségou), ainsi que dans les gix communes du
distriet de Bamako. Tous les efforts de sensibilisation deivent désormais passer par les
bureaux locaux, qui sont responsables de la coordination des projets locaux, GCes bureaux
locaux sont composés de neuf membres (bénévoles), choisis parmi les membres de 1'AMPPF et
comprennent toujours des représentants de 1'UNFM, de 1°UNJM, des Affaires soclales et du
conseil local. Ces bureaux ont 1'avantage d’étre directement au contact des besoins locaux
et de permettre une décentralisation des services adaptée i ces besoins. Des problémes
peuvent surgir si les membres du bhureau local ne disposent pas du temps, de 1'expérience ou
des fonds nécessaires pour faire faece & leurs trés grandes responsabilités. Pour L'AMPPF, .f
l7étape suivante comsistera A décentraliser les services au niveau de 1'arrondisement.

Lors de son Assemblée pénérale de décembre 1986, 1'AMPPF a décidé de concentrer ses
efforts sur les domaines suivants

Information, Education et Communication

Education & la vie familiale

Jeunesge

Participation des hommes

Connalssances et attirudes des professionnels de la santé
Communication

Services cliniques, Recherche et Formation

Recyclage du persommel de santé
Amélloration du fonetionnement du centre pilota
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Activités de soins de santé primaires intégrées et distribution de
contraceptifs dans la communauté

Recherche biomédicale

Stérilisation volentaire

Lutte contre la stérilité

Organisation et Administration

Mise en place de bureaux régionaux & Gao et Tombouctou
Fonctionnement des bureaux régionaux

Formation des bénévoles et des membres du perscnnel
Supervision des activiteés

Réunions réguliéres

Evaluation du programme et rechetche

Formation des matrones de Sikasso.

L'AMPPF insiste beaucoup sur l'importance de la collaboration avec les sutres
organismes et services. Comme elle ne dispose d’aucun personnel qualifié sur le terxrain, son
souci principal est de collaborer avec les organismes qui en ont. 51 elle travaille en
collaboration étroite avec les services de santé de 1'Etat pour assurer la fourniture des
services, son principal partenaire officiel pour le programme de sensibilisation est la
Direction des Affaires soclales.

Direction des Affaires sociales

Jous le méme ministére que La Direction de la Santé publique, la Directien nationale
des Affaires socisles et ses directions régionales assurent un réle vital en premouvant la
santé de la famille en général et la planification familiale en particulier. Pendant
longtemps, les centres sociaux ont été utilisés pour abriter les econsultations prénatales
et, dans certaines villes, des services de pediatrie lorsqu’il n'existait aucune
infrastructure sanitaire. L’éducation sanitaire et nutritionmelle ainsi que les vaeccinations
ont encore lieu dans ces centres,

Avec la mise en place d'une nouvelle pelitique soclale de développement communautaire,
les agents des Affaires sociales, qui sont malntenant des techniciens du développement
communautaire (IDC), jouent un réle important pour informer, sensibiliger et éduguer la
population en matiére de santé, et pour 1l'encourager i partleciper activement 2
1'amélioration de la santd, La Direction mationale des Affaires svelales, et sa nouvelle
orientation communautaire, ont été instaurédes en mai 1980. Les directions régionales, avec
des services sociaux décentralisés dans les cercles et des centres de développement
commupautaire au niveau de 1’arrondissement, ont été lancés ¢m avril 1981,

A partir de 1970, lorsque les services des Affaires soclales et de la Santé ont essayé
d'adopter une approche moins curative, trois types d'activités ont &té assignés aux Affaires
soclales, & savoir la conceptien, la coordination, la promotion et la protection. Le travail
ne devait pas se faire uniquement au niveau individuel, mais également auw niveau des groupes
et des communautés. Le travalil du technicien du développement communautaire censiste a
promouvoir le bien-étre social de 1'ensemble de la communauté, notamment en ¢e qui concerne
la santé, la nutrition, le domaine culturel, 1l'habillement et le logement.

OQutre son action sur l'ensemble de la communauté, la Direction des Affaires sociales a
fourni un effort particulier em faveur de certains groupes cibles, dont les membres sont les
plus défavorisés de la communauté.

Tous ces groupes cibles présentent des problémes particuliers en matidre de fécondité
st de planification familiale.

Femmes seules (veuves, sé das  div ag) avant ree de fa le

Il s'agit de veuves ou de divorcées, ou de femmes qui se retrouvent seules en ralson
d'une longue absence de leur mari, un phénoméne fréquent de 1l’exode yural ou des groupes o1
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l'émigration est traditiomnmelle. La solitude et la nécessité peuvent forcer ces femmes A
recourir 4 la prostitution, les femmes dont les maris partent trés longtemps, comme les
Sarakelé de la vépion de Kayes, ont des problémes particuliers car on leur refuse la
planification familiale si elles n'ont pas le consentement écrit de leur mari. Cette
gltuation peut c¢onduire 4 des avortements clandestins et méme i des infanticides.

Jeunes méres cdlibataires ("filles méres")

Ce peuvent étre des jeunes filles qui ont été renvoyées de 1'école parce qu'elles
gtaient enceintes, ou des analphabétes. Elles font toutes l'objet d’'un ostracisme soclal et
ze retrouvent en général sans qualification, samg revenu, et seules responsables d’un jeune
enfant. Avec pour seule possibilité des activités telles que le petit commerce qui ne
rapporte pratiquement rien, elles sont souvent fercées & une cohabitation instable - si
elles réusgissent 4 trouver un homme qui vivra avec elles - ou a la prostitution, Dans ce
cas-14, elles courent tous les risques de contracter une maladies sexuellement
transmizsible, notamment le 51DA, d'é&tre 4 nouveau enceinte, 4'avorter et de compromettre
ainzi leur santé, ou de commettre umn infanticide.

Jeunes filles aprés ls puberté, ayant regu de 1'instructien

Le programme d’éducation naticomale ne comprend pas 1’éducation & la vie de la famille
1’enseignement sur la reproduction se limite au systéme reproducteur des mammiféres, des
olseaux et dez plantes. Les jeunes filles se trouvent en contact étroit avee leurs
hemologues maseulins, hors de tout contréle familial (ear elles doivent souvent qultter la
famille pour poursuivre des études secondaires) et sans &tre informées ni conseillées en
matiére de sexualité par leurs professeurs, ¢e gqui les rend vulnérables. Cette situation
condult sux mémes problémes que la précédente, & savoir maladies, grossesses non désirées,
avortements et infanticides, qui peuvent tous provoquer des dégats physiques et
psychologiques considérables chez une jeune fille, et diminuer ses chances d’avoir par la
suite une grossesse sans probléme,

Fami s nombreuges ant un chef de famille & faibles revenus

I1 existe souvent un lien entre le faible niveau d’instruction, le faible revenu et la
congervation d'une mentalité tradiriennelle parsuadée que la survie des enfants nés ne
dépend que de Dieu. Malheureusement, une fécondité dlevée et des naissances rapprochées sont
également assoclées dans ces familles A des taux élevéds de morbidité et de mortalité
maternelles, infantiles et juvéniles.

Jeunes filles de 1'exode rural

On a obsetrvé une augmentation récente du nombre de trés jeunes filles arrivant dans les
villes & la recherche d'un revenu, soit pour préparer leur mariage, soit pour compléter le
revenu familial. Avee la disparition du systéme traditiomnnel, dans lequel elles étaient
recues, logées et nourries par une famille ou un membre du village qui veillait &galement &
leur bonne moralité, ces jeunes filles vivent 4 plein temps dans des familles qui les
emploient comme bonnes, et sont en général exploitées et sous-payées, Comme personne ne
s'oceupe de leur bien-étre, et qu‘elles deivent compléter leur revenu, elles constituent un
groupe extrémement vulnérable. Incapables 4'assumer les grossesses qu'elles ne manquent pas
d'attirer par les relations qu'elles ont avec des partenaires occasionnels ou par la
prostitution, et incapables de rentrer dans leur village dans cet état, elles recourent
également & 1l'avortement et 4 1l'infanticide, crime pour lequel elles peuvent étre dénoncées
et enveyées en prison.

Le souci qu'a la Direction des Affaires sociales du bien-étre de ces différents
groupes, et les énormes problames de fécondité de ces derniers, conduisent 4 une
collaboration étreite avec 1'AMPPF (renforcée du fait que la secrétaire de la section IEG de
1'AMPPF est elle-méme une assistante sociale et qu'elle était précédemment employée par la
Direction), Comme nous l'avens vu dans la section concernant la formation, 1'AMPPF assure la
formation des agents des Affaires goclales aux techniques de gensibilisation, et leur
fournit matériel et information en matiére de planification familiale. Le financement de
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projets générateurs de revenus pour des groupes de femmes appartemant & ces groupes cibles,
exécutéds sous l'égide du Programme Planificatien familiale et Promotion de la Femwma, gui
assure également un enseignement sur les problimes de la famille (décrits plus loin en
détail), a été une initiative trés lmportante.

Toutefois, i1 faut encore améliorer les relatioms entre 1'AMFPF et les Affaires
sociales. Bien que 90 agents des Affaires sociales aient été formés par 1'AMPEF depuls 1984,
la formation est encore centrée sur les perszotmels d’échelons supérieurs, souvent sur des
directeurs nationaux et réglonaux. La plupart des agents opérant au niveau du cercle, de
1'arrondissement ou du village (TDC) n'’ont pas encore été formés. L'une des solutions
envisagées, dans le cadre de la révision des cours de formation de base destinés aux
techniciens du développement communautaire, est d'inclure 1'éducation & la vie familiale et
les technigques de sensibilisation 2 la planification familiale dans la formatien
professiomnmelle de base.

En plus de ses relations avec 1'AMPPF, 1la Direction nationale des Affaires sociales
joue un réle de tutelle important pour de nombreuses asseciations; elle est membre de droit
des bureasux exdcutifs de ces associations et peut par conséquent survelller de prés les
politiques adoptées et les actions entreprises. Etant donné 1'importance que revétent les
problémes 1iés 4 la fécondité pour ces assoclations, elles pourraient gservir de relais a
1*introduction d’une éducation aux problémes de la famille dans des programmes non
gouvernementaux .

La collaboration des Affaires sociales avec 1l'organisation du Parti qu’est 1'UNFM est
plus problématigue et a plutét lieu de fagon informelle quaux différents échelons
pfficiels. Sur le terrain, leurs actions ont tendance & 5'entrecroiser, ce qui peut
provequer une certaine confusion et engendrer un esprit de compérition chez les
représentants de ces deux organisations. Le probléme vient én partie du mangue d'une
politique clairement définie concernant la nature de la collaboration enctre 1'UNFM et les
Affaires sociales. Le Direcreur de la Division de la Protection de la Famille est cependant
extrémement clair sur le réle que devrait jouer L'UNFM : c’est une structure politique et
non pas technigue, Par conséquent, elle doit mobliliser et faire prendre conscience des
problémes su plus grand nombre de femmes possible, les encourager & adhérer au programme mis
en place et exécuté par les agents des Affaires sociales, Il affirme que 1'UNFM semble peu
consciente de ses propres potentialités et de son pouvoir : elle tend 4 revendiquer pour les
femmes tous les genres d'activités, mais reste cantonnée 4 des activivés de tous temps
considérées comme féminines, en général la couture ou la broderie. Les Affaires soclales
émettent certaines réserves sur la viabilité des programmes de 1'UNFM visant & former des
animatrices rurales, qui ne seront pas rémunérées et n'appartiendront 4 aucune catégorie
professionnelle. Leur propre démsrche, introduire des agents du développement communautaire,
comme dans le projet pilote de Mopti, pour effectuer essentiellement le méme travail,
tradult bien leur point de wvue, & savelr gqu'une telle activité doit étre rémunérée et
intégrée dans un cadre professionnel et rechnique.

Le fait que, méme si certains projets du Programme de Flanification familiale et
Promotion de la Femme ont été négoclés directement avec les sections de 1'UNFM, ils
intégrent toujours sur le terrain les compétences des agents des Affaires sociales, montre
bien que leurs qualifications techniques sont indispensables.

Les techniciens du développement communautaire sont également systématiquement intégrés
dans les programmes de santé maternelle et infantile au niveau de la sensibilisation, de
1’animation, de la formation, de l'éducation et de la mobilisation, C'est souvent le TDC qui
est responsable des expossés sur la santé de la famille et la planification familiale faits
dans les centres de PMI. De méme, c'est souvent le centre de déveleppement communautaire gui
repére et oriente les femmes wvers les services de planification familiale, et qui les suit
ensuite aprés consultation médicale.
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Qutre les projets générateurs de revenus destinés aux femmes déjad financés dans le
cadre du Programme de Planification familiale et Promotion de la Femme, la Direction des
Affaires sociales projette de créer un centre de formation pour les filles en danger moral,
ol 50 & 60 jeuneg filles, dont certaines sont déja méres, apprendront diverses diseiplines
telles que les arts ménagers, la cuisine, 1l'emballage des frujits et des légumes, la
blanchiggerie, la couture, la broderie et la coiffure. Par exemple, l'ouverture d’un
restaurant bon marché pour les étudiants peut constituer une activité gémératrice de
revenus, Ces jeunes filles recevront de la part du projet un petit revenu et bénéficieront
d'un enseignement sur les problémes de la famille et la planification familiale, qui les
aidera & éviter d'autres grossesses. Une tentative du méme genre remporte beaucoup de succés
au Cameroun, et la Directiom des Affaires sociales a demandé 1'alde du PNUD pour financer un
voyage ayu Cameroun et pouyx hatlr wun centre pour ce projet. Cette initiative correspond
étroitement sux recommandations formulées lors du séminaire sur la réinsertion
soclo-économique des jeunes mares célibataires organisé par L'UNFM en 1976, et dont la
Direction des Affaires sociales était le rapporteur.

31, comme on le pense en général, le réle de L'UNFM dans la planification familiale
repose essentiellement sur la sensibilisation et la mobilisation de la population, le champ
offert 4 la collaboration avee la Direction de la Santé publique devrait é&tre immense au
niveau de la fourniture deg services. Toutefois, si la Division de la Santé de la Famille
accepte et emploie énormément les agents des Affaires smociales pour sensibiliser et
mobiliser la population, sa collaboration avee 1'UNFM dans les activitéds lides a la
planification familiale est plus hésitante et sporadique, A Bamake, le projet pilote visant
& former desy membres de 1'UNFM en tant que "femmes relais" (décrites 3 la gection sur les
activités de planification familiale de 1'UNFM), en prenant comme formateurs des membres du
personnel des Affaires sociales, n'a pas particuliérement bien marché. Le succész plus grand
remporté par un projet similaire & Somo tient sans aucun doute A ce qu’il était intégré & un
ensemble d’activités de développement.

Il est manifestement nécessaire que la Division de la Santé de 1a Famille analyse plus
précizément le réle que les membres de L'UNFM peuvent jouer pour améliorer l'adhészion aux
services de planification familiale. On espére que le projet de développement de la santé

financé par la Banque mondiale incitera & définir plus clairement les responsabilités de
¢hacun dans le domaine de la planification familiale. Aprés 1'exécution dans la région de
Kayes (cercles de Kéniéba, Bafoulabé ot Kirta) d'un projet pilote congu pour dynamiser et
autonomiger les soins de santé tout em les intégrant aux activités de développement de la
région, la Banque mondiale est aujourd'hui préte & financer une deuxiime étape.

Cette étape conmgistera & préparer et 4 encourager le Mali & définmir et & mettre en
oeuvre une politique démographique par la crdation d'un comité multidisciplinaire chargé
d'engager et de superviser toute une série de projets liés 4 la démographie. Parmi les
membres de ce comité figurent le service démographique du Ministére du Plan, 1'AMPPF, la
Divizion de la Santé de la Famille et les organisations du Parti telles que 1'UNIM et '
1'UNFM, chacun étant chargé de surveiller et de développer des activitéds lides & la g
démographie dans =a propre gphére.

Lorzs de la visite du consultant, en septembre-octobre 1987, tous avaient proposé des
prejets, sauf la Division de la Santé de la Famille. Les objectifs du programme de 1‘AMPPF
étalent notamment les suivants : sensibiliser et former des agents nationaux & la
planification familiale, encourager les sexvices ruraux et péri-urbains en leur fournissant
équipement, contraceptifs, matériels d'information et soutien logistique, sensibiliser les
personnes Iinfluentes de toutes lez régions, ouvrir des bureaux régionaux a4 Gao et &
Tombouctew, mettre en place la distribution de contraceptifs dans la collectivité par
l'intermédiaire d’animatrices spécialiszées de 1'UNFM, équiper les pharmacies de village et
lancer un bulletin d’/information mensuel,

Le projet de 1'UNFM était de former des matrones, mais 1'AMPPF estime que 1’'UNFM serait
plus efficace dans son role d’organisation politique, plutdt gqu'en intervenant dans le
domaine technique. L'UNFM, en tant qu’'organisation la plus écoutée au niveau politique,
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devralitc utiliser cette influence pour persuader les autorités de metire en ceuvre une
politique démographique. Par conséquent, elle a un réle important & jouer pour falre prendre
conscience des problémes aw niveau des autorités nationales <omme au niveau local.

L'AMPPF, en tant qu'organization non gouvernementale, a également son réle & jouer, gqui
est peut-étre de créer une cellule de coordination, alers que le Ministére du Plan, par
1'intermédiaire de son service démographique, est l'organe officiellement charge de mettre
sut pled une politique démographique. La Divigion de la Santé de la Famille constitue pour
1'instant le point faible du comité, car elle n'a pas élaboré ni inscrit & son budget de
projet, ni n'a défini clairement son réle au seln du comité,

Bien qu'il y ait des échanges considérables entre ]'AMPFF et la Division de la Santé de
la Famille, 1l'asscciation fournissant les contraceptifs, le matériel, assurant la formation
et finangant les projets, et qu'ad condition d'assurer des réles complémentaires (étant domné
leurs statuts et leurs fonctions trés différentes) leurs possibilités solent énormes, il
devient impérstif gqu’elles =’'entendent sur un protocole d'acecerd qui définira leurs
activiteés respectives,

Pour le moment, la Division de la Santé de la Famille tend plutét vers un monopele des
services et des setivités, bien que ses resscurces ne lul permettent pas d'assurer ne
serait-ce que la formation médicale du persomnel, et encore moins les activités
d'information, d4’'éducation et de comminication, Chaque année, 1'AMPPF finance la formation
du personnel de 1*'Etat, met A& disposition les ressources du centre pilote et les
informations de 1'IEC. Cette association a également ses propres activités de recherche qui,
au sein du Ministére, sont confides & un organe séparé, l'Institut national de Recherche en
Santé publique (INRSP), La Division de la Santé de la Famille insiste sur 1'importance qu'il
¥y & & sensibiliser le persomnel médical et parsmédical ainsi que le grand public et se crelr
done investie dun rbéle dans les campsgnes de sensibilisation de l'opinion, tout comme dans
la fourniture des services. Pour elle, 1'AMPPF a pour fonction de fournir un service
d'appoint & un service d’'Erat, Il semble qu’il y ait icl un cextaln danger de dédoublement
et de dilution des activités, plutét qu'un partage des responsabilités qui permectrait &
chacun de ces organismes d'exploiter sen propre domaine de compétence. Il appartient au
Congseiller technique des Affaires sociales, malheureusement absent au moment de la missiom,
de prendre la responsabilité de cette coordination. Etant donné que ]'AMPPF fonctionme
depuis 15 ans, et gue les activités de planification familiale sent, théorigquement,
intégrées aux setvices de soing maternels et infantiles jusqu'aw niveau de 1'avrondissement,
il serait peut-étre bon de se demander pourquoi on a si peu fait appel & elles.

I1 semble gu’'on soit en présence d'un certain nombre de blecages structuraux et
fonctionnels empéchant la diffusion de la planification familiale

- L'importance du pays, avec sa population trés irréguliirement répartie, et des moyens
de communication précaires font qu'il est extrémement difficile d4'assurer des sexviees
en dehors des zones urbalnes. Pendant la saison des pluies, de nombreuses communautés
rurales sont complétement isclées pendant plusieurs wmois.

- Il existe une pénurie d’'infrastructures sanitalres et, méme avec la pelitique de soins
de santé primaires, on manque de personnels suffisamment qualifiés.

- On observe dans le personnel médical et paramédical une résistance consideérsble au
concept de planification familiale moderne, dont beaucoup pensent qu’'il est une
importation de la ¢ulture occidentale visant & limiter plutdét qu'd espacer les
naissances. 11 semble que ce personnel n'ait pas bilen compris gque l'espacement des
naissances peut réellement améliorer la santé de la mére et de lfenfant, permettre des
nalssances 4'enfants plus sains, et méme combattre la stérilité secondaire et la
mortalité infantile.
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Cette réticence signifie que le persomnel médical trxouve difficile d'intégrer la
planification familiale aux autres activités de szanté maternelle et infantile. Déja
surchargé de travall, i1 préfére concentrer ses activités sur les seoins postnatals et
infantiles, plutdt que de laisser une place aux activités de planification familiale.
Le résultat en est que ces services sont effectivement limités & quelques heures par
semaine,

Les consultatlens de planification familiale m’'ont lieu que dans les centres de santé
maternelle et infantile et dans les maternités et sont done per¢ues comme des actes
médicaux résgervés aux femmes avec enfants. L'aspect médical et paramédical ne
représente qu'un des aspects de la contraception, et Il faut inclure parmi les
utilizateurg potentiels les jeunes gens et les hommes. Ces deux derniers groupes sont
conzidérés comme des groupes cibles par les asgents de la planification familiale
malienne, mals jusqu’ici, il leur est pratiquement impossible d'avoir accés 4 une
information et aux servieces de planification familiale au sein de la communauté,

Le fait gqu'un bon programme de planificsation familiale doive tenir compte des aspects
soclaux, culturels, juridigues et éducatifs de la contraception signifie qu’il faur
faire porter davantage les efforts sur la formation, qu’il faut faire participer les
agents travaillant dans ces domaines aux activités de planification familiale, et qu’il
faut lancer le débat sur la place publique.

Les Maliens qui s'occupent de planification familiale savent que de nombreuses femmes
sont Intéressées et désirent y recourir, maiz que la plupart des hommes sont encore

extrémement réticents. La pratique qui congiste 3 demander la présence du mari ou sa
permission écrite pour donner des contraceptifs & une femme mariéde, méme si son mari
esl! absent pendant longtemps, réduit de fa¢on importante le nombre des utilisatrices.

Etant denné 1'accent mis sur la fourniture des gervices, les indications et
1'efficacité médicales, il existe un certain vide au niveau du conseil socilal réservé
aux femmes, qui peut conduire a 1'abandon rapide de la coptraception.

Les contraceptifz sont mel distribués que ce soit en quantité ou en diversité, ce qui
limite le choix des femmes et les force également 4 changer de méthode (et souvent i
adopter une méthode moins efficace} en cas de rupture de stock.

Dang les campagnes, les femmes n’ont encore pratiquement aucun accds 3 1'information ni
aux services, & moinz qu’elles aient suffisamment de temps, d'argent et qu'elles szofent
assez motivées pour effectuer le long voyage jusqu'a la ville. Les pressions
culturelles, religieuses et sociales font que les femmes répugnent souvent A4 manifester
un Intérét ou a4 &tre vues dans un dispensalre de planification familiale (une autre
raison pour intégrer cette dermidre aux sctivités quotidiemmes des services de santé
maternelle et infantile).

L'information paszse plus facilement dans un groupe de femmes ayvant le méme 4ge et la
méme gituatlion gqu'entre professionnels et "clientes", Par conséquent, les membres de
1'UNFM ont un réle trés important 4 jouer pour faire en sorte qu’une information
correcte circule entre les femmes et pour encourager ces dernidres & profiter des
services pour lesguels elles montrent un certain intérét,
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CHAPITRE III
L'AMPPF ET LE PROGRAMME "PLANTIFICATION FAMILTALE ET PROMOTION DE LA FEMME®

En 1983, 1'AMPPF, consciente des rapports étroits gqul existent entre fécondité et
siruation soclo-économique, adoptait la politique "Planification familiale et promotion de
la femme" lancéde en 1976 par la Fédération internationale pour la Planification familiale
{1PPF) pour intégrer la planification familiale dans les projets de promotion de la femme.
Une série de microprojets destinés a4 procurer un revenu aux femmes teut en les préparant A
la wie familiale ont &té lancés en 1983 et 1984 avec la collaboration de la Direction des
Affaires sociales ou de 1/UNFM. Tous ces projets, & l'exception d'un seul - mené a Sikasso -
étaient implantés 4 Bamakeo et 1'IPPF n'a fait que financer 1'é&tape initiale.

5i les projets sont présentés ci-aprés en détall, c'est patece gqu’ils constituent une
initiative nouvelle trés importante dans lagquelle le Mall, plus que d4d'autres pays, s’'est
lancé avec grand enthousiasme et a remporté 4'indéniables =zuccés.

1. Centre de formation féminine de Wayéréma Sikasso

Ce centre a été créé an départ par la municipalité de Sikasso, ville principale de la
troisiéme région située & 3B0 km de Bamako, au sud-est du Mali. Les méres célibataires
posaient un problame soecial trés important pour la ville : en 1983, 18 % des femmes adultes
de Sikasso étaient des jeunes filles célibataires Agées de 15 4 23 ans, dont la plupart
avalent des enfants. La municipalité a créé le centre 4 l’'intention de ces jeunes filles,
dont la plupart n'’étalent jamais allées & 1'école ou en avaient été renvoyées pour
"inaptitude physigque” (grossesse) pour leur permettre de termlner leurs érudes et
d'apprendre un métier. En 1982-1983, le centre accueillair 107 jeunes filles dgées de 15 2
23 ans dont 80 ¥ avaient déji des enfants. La formation durait trois ans mails elle pouvaitr
se prolenger pendant deux années supplémentaires & la demande des parents, ce gquil était
souvent nécessaire car 45 % dea jeunes filles étaient analphabétes au départ. Les cours, qui
portaient sur diverses disciplines, comportaient auzsi une formation en couture, en tricot,
en soins de pédiatrie, en brederie, en culsine et en jardinage.

L'aide de 1'AMPPF a été sollicitée en vue de réparer le centre et 1'équiper du mobilier
et du matériel nécessaires 4 la formation professionnelle (machines a coudre, teinture,
rissug, outils de jardinage, etec.) et d'entreprendre une éducation nutritionnelle et
sanitaire, notamment une formation 4 la planification familiale. L’intervention de 1'AMPPF
visait essentiellement 4 améliorer la situation sociale et économique de ces jeunes filles
en Leur donnant une formation, en améliorant leur état nutritiennel et en les préparant a la
vie familiale grice & l’éducation sexuelle, la contraception et 1l'espacement des naissances.

Le comité de pgestion du centre comprend des représentants de 1'association des parents
d'éléves, des services responsables de la santé, des Affalres soclales et de 1l'éducation,
des commergants locaux, d'anciens militaires et des représentants de 1'UNFM. Les autres
apports financiers provenaient de la municipalité, de la mission cathelique (qui a détaché
deux, religieuses), de contributions des éléves ainsi que d'un fonds autorencuvelable pour
1'achat de matériel,

Le centre a déja formé 193 jeunes filles. En 1986, on a constaté une diminution notable
du nombre des grossesses parmi les stagialres ainsi qu'un meilleur espacement des
naissances, L'AMPPF, conformément 4 sa politique de décentralisation, & formé des gens sur
place pour leur apprendre a4 faire de 1'éducation pour la vie familiale et 3 suivre le
déroulement du projet. Le personnel qualifié comprend une assistance sociale des Affaires
gociales et un directeur chargé de la gestion; quant au persomnnel du bureau régional de
17AMPPF, il a regu une formation en éducation pour la vie familiale et en gestion de fagon &
pouvoly jouer son réle dans le projet.
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L'un des problémes vient de ¢e que lez jeunes filles, une feis le stage terming,
n'arrivent pas 4 trouver un emplei. L'AMPPF a soumis une autre demande de financement a
1'IPPF pour permettre aux jeunes filles d'acheter leur propre machine 4 la fin du stage,
fournir les crédits Initiaux pour un projet d’élevage de volailles et pour la fabrication de
briques destinées aux poéles 4 bois améliorés.

Centre de formation artisanale des femmes, Boukassocumbougou

Ce projet est implanté 4 Boukassoumbougou, une zone trés peuplée situde & la périphérie
de la capitale et qui fait partie de la commune I du district de Bamakeo. Les principales
activités de ce quartier sont le petit commerce (c’est-a-dire la vente des preduits cuelllis

ou cultivés). Pendant la journde, presque toute la population travaille au centre de Bamako,
4 12 km de la.

DPans ce quartier se pose aussi le probléme des jeunes filles remvoyées de 1'école A
cause d'une grossesse; étant sans ressources, elles constituent un fardeau supplémentaire
pour leur famille. Ce sont leurs méres qui ont contacté dang un premier temps une asslstante
sociale des affaires socilales familiariséde avec le développement comminautaire afin
d'appotter une solution & ce probléme. Au cours des discussions est née 1’idée de lancer une
pré-coopérative de teinture, gui permettrait non seulement d’amélicrer la situation
soclo-économique de ces jeunes méres e¢n leur donnant upe activité lucrative mals aussi de
les préparer 4 la vie familiale en leur inculquant des notions d'hygiéne, de mutrition, de
planification familiale et de protection de la santé.

Au départ, on a choisi 15 jeunes méres célibataires agées de 14 & 22 ang aurquelles se
sont jointes six jeunes méres marides dgées de 21 4 30 ans dont le warl avait un revenu trop
faible pour pouvoly subvenir aux beseins de sa famille.

L'aide de 1'AMPPF a é&té sollicitde en vue de financer 1'achat de matériel pour les
étapes préliminaires du projet et de matériel pour des discussions et des projections de
films sur la santé de la famille, la mutrition et la planification familiale. L’animaticn a
été assurée par l'assistante sociale gul avait mis sur pied le prejet et qul avalt elle-méme
l'expérience de 1'éducation pour la vie familiale. L'idée étalt que le projet pulsse
s'autofinancer au hout de la premiére année (un tiers des bénéfices étant réinvestl dang le
projet et deux tiers revenant aux méres) et gue les premiéres particlpantes forment
elles-mémes les nouvelles venues.

Depuis lors, le projet est devenu plus qu'un simple centre de formation, offrant un
stage de six mois au bout duquel les stagiaires pouvalent s£'en aller ou continuer a
participer aux activités, On a commencé & accepter des éroliéres 1'aprés-midi pour qu'elles
apprennent la couture, mais cette activité a &0 &tre interrompue faute de matériel.
Entre-temps, une autre activité - la culture de légumes - 2 été lancée avec 1'alde
financiere de 1'Ambassade du Canada, L'AMPPF continue & encadrer le projet, qul & permis &
des jeunes filles d'acquérir une indépendance financiére et les a toutes aidées & éviter les
grossesses non désirdes : aucune m'a £té enceinte depuis le début du prejet.

Coopérative de couture "Sshel vert”, Bamako

La coopérative artisanale de couture du district de Bamako a été créée en avril 1981
par des couturiéres qul s'étaient trouvées au chémage aprés leur formation. Lesg 16 premiéres
participantes ont loué une boutique dans le batiment "Sahel vert" au centre commercial de
Bamako, Au moment oit la propositien a été soumise, elles assuraient la formation de
56 jeunes filles qui payaient chacune une cotisation mensuelle de 5000 francs maliens (et un
droit d'inscription de 25 000 francs maliens). La plupart d'entre ¢lles n'avalient pas
terminé leurs études, certalnes ayant été renvoyées de l'école parce qu’elles érajlent
enceintes.

L'cbjet du financement de 1’/IPPF était d'amélierer la situation des jeunes filles
travaillant dans les coopératives et de contribuer & leur réinsertion socilale en les
formant, en créant de petites unités de production dans les quartiers périphériques de
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Bamako et en assurant une préparatien & la vie familiale par le biais de 1la planification
familiale, de 1l'hygiéne et de la nutrition. L'AMPFPF a contribué au projet en fournissant des
machines 4 coudre et du tissu mais aussi en dispensant une formation en nutrition, en
hygiene, en éducation sexuelle et en planification familiale. Le suivi consisterait & créer
de petites unités de production dans les quartiers ou vivent les Jeunes filles, lorsque les
membres da la coopérative pourront elles-mémes devenir monitrices et conseiller les jeunes
filles de leur quartier en mariaére de vie familiale,

L'education pour la vie familiale a donné d'excellents résultats, puisque 80 ¥ des
jeunes filles utilisent une méthode de planification familiale et qu’aucune d’entre elles
n'a eu de grossesse non désirée; toutefois, des problémez se sont posés du cdté de la
production. Les efforrs faits pour installer deux petites unités de produetion &4 1’'extérieur
du centre ville, 4 Badelabougou et Djelibougou, ont été freinds par les difficultés de
communication et 1'absence de point de vente. Un groupe a continué & faire de la teinture 2
Djelibougou, amenant ensuite les tissus au centre, tandls que l’autre est revenu dans le
bariment initial, au centre de Bamako. Il faut d’autre part modifier la nature de la
preduction. Les membres de la coopérative, attirés par le marché touristique potentiel, ant
négocié avec 1'Hétel de 1'Amitié, le plus grand hétel de Bamako, pour approvisionner sa
boutique. Malheureusement, les bénéfices sont trés faibles car bon nombre de clients sont
des gens qui, revenant fréquemment en mission, n'ont pas tovjeurs envie d'acheter la méme
chose. Par ailleurs, une grande partie de la production est constituée par des biens
durables qui ne sont pas nécessairement sttrayants pour le matrché lecal. Un groupe a
malntenant étéd créd pour faire une é&tude de marché de fagon & rapprocher davantage la
production deg besoins locaux,

Pré-coopérative pour la vente de bois de feu, Bamako

Ce projet est implanté dans la Commune II, 1'un des plus anciens quartiers de Bamako oo
ge posent d’'énormes problémes d'insalubrité, de pauvreté et de morbidité infantile. Lorsqu’a
été soumise la demande de financement en 1984, 78 femmes seules étalent prises emn charge par
les services sociaux locaux et recevaient irrégulidrement des médicaments et des denrées
alimentaives, tandis que beancoup d'autres avalent besoin d'une aide.

Le gquartier a une activité commerciale trés développée car il est situé entre deux
grands marchés, mals la vente de bols - activité proposée pour la pré-coopérative - n'y
était toutefols pas développée. Ce sont les femmes elles-mémes, durant des séances de
sensibilisation organisées par du personnel des Affaires sociales, gui ont eu 1’idée de =e
regroupey pour entreprendre cette activité. '

L'objectif général du projet était done de créer parmi des femmes économiquement
défavorisées une coopérative de vente de bois de fagon 4 leur procurer un revenu mais aussgi
de leur dommer des notions générales de santé, d'hygiéne et de planification familiale tout
en organisant une action d'alphabétization fonctiomnelle. Le persomnel des Affaires sociales
devait étre techniquement responsable du fonctionnement quotidien de ce prejet, puisqu’il
s'agissait d’améliorer le niveau de vie des plus pauvres. Les 20 femmes dgées de 21 4 45 ans
choisles pour partieiper au projet avaient & leur charge entre deux et 3§ personnes, ce qui
voulait dire que le projet toucherait 150 personnes.

Par 1l'intermédiaire de 1'AMPPF, 1'IPPF a contribué au prejet en finangant la
préparation des trois hangars, 1’achat de 50 stéres de bois de feu pour le lancement du
projet, l'achat d'un scooter pour la personne chargée de 1'encadrement ainsi que des
présentations de films et des discussions sur 1'éducation pour la vie familiale., L'UNFM a
éte désipgnée présidente honoraire du projet.

Le Directeur du centre social a été formé par 1'AMPPF pour organizer les séances de
sensibilisatien & 1'intention des femmes le samedi matin lorsqu'elles se réunissaient pour
discuter d’autres problémes. Ces séances se sont avérdes trdg utiles car elles ont permis
d'atteindre les femmes multipares plus dgées que les activités de planification familiale ne
touchent pas toujours,
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Le fonctionmement de cette coopérative z'est toutefols heurté & d'autres problémes, On
a constaté qu'un groupe de femmes demandait pour les fagots de bols un prix supérieur a
celui qui avalt été convenu et qu’elles gardaient les bénéfices. On leur a demandé de
quitter la coopérative et elles ont été remplacées. Il ze pose up probléme & plus long terme
&N ce sens gque la consommation massive de bois de feu est contraire 2 la politique des
pouvoirs publics, qui imposent 1l'utiliszation de poéles améliorés pour économiser le bois de
fau; augsi les bénéfices pour les femmes onmt-1ls diminué des deux tiers par rappoxt 4 ce
qu’'ils étalent en début du projet : c'est positif pour la politique du Gouvernement mais
catagtrophique pour les femmes de la coopérative, gui ne peuvent plus assurer leux
subsistance. & l'heure actuelle, elles hésitent a changer d'activité car, méme si le revenu
est minimal, elles craignent autrement de ze retrouver les mains vides.

Coopérative artisanale, sous-section I, Lafiabougou, Bamako

Ce projet a été mis au point par 1‘/UNFM pour répondre aux besolins des femmes de la
Commune IV, un gquartler situé i la périphérie cuest de Bamakeo. Il s’agisgait de leur domner
une sutonemie financidre en les regroupant én une coopérative de production tout en
améliorant la santé maternelle et infantile grice & une action d’éducation sociale et
sanitaire portant notamment sur la planification familiale. Les activités cholsies
- fabrication de saven et teinture - concernent deux preduits difficiles ou chers & obteuir
et qui trouvent faeilement preneur sur le marché rant local gqu’international. Certaines
participantes, elles-mémes déja formées, pouxraient enseigner des techniques artisanales,
quoigu’il faille ausci former des femmes dans le domaine de la gestion.

Le projet comprenait au départ 35 femmes de 22 & 35 ang, mariées ou nom, mais qui
avaient toutes entre trols et cing enfants & nourrir, Il a é&té décidé de répartir les
bénéfices de fagon & en remettre un tiers aux membres de la coopérative et en conserver deux
tiers pour les dépenses de fonctionmement. Chagque femme z apporté 7500 francs maliens au
début du projet.

La participation de 1'AMPPF a été sollicitée pour 1'achat initial de matidres
premiéres, pour l'organisation de séances hebdomadalres consacrées 4 la santé de la famille
et & la planification familiale ainsi que pour 1’‘encadrement et l'évaluation globale du
projet. En fait, ¢’est le directeur du ¢entre soclal local, un agent du développement
communautaire venu de la Direction des Affaires sociales et formé par 1'AMPPF, qui dispense
1'éducation pour la vie familiale,

I1 était prévu que la coopérative se finamce elle-méme au bout de la premisre année, et
l'objectif a été atteint. Le groupe comprend six teinturiéres qualifiées et 24 autres femmes
qui apprennent 4 teindre ou & vendre les produits. Toutes participent 4 la préparatien et A
la vente du savon., La coopérative a réalisé son aspiration, qui était d'aecquérir une portée
internationale : deux femmes sont actuellement en mission pour la deuxiéme fois au
Burkina Faso et au Sénégal, ot elles sont chargées de vendre chacune 60 boubous.
Entre-temps, le groupe & 1'intention d’acheter deux machines & coudre pour former 4 la
couture des jeunes filles n’ayant aucune formation professionnelle.

Pré-coopérative multidisciplinaire de couture et de cyuizsine, Bamako-Coura

Ce projet est implanté au centrxe social de Bamako-Coura, dans la Commune III, an centre
de Bamako. Il a pour but d'améliorer la situatien des jeunes méres célibataires, en leur
donnant des qualiffcations qui leur permettront de gagner leur vie, et de les préparer & la
vie familiale. Les deux activités prévues étaient la couture et la culsine, cette dernlére
destinée aux créches et aux écoles du quartier. Les jeunes femmes, déji encadrées par les
services sociaux, suivaient des cours d‘économie familiale, de couture, de tricort, de
broderie et de cuisine mais elles étaient souvent forcées d’abandonnex ces activités parce
que ni elles, nl leur famille ne pouvaient acheter le matériel de bage. Les 60 jeunes femmes
susceptibles de participer au projet avaient toutes sbandonné leurs études et 40 d'entre
elles, agées de 12 & 35 ans, avaient déji entre deux et trois enfants. Quinze sutres avaient
dt abandonner 1’'école parce que leurs parents étaient trop pauvres pour payer les frais de
scolarité et cing autres étaient marides 4 des hommes dont le revenu n’étalt pas suffisant.
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Le but du projet est de donner une certaine auronomie & c¢es jeunes femmes, qui se
partagent deux tiers des bénéfices tandils que le dernier tiers est consaecré aux dépenses de
fonctionnement. Il faudrait une premibdre contribution financiére pour acheter du matériel de
couture, des matériaux pour construire un grand four ainsi que de 1'équipement et du
matériel de cuisine. L'AMPPF est chargée de suivre le déroulement du projet, notamment
d’enalyser 1'impact de la préparation 4 la vie familiale, pour laquelle il faudrait procurer
les matériels nécessaires.

L'éducatien pour la vie familiale a donné de bonz résultats puisqu'il y a meins de
grossesses meon désirées, alors qu'auparavant la situatlon était bien différente, chaque mére
ayant déja au moins deux enfants., Cing jeunes fillles se sont mariées, tandis qu’une autre,
solgnée pour stérilité, a récemment eu un enfant,

Bien que les activités de couture alent prospéré, essentiellement grice & un contrat
passé avec Malimapg, un magasin de type européen, qui vend des layettes fabriquées par le
groupe, les activités de cuisine n'ont pas encore commencé, Ce n'est pas Faute d’'une demande
mals parce que le growpe n'a pas réussi & trouver de local pour son four et n'a pas été
auterisé & le construlre soit au centre social, soit dans les locaux de 1'UNFM. Tout en
cherchant un local, les membres du groupe continuent & fréquenter le centre zocial ol se
poursuit 1'action d'éducation pour la vie familiale.

Tous les projets lancés par 1'AMPPF avec une aide financiére initiale de 1'IPPF
continuent & fonctiomner, méme s5i les approches et les activités ont été quelque peu
modifides en cours de route. Entre-temps, des demandes de financement ont &té soumises pour
d'autres projets dont trois sont décrits briévement ci-aprés.

Coopérative maraichére et agricole de Denlé, région de Sikasso

La demande de financement pour ce projet a été soumise en juillet 1987 pour la période
octebre 1987-1988. ('est 1'UNFM qui est chargée sur place de 1'exécution de ce projet,
Implanté dans le district de Denié, & 185 km de Bamako, dans la régiom de Sikasso. La
principale activité des hommes du district est la culture du coton destiné 3 la Compagnie
maliernne de Textlles ainsi que d'autres opérations de développement, tandis gque les cultures
vivriéres et maraichéres sont 1l'affaire des femmes, Celles-¢i voudraient maintenant
bénéficier de la construction de deux barrages par une ONG canadienne en eréant une
coppérative maraichére et agricole qui leur permettrait d'améliorer le régime alimentaire de
leurs enfants ainsi que leur situation économique et sociale.

La projet concerns 106 femmes, toutes mariées, dgées en moyenne de 35 ans et ayant en
moyenne quatre enfants chacune. Elles sont déja membres d'une "brigade de production® par
l'intermédiaire de laquelle elles ont vendu leurs services pour constituer des fonds en vue
d'une petite pharmacie de village. Chague femme posséde =zon lopin de texre, et le travail en
coopérative leur permettrait d’améliorer et de diversifier leur production,

Le projet a pour but d'améliorer le bien-étre de la eollectivité en accroiszszant le
revenu, en améliorant le régime alimentaire des enfants par 1’adjonction de légumes, en
sensibilisant les deux tiers de femmes qui n'utiligent pas encore la planification familiale
et en encourageant la distribution de contraceptifs dans la collectivité par la pharmacie du
village.

Le projet serait le fruit d'une collaboration multiforme : le chef du village
fouwrnirait le terrain, 1'ONG canadienne le barrage de retenue d’eau, la Compagnie malierme
de Textiles de nouvelles techniques agricoles et maraichéres et le directeur de 1l'école
locale ses compétences gestionmnaires, L'IFPPF contribuerait su projet en fournissant du
matériel d'irrigation, d'agriculture et d'entretien alnzl ¢u'un moulin fonctionnant a
1l'essence pour alléger le travail des femmes, en formant une accoucheuse traditionnelle i
l'éducation pour la vie familiale et enfin en confiant & ges buresux régionaux et son bureau
national l'encadrement du projet. Les matériels pédapoplques seraient produits localement
dans le cadre du projet.
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Ce projet est un bon exemple de la fagon dont plusieurs organisations peuvent
travailler ensemble pour répondre aux besoins complexes mais interdépendants des femmes sur
les plans social, économique et sanitaire, Il serait également une excellente occasion pour
1'AMPPF et 1'UNFM de collaborer dans un cadre rural en mettant chacune les compétences qui
leur sont propres au service d'une méme cause.

Moulin communautalre de Taliko, Commune IV, Bamako

Le persormel local des Affaires sociales asgurerait 1'exécutilon de ce projet, Implanté
& Tallko, une cellentivité de 1229 habitants situde sur une colline 4 la périphérie est de
Bamako. Les difficultés de communicatiom avec les autres guartiers de la Commune 1V,
auxquels Tallke n’est relié que par une pilste, font que 1'agglomération est restée un grand
village. Les femmes, qul continuent de mener ume vie rurale (culture et récolte de fruits
pendant la saison des pluies et maraichage pendant la saison séche), deivent faire six
kilométres aller et retour pour atteindre l¢ moulin le plus proche. Souvent, faute de temps,
elles sont obligées d'y envoyer de jeunes enfants.

Un groupe de 30 femmes, gqui assistaient déji & des consultations pré- et postnatales et
4 des gédances d’'éducation sanitalre, ont décidé de créer elles-mémes un meulln communautalre
qui leur procurerait un revenu mais pourrait aussi étre utilisé par toutes les femmes de
Talike. Les membres du groupe toucheraient un tiers des béméfices, un autre tiexs irait aux
dépenses de fonctionnement du projet et le derxnier tiers au financement d’'autres activités.
Le temps ainsi économisé permettrait aux femmes de se consacrer davantage aux géances
d'éducation pour la vie familiale.

La demande de financement soumisze & 1'IPPF concerne 1'achat du moulin et du combustible
pour 12 mois, 1‘achat d'une mobylette, le loyer ainsi que les salaires du meunler et de
quatre animatrices, qui devront toutes étre formées. La sensibilisation 4 1'éducation pour
la vie familiale sera assurée par le directeur communal des Affaires sociales, déja formé
par 1'AMFFF, qui serait chargé de 1l'encadrement.

Coopérative de denrées alimentalres, Gommune III, Bamako

Ce projet a vu le jour lorsqu'il est apparu gue certains vendeurs de denrées
alimentaires non périssables avaient de plus en plus tendance & altérer leurs produits pour
en augmenter le volume Tout en accroissant leurs bénéfices. Cette pratique, qui s'est
intensifiée ces dernidres années ol une longue sécheresse a entrainé des pénuries
alimentaires, consiste & ajouter aux produits des ingrédients ruisibles pour la santé, d'ol
des problémes de colique, diarrhée, ete. La section locale de 1'UNFM, qui a mis ce projet
sur pied, avait été invitée par les habitants 4 résoudre ce probléme lors de campagnes de
sensibilisation sux les marchés locaux. Les discussions ont débouché sur 1’idée d'une
coopérative de traitement et d'emballage de denrées alimentaires, en collaboration avec les
responsables de la commercialisation, La coopérative assurerait 1'approvisionnement en
denrdes non périssables sGres, notamment piment, féfé, gombo séche, arachides décortiquées,
oignons, sambala, mil at mais.

11 était prévu d'implanter la coopérative 4 la sous-section de 1'UNFM de
Quolofobougou-Bolibana, au centre de la Commune III, 1a ol sont concentrés les transports
publics. Cette commune dispose de neuf marchés, répartis sur sept kilombtres.

La coopérative pourrait regrouper 45 femmes représentant les différents marchés de la
commune, plus les 16 femmes du Bureau de section UNFM de la Commune III, mais les retombées
positives pour la santé se feralent sentir dans 1‘ensemble de la population. les bénéfices
seraient répartls en trois, un tiers allant aux femmes participant au prejet, un autre tiers
aux dépenses de fonctionmement (le but étant 1'autofinancement au bout de trols ans) et le
dernier tiers & des activités de nature & améliorer la salubrité de la collectivité et & la
construction d'un siége permanent pour la coopérativa.

L'AMPPF poursuivrait son action d'amélioration de la santé familiale en organisant une
éducation pour la vie familiale, portant notamment sur 1'hygiéne alimentaire et la
planification familiale, tout en assurant 1'encadrement du projet, D'autres offres de
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eollaboration ont été faites : la mupicipalité a offert un terrain, Energie solaire du Mali
a accepté de construire trois stations de séchage et deux mouling (gratuitement), la secrion
féminine de la Direction nationale de la Goopération est préte & donmer des avis et enfin la
Pilrection nationale des Douanes exenéreralt de taxes 4 )'exportation les produits destinés a
la France, Des membres des différents comités locaux de 1'UNFM siégeraient au comité de
gestion,

Ce prejet semble constituer une tentative trés originale pour réscudre des problémes de
ganté publique dans 1'intérét de la collectivité tout en améliorant la situation dconomique
et sanitajre des femmes membres de la coopérative. Malheureusement, il n'y a pas eu de
réponse de 1'IPPF, bien que la demande de financement ait été soumise en 1985.

Remarques générgles

La nowbre et la variété des microprolets coordonnés par 1'AMPPY témolignent non
seulement du dynamisme du secrétaire du projet de L'IEC, mals aussi de la maniadrs trés
réaliste dont sont abordées les activités de planification familiale. Ges projets ont le
double objectif, d'une part, de regrouper les femmes autour de multiples activités qui,
débordant largement les classiques cours de broderie, leur font gagner de 1‘'argent tour en
allégeant leur travail et, d'autre part, de leur dispenser une &ducation pour la vie de la
famille qui pexmet de les familiariser avec des moyens efficaces de planification familiale.

5i les femmes - et souvent des femmes victimes de conditions socio-économiques
particuliérement difficiles, telles que les méres célibataires, les jeunes filles sans
instruetion, les veuves et les femmes divercées - sont toujours la cible immédiate de ces
projets, c'est la pepulation tout entidre, enfants, maris et dépendants y compris, qui en
béneficie.

Leur succés est dt en partie au fait que dans leur conception leurs ambitions sont
limitées. Les demandes de e¢rédits restent modestes (jamals plus de 3 millions CFA) et sont
toujours équilibrées par une contribution des femmes concernées, sous forme d'argent, de
temps ou de travail, le but étant systématiquement de devenir autonome dans un délai assez
rapide sans étre Irréaliste. Ce sueccds repose aussi sur l'étroite collaboration que 1!AMPPF
a instaurée depuis plusieurs années avec ses principaux partenaires sociaux - la Direction
des Affaires soclales et 1'UNFM - qui sont elles-mémes su falt des réalités locales at
jouissent de la confiance des femmes. La coordinatien des actions des partenaires n'est pas
seulement le fruit de la périede de préparation pendant laguelle 1'AMPPF a sensibilisé la
Direction des Affaires sociales et 1'UNFM & 1'éducation pour la vie de la famille et & la
planification familiale, maisz aussi le yésultat d'une facon tras proche de concevoir les
avantages d'une approche intégrée du développement communautaire. Chaque organisation
posséde son propre réseau de relations et d’influences - politiques, gouvernementales, non
gouvernementales et locales -, ce quil est aussi un facteur de réussite.

Ces projets pilotes ont permis, bien sy, de dégager certaines legons. L'une des plus
importantes est qu'il ne faut pas trop attendre de la construction de locaux ou y investir
trop d'argent. Cela peut en effer devenir une fin en soi qui disperse les énergies et fait
obstacle A la réflexion sur les probliéme plus humains que sont la conservation des
motivations et 1l'accés & 1'indépendance économique. Il n’est pas accidentel que la plupart
des projets gue 1'on a proposés et qui ont prospéré concernent la capitale. Méme 1a,
pourtant, il a été difficile de véaliser certains objectifs 4 long terme pour créer des
unités de production dans les zones péri-urbaines, en raison des problémes posés par les
transports et les débouchés commerciaux. Sans nier les difficultés auxquelles se heurtent
les femmes qui vivent dans les grandes et les petites villes, et particuliérement 3 la
périphérie, 11 faut se demander pourquol les zones rurales ne soumettent pratiquement sucune
demande. Il est évident que les femmes qui possédent plus d'expérience et de ressources, qui
comnalssent mieux le travail souvent ingrat consistant 3 motiver d'éventuelles
participantes, & concevolr, planifier, chiffrer, exécuter et évaluer un projet sont
concentrées & 1'échelon central. Et méme & ce niveau les représentantes de 17UNFM ont
gouvent besoin d'ajde pour rédiger et établir le budget d'un projet sous une forme telle
qu’il ait des chances d'étre favorablement accueilli par les organismes extérieurs de
financement.
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En milieu rural, les femmes se méfient des nouveautés, sont peu disposées & exposer en
détail leur situation financiére & d'autres femmes, ont du mal 4 concevoir d'autres fagons
de faire que cellez dont ellesz ont l'habitude, méme s5i elles ne sont pas satisfaires, et
sont dominées par les hommes, la famille et les institutions religleuses, ce qul ne facilite
pas toujours la téche des "animatrices” locales. Il est possible que ces animatrices aient
ellez-mémes des difficultés 4 comprendre toutes les implications d’un projet ou ne possédent
pas les compétences qui leur permettraient d'aider les femmes concernées 4 exprimer leurs
besoins sous la forme d'un projet. Il n'’est pas si aisé de recevoir un appul et des conseils
judicieux danz des régions ol les communications sont difficiles, wveire inexistantes,
pendant plusieurs mois de 1'année, ‘

La philosophie du Programme Planification familiale et Promotion de la Femme est que
les femmes doivent elles-mémes identifier leurs besoins et faire les demandesz de fonds, mais
ce point de vue Iignore que pour que des femmes fassent ces démarches il leur faut peut-étre
une lonpue péricde de préparation. Méme si aprés blen des difficultés et des hégitations
elles arrivent 4 rédiger un projet, le Programme Planification familiale et Promotion de la
Femme pose un autre probléme qui est celui du retard considérable avec legquel les crédits
sont débloqués pour un budget souvent trés modeste. 1l est arrivé que deux ou trois ans
s'écoulent entye l'élaboration d'un prejet et son Linancement. Dans 1'intervalle, la
situation des femmes et leurs priorités peuvent avolr changé, leurs motivations s'étre
affaiblies ou avoir disparu et 11 sera nécessalre de réévaluer complétement le budget,

Les femmes premant part & des projets de gestion se gont apergues qu’il leur fallait
souvent deux ou trois ans pour devenir autonomes : 11 faudrait dene que le financement de
ces projets couvre une telle période. Elles ont aussl souligné la néecessité de renforcer les
capacitég pestiomnaires et celle d'étre appuyées et gulvies pendant assez longtemps.
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CHAPITRE IV
LES ORGANISATIONS DE FEMMES AU MALI

Une enquéte sur les organigations de femmes au Mali doit en premier ileuw recounaitre
que la plus grande et la plus puissante d'entre elles, 1'Union nationale des Femmes du Mali,
est politique. L'UNFM prétend en falt étre "la seule organisation de toutes les femmes du
Mali" et sans aucun doute elle a le monopole des activités des femmes aux niveaux poelitique
et national. En raison de son importance et du réle qu'elle joue dans la sociéts, deux
sections de ce rapport lui sont comsacrées. Toutefols, ceci ne devrair pas dissimuler le
fait qu'il existe un grand nombre d’autres associations et gtoupes de femmes fonctiommant de
maniére informelle et au niveau local. La multiplicité de ces groupes témoipne de la
solidarité qui existait entre les femmes du Mali avant méme la création de 1'UNFM en 1974,

Cette section domne un rapide apercu de ces groupes et de ces associations qul, si
elles ne peuvent se vanter d'avoir autant d'adhérentes et d’influence que 1'UNFM, forment
une série de réseaux de communication qul s’articulent et pourraient étre exploités aux fins
de progranmes de sensibilisation et de mobilisation en faveur de la planification familiale.
Méme si les femmes du Mali restent en retrait de la vie publique et des wilieux ot se
prerment les décisions, elles ont de nombreuses occasions d'aglr ensemble dans leur propre
sphare. En milieu urbain comme en milieu rural, il existe des agsociations de femmes
constituées en fonction de 1'appartenance & un groupe d'dge, des liens familisux, du
domicile, ou du lieu de travail ou d'activité.

Les filles et les garcons nés au cours d'une méme période, qui s'étend généralement sur
quelques annédes, gppartiennent automatiquement i la tranche d'dge (séré kuln) de leur sexe.
Traditionnellement, en liaison étroite zvee lec différentes érapes de l'initiation 4 la vie
adulte, les filles et les gargons du méme groupe d'ige recoivent une éducation qui leur
apprend peu & peu & tenir leur réle sexuel et social, La personne chargée de leur dispenser
cette éducation est en général une femme ou un homme respecté et d'age mir, que sa caste
appelle & jouer ce rédle, Les membres d'un méme groupe d'dge organisent leurs propres
réunions sociales; on peut aussi leur demander d’exécuter collectivement des tiches
communautaires. Ces groupes créent des liens trés forts qui persistent 2 1'age adulte pour
ce qul est des hommes, puisqu’ils restent dans leur village. En ce qui concerne les filles,
ces liens se brisent guand elles quittent leur village pour se marier et aller vivre dans la
famille de leur mari; il leur faut alors trouver de nouvelles manidres de g'intégrer 4 leur
environnement,

Les filles qui ont la possibilité de recevoir une éducation secondaire ou une formation
professionmelle, souvent trés loin de chez elles, s'insérent & de nouveaux groupes formés en
fonction de 1'age ou de la classe. Quand elles restent en ville, elles continuent
d’appartenir & ces groupes aprés le mariage et la naissance des enfants, Aingi, les groupes
de jeunes filles du méme dge organisent des bals et des fétes, tandis que dans les Eroupes
d'anciennes camarades de classe on verse régulidrement un peu d'argent de sorte que tous les
mois 1'une d'sntre elles diszpose d'une somme substantielle lui permettant de faire face aux
frais d'une ecérémonie familiale telle qu‘un mariage ou un baptéme. Le fonds tourne pour cue
chaque membre bénéficie & son tour d’une somme importante.

Les femmes gqui ne quittent pas leur foyer pour aller & l'école mais pour se marier
forment un groupe svec les femmes qui se sont mariédes dansg le méme village 1a méme annde,
Par le méme mécanlsme de cotisation (tomtine), ce groupe leur permettra de faire face a de

lourdes dépenses & certains moments de leur vie de femmes marides,

Les femmes sont également solidaires au sein de la famille ou de la belle-famille. Dans
les conseils de famille, hommes et femmes discutent séparément des problimes et des
événements familiasux. A 1'occasion d’un mariage les femmes de la famille se réunissent,
décident de la dot et de la distribution des noix de cola et choisissent )la "marraine® qui
jouera le réle de la mére de la mariée. La mére et le pare véritables sont exclus des
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préparatifs du mariage ou n'y participent que de trés loin, ce qui montre que la famille
étendue exerce une influence beaucoup plus forte que la famille nucléaire. Pour un mariage,
les contributions de chacun doivent s’équilibrer d’une manidre extrémement complexe qui peut
entrainer des frais énormes sous forme d’argent et de cadeaux. L'UNFM s’est efforcée de
limiter ces dépenses en distribuant une circulaire & tous les comités, pour demandey
instamment aux femmes d'abaisser leurs exigences et leurs contributions, mais la coutume
reste vivace dans la plupart des familles.

les tontines qui leur permettent de participer 2 de telles festivités sont souvent
formées par les femmes d’une méme communauté. On peut citer 1'exenple d'un camp de l'armée
étudié dans le cadre de l'enquéte, ofl les femmes des militaires et les membres de 1"UNFM
donnaient chacune tous les mois un drap et une certaine somme dfargent qui étajent destinés
4 l'une d'entre elles pour constituer un trousseau en vue de futurs mariages. Cette tontine
fonctionnait déja depuls deux ans, ce qui signifiait que chacune des 25 femmes en faisant
partie avait regu sa provision de draps. Elles avalent donc décidé que le moment était venu
de remplacer les draps par des pagnes.

Les femmes se regroupent aussi pour former des tontines dans d’autres contextes, comme
le travail. Les membres du persormel de 1'AMPPF ont ainsi leur propre tontine et versent
chacune 15 000 CFA par mois gqui, multipliés par les 20 membres, procurent une sSoMme
substantielle & chacune 4 son tour. Cette forme d'organisation est extrémement utile aux
fermes qui ont une méme activité - vente de pagnes, de poissen, de légumes, teinture ouw
coiffure, par exemple - dont le bénéfice est si faible ou pour laquelle la matiére premlére
est 5i chére qu'’elies ne peuvent réunir toutes geules 1'argent nécessaire 2 la
reconstitution de leur stock. Em formant un groupe dont chagque membre verse une petite somme
(entre 50 et 100 CFA) chague jour ou chaque semaine, chacune bénéficie A4 son tour d'une
somme plus impertante qui lui permet d‘acheter ¢e dont elle a besoin en guantité suffiszante,
Cette pratique est précieuse quand les femmes ne disposent que d'un faible revenu ou d'un
revenu irrégulier, guand elle ne peuvent pas obtenir un prét officiel ou quand le taux des
autres sources de crédit est éleve.

Les femmes qui vivent dans le méme village ou la méme région peuvent aussi se servir de
ce systéme pour se doter d'équipements communautaires, comme nous 1’'avons vu faire pour la
construerion de maternitésg et d'écoles & Koulikore.

Parfols, les femmes sont groupdes en pré-coopératives ou coopératives, gqui ne sont
qu'une modernisation d'un systéme déja en vigueur, Officiellement, la premiére coopérative
de femmes au Mali & &ré créde en 1963, mais les femmes ont travaillé cellectivement bien
avant cette date. Les coopératives sont placées sous la tutelle du Ministere de
1'Agriculture et directement supervisées par la Direction nationale de la Coopération,
représentée dans les sept régions par une direction régionale. Chaque direction régiomale
posséde un service qui s'occupe exclusivement des coopératives de femmes. Pour créer une
coopérative, la loi exige que 10 perscnnes au moins rédigent une déclaration 4'intention,
qu‘une instance de gestion soit formée et que les apports et les réglements sclent définis.
Aucune coopérative ne peut exister si elle n'a pas été approuvée par 1/ inztance
administrative compétente, enregistrée par le greffe du Tribumal et par la Direction
nationale de la Coopération. Il en découle que de nombreux groupements de femmes, que 1ron
englobe gous le terme de coopérative, n'en possédent pas officiellement le statut et ne
bénéficient pas de 1'appui, de la formatien et de 1l'assistance technique fournis par la
Direction de la Coopération. Bien des femmes ignorent les démarches qu’il faut faire. En
conséquence neuf coopératives de femmes seulement sont aujourd’'hui inscrires au Reglsire
national, comptant au total 483 membres.

La création de "tons", qui sont des assoclations de village pour le développement
culturel, szocial et économique fondées sur wne solidarité et une cohéalon sociale déja
fermement ancrées, a bénéficié d'un appui considérable au Mali. Dans ces "tons", qul n'ent
pas de statut officiel, les hommes et les femmes forment des "brigades de production” qui
travaillent dans des champs collectifs ou ménent 2 bien d’autres entreprises communautaires.
Si les "tons" sont censés utiliser les ressources locales pour améliorer et faire évoluer la
situation de toute la population, il semble que les femmes en tirent frégquemment moins de
profit que les hommes, probléme auquel s'est attaqué 1'UNFM.
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Les femmes se regroupent aussi pour des activités soclales et culturelles, dont
beaucoup ont un aspect lucratif. Dans des villes comme Ségou, elles forment des "haras", qui
sont des groupes de tam-tam dans lesquels elles jouent et chantent & 1'cccasion de
festivités; elles partagent ensuite 1’argent ainsi gagné. Souvent, cette activité correspond
4 une caste, les groupes étant formés de griottes rraditionmellement chargés de célébrer et
de marquer les événements importants. Les jeunes filles qui font partie de cette caste ont
leur propre “groupe d'ambiance”.

Tous ces groupes, quelle que soit la base de leur composition ou leur activité
principale, ont une fonction triés importante. Par la solidarité qu'ils créent, ils donnent &
leurs membres la possibilité de faire face & certains aspects les plus astreignants de la
vie familiale et communautaire, La satisfaction qu’'ils precurent peut é&tre matérielle,
financiére ou purement affective. Ils donment & chacune 1'occasion de communiguer,
d’exprimer ses besoins, de falre connaitre ses solutions et ils apportent la force que fait
naftre l'union avec ses semblables. Ces groupes peuvent étre de précieux meyens de
communicatien servant 4 diffuser 1l'information sur des guestions telles que la santé et
l'éducation pour la vie familiale.

Par de récentes initiatives, des organisations internationales et non gouvernementales
ont cherché & tirer parti et & étendre ces réseaux de femmes qul existent dans tous les
milieux et peuvent contribuer & rendre les femmes autonomes fimanciérement et socialement,
ainsi qu’a améliorer leur santé et leur bien-&tre. Une publication récente d’'un Comits
national de Cooxdination d4’ONG (voir annexe) donne la liste de 24 projets de femmes
actuellement menés au Mali, c¢oncernmant un large éventail d'activités génératrices de
revemas, l'allégement du travail des femmes, 1'offre de soins infantiles, et 1l'amélioration
des conditions sanitaires er des ressources communautaires. i ces prejets sont si nombreux,
c'est que l'on a compris que jusqu'd présent bien des pregrammes de développement nen
seulement ont ignoré les femmes mals ont aussi contribué a une détérioration de leuy
situatien, en favorisant 1'intédgration des hommes par la suppression ou la réduction des
sources de revenus dont elles disposaient antérieurement. Les femmes ont réussi a survivre
esgentiellement grice 4 la solidarité créée par leurs associations. Une enquéte reécente
poriant sur les migrants Sonrai dans la région de Mopti, venus du nord pour fuir la
sécheresse, a révélé que les associations de femmes avaient survécu 3 cette immensze
beuleversement social, culturel et finsnecier, alors que les associations d'hommes avaient
disparu.

Certaines ONG travaillent avec les comités locaux de 1'UNFM et les mettent &
contribution, mais d'autres, comme le Programme Femmes et Développement (FEDEV), préférent
travailler en dehors de toute structure politique et s'appuyer sur des réseaux de femmes
plus informels. Il peut donc arriver que des projets de 1'UNFM et d’'une ONG concernant un
méme probléme soient exécutés séparément dans une méme région, ¢hacun ignorant l'existerce
de 1'autre, ce qui gaspille des ressources précieuses et exige une trop lourde coopération
de la population locale. La raison pour laquelle 1'UNFM ne ¢ollabore pag avec d'autres
associations de femmes, comme un groupe de vendeuses de légumes, 4 des campagnes de
sensibilisation est que chaque femme appartient & un comité distinet de 1'UNFM en fonction
de zon domicile, Elles sont donc mobilisées d'aprés des critéres géographiques et non pas
professionnels,

L'UNFM affirme que 1’'information sera répercutée aux autres Broupes dés que l'un de ses
membres 1'aura regue, selon un processus vertical ou, en 1’occurrence, horizontal. Malgré
une certaine réticence de 1'UNFM a4 recomnaitre ces autres groupes - ou peut-étre parce
qu’'ils représentent le défi d'une alternative apelitique, extérieure & tout parti -, il est
évident qu’ils jouent un réle trés important dans la consolidation des valeurs et dang la
transmizssion et l'utilization de 1'information. C'est parce qu’elle a pris conscience de
cette situation que L'IPPF a décidé de lancer le Programme Planification familiale at
Promotion de 1a Femme et de former des groupes de femmes pour acereitre leur revenu, tout en
leur faisant mieux comprendre les problémes d*éducation pour la samté et pour la wvie
familiale. Cette initiarive mérite d'étre élargie et reprise a plus grande échelle.
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CHAPITRE V
UNION NATIONALE DES FEMMES DU MALIL (UNFM)
LA CREATION DE L'UNFM

L'Union nationale des Femmes du Mali (UNFM) a été créde en décembre 1984 A la
conférence congtitutive, se substituant alors & la Commission sociale degs Femmes et 4 1a
Commission technlque provisoire mises en place par 1'épouse du Président, Mme Traore, en
novembre 1968,

La création d’un mouvement national des femmes, 1'UNFM, proclamée "seule organisation
des femmes maliennes qui en acceptent les statuts sans distinetion de race ou de rellglon",
spparaissait comme 1'oceasion d'intégrer les femmes dans les programmes de développement
social et économique du pays.

ghisectifs

Les objectifs de 1'UNFM sont d'assurer la protection de la famille, en particuller des
femmes, pour leur permettre de participer activement aux efforts de développement. L'UNFM
s'est dormée pour mission de tisser de golides liens d'amitieé et de fraternité entre toutes
les femmes et toutes les couches soclales du pays pour protéger les enfants et garantiyx une
participation plus active et plus efficace des femmes a4 la réalisarion des programmes de
développement politique, économique, social et culturel,

Tiches
Lors de sa eréation, 1'UNFM s'est fixé plusieurs tdches :

1. Susciter chez les femmes maliennes ume prise de conscience civique et politique,
pour faire d‘elles les gardiermes des réglements et des lois qui garantizzent la
stabilité de la nation, la cohésion des foyers et la pérénité des valeurs culturelles
et moraleg du Mali.

2, Lutter pour l‘émancipation et la promotion de la femme malierme, et la préparer &
jouer son réle en tant que facteur dynamique du développement.

3. Alléger les travaux domestiques des femmes et développer toutes leurs aptitudes
pour accroitre sans cesge leur réle dans 1a production et dans la gestion des affaires
pelitiques.

4. Présenter et défendre les intéréts des femmes dans toutes les instances nacionales ‘
et internationales.

5, Préter 1'appui et 1'assistance nécessaires aux mouvements de libération et
{nstaurer des liene d'amitié avec toutes les organisations éprises de paiz et de
Justice,

D'une fagon générale, L'UNFM s’est sssociée & tous les débats sur 1'évolution et le
développement du Mali.

Principes

Peuvent adhérer & 1'UNFM toutes les femmes mariées et les jeunes filles de plus de
18 ans de nationalité malienme. Théoriguement, l'appartenance a4 1'UNFM est wolontaire,
quoique tous lez Maliens solent censés &tre mllitants du Parti, 1'UNFM étant l'ergane du
Parti pour lez femmes. L'UNFM a pour présidente honoralre 1'épouse du Chef de 1/Etat et du
Parti.
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Le principe directeur de 1'UNFM est le "centralisme démocratique®., Les décisions sont
prises sur une base collégiale et leur application est cbligateire & tous les niveaux, Les
statuts stipulent que le principe de 1'UNFM est celul du consensus, recommandé par le Parti
(UDPM ou Union démocratique du Peuple malien).

STRUCTURE DE L‘'UNFM

Organisation et fonctions

L'UNFM, outre un bureau exdécutif national, est organisée en comités, sous-gections et
sections correspondant aux divisions politiques de 1'UDPM. Du point de vue administratif, la
comité correspond au village ou quartier, la sous-section &4 l'arvondissement et la section 2
la commune ou cercle (l'une des 32 divisions administratives des réglons maliennes).

A l'échelen local, chaque comité compte 14 membres élus, gqui constituent le Bureau

présidente

secrétaire générale

secrétaire aux affaires administratives et jurldigues
secrétaires chargées de 1'organisation
gecrétaive aux affajres édconomiques
secrétaire & 1'éducation et & la culture
secerétaire aux affaires sociales
trésoriére générale

trésoriere adjointe

comnissalre aux jeunes

commissaire aux comptes

meédiattrice.
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Cing membres de chaque comité élisent le buresu de sous-gection, dont la composition
est la méme sauf qu’il compte un commissalre aux comptes supplémentalire, Les délégués de
sous-section élisent le bureau de section., L'élection de chague bureau est supervisée et
ratifiée par l'échelon supérieur, qui le remplace en cas de bhesoin,

Au niveau national, deux instances : la conférence nationale et le congrés. La plus
haute instance de 1'UNFM est le congrés qui se réunit tous les trois ans en session
erdinaire, une sesslon exrraordinaire pouvant étre convequée par le Bureau exécutif national
4 la demande des deux tiers des sections. Le congrés est composé dez membres du Bureau
exdeutif national et de déléguédes des sections. Il élit, 4 la majorité des membres présents,
les 17 membres du Bureau exécutlf national pour une période de treis ans.

Le Bureau est composé des membres cl-aprés

présidente

secrétaire générale

secrétaire aux affaires administratives et juridiques
gecrétaires chargées de 1'organisation
secrétalre aux relations extérieures
secrétaire aux affaires économiques

secrétaire aux activités culturelles
secrétaire 3 la presse et & 1l'information
secrétaire aux affaires sociales et syndicales
tyésoriére pénérale

trésoridre adjointe

commissaire aux jeunes

commissaires auk comptes

médiatrices.
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Le Bureau exécutif national coordonne et contrdle toutes lez activités de 1'UNFM dans
le pays. Il est responsable devant le congriés de toutes ces activités. Leg affairves
courantes sont expédiées par le secrétariat permanent du Bureau, qui comprend : la
présidente, la secrétalre générale, la gecrétaire aux affaires administratives et
juridiques, la secrétaire charpgée de l'organisation, la trésoriére générale et une
médiatrice,

Tous les autres membres Jdu Bureau gont des bénévoles qui travaillent & temps partiel,
et qui ont souvent une autre petivité prineipale, les secrétaires aux affaires économiques,
culturelles et soclales travaillent souvent ensemble, sous 1'autorité de la premiére,
pulasque leurs domainesz 4’'intéréts sze rejolpgnent. Le Bureau se réunit deux fols par mols,

Entre deux sessions du congrés, la conférence nationale, composée desz membres du Bureau
exéoutif national et de deux délépgués par section, est 1'instance supréme de 1'UNFM. Elle
contréle 1l'application des décisions et résolutions adoptées par le congrés. Les conférences
annuelles des sections de 1’UNFM sont 1l’occasion de débattre des problémes locaux
intéressant les femmes, de diffuser les décisions et les ordresz des organes directeurs et de
contrdler les progrés accompliz=. Chaque section tient une conférence annuelle &4 laquelle
agsistent les membres du burean de section et cing délépués par souz-section. Les
conférences de sous-section réunissent le bureau de sous-section et cing délégués de chaque
comité,

A l'intérieur de chaque section, sous-section et comité, l’organe exécutif (le Bureau)
se réunit une fols par mois, et tient des sessions extraordinaires zi nécessaire, Toutes les
décisions importantes du Bureau doivent étre ratifiées par 1'organe venant immédiatement
au-dessus. Tous les membres sont tenus de suivre la discipline de 1'UNFM, toute vielation
des statuts entrainant des sanctions. Les décisions du congrés sont sans appel.

Chaque organe est organisé, dans la mesure du possible, en six commissions de travail
correspondant aux objectifs fondamentaux de 1'UNFM. Ces commissions sont les sulvantes

Commission de la Presse et de 1'Information
Commizsion sociale

Commiszion d'Organisation

Commission des Relations extérieures
Commission économique

Commission culturelle.
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Ces structures techniques ont &été mises en place pour exécuter les tdches gqui leur sont
confiées et faire des propositions et des sugpestions pour améliorer le fonctionnement de
1'Union.

Ressources
Les regsources de 1'UNFM sont constituées par

- les cotisations des membres

- les =ouscriptions, dons et legs

- les recettes de manifestations (festivals, etc.)
- les subventions.

La cotisatlon est extrémement modeste : 50 franes CFA (1 franc frangals) par an, Elles
sont per¢ues au niveau local (comité), car chaque membre de 1'UNFM, guel gque soit sont
statut, cotise en fonction de son lieu de résidence. Das cartes sont délivrées aux membres.
Les recettes sont réparties comme suit

30 % au comité

20 ¥ &4 la sous-section
25 ¥ &4 la section

25 % au Bureau national.
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L'UNFM n'est pas en mesure de préciser le nombre exact de ses membres mais en compte
sang doute prés de deux millions. Chaque comitd, pour pouveolr s'autofinancer, organise des
bals, des copncerts, des manifestations eulturelles et sportives, la plupart avec le concours
de professionmels. 51 les comités et sous-sections peuvent recevolr des aldes en mature des
autorités locales (offre de terrain, par exemple), l'alde revét rarement la forme d'une
participation financiére. C'est essentiellement aux femmes elles-mémes d'apporter une
contribution supérieure 4 leur cotisation pour permettre la réalisgation des objectifs
locaux, tels que la construction d'une école ou d'une maternicé, Elles sont d'ailleurs
souvent en mesure de financer des projets relativement ambitlieux grice & une gestion avisée
de leurs faibles ressources.

Bien gu'au niveau national 1'UNFM recoive des contributions finsnclares extérieures
pour des projets et des travaux de recherche, et qu’elle puisse se procurer des fonds
supplémentaires, ceux-ci sont souvent Investls dans des prejets de grande envergure, comme
la construction de centres de formation. Il est rare que des crédits soient distribués &
1'échelon local, du moinz seous forme 4'alde financiare directe.

Evaluation

La présente étude des objectifs, des tdches et de l'organisation de 1'UNFM montre qu'il
s'agit d'une structure politique trés centralisée qui a pour but de faire participer les
femmes &4 la politique de développement définie par le parti politique unique, 1'Union
démocratique du Peuple malien (UDPM). Cet objectif est réalisé grdce au réseau national des
organes du parti 4 tous les échelons administratifs, qui couvre l'ensemble des zones
urbaines et rurales,

La notion de participation volontaire est assez ambigué étant donné gque 1 UNFM est la
seule organisation politique de femmes et que tous les Maliens sont censés soutenir
activement le Parti., Les décisions prises & Ll'échelon central sont répercutées aux échelons
inférieurs, appliquées sous peine de sanctions, chaque organe contrélant les activités de
celui qui lui est immédiatement subordonné, Cette organisation permet une mobilisation de
magsse des femmes en faveur de toute activité ou tidche décidée au niveauw de l'exécutif
pational. 11 est certain qu'elle a beaucoup contribué au soutien populaire d'initiatives
comme les campagnes de rebolsement ou 1'application de lz loi sur les cuisiniéres 4 bois, la
structure nationale centralisée de 1'UNFM facilite donec sa tiche principale, qui est de
conscientiser et de mobiliser les femmes &4 tous les niveaux. On voit moins bien par contre
comment la base arrive A communiquer des Informations et & faire connaitre ses besoins au
niveau décisionnel, compte tenu de la lourdeur de l'appareil de L'UNFM. Les bursaux sont
désignés au terme d'une série d’élections, les membres &lus des comités élisant ceux de
1'organe immédiatement supérieur. Un membre du Bureau exécutilf national sera donc également
mexbre du Bureau aux niveaux de la section, de 1la sous-section et du comité. Seuls les
délégués de section participent a l'élection de l'orgene exdcutif supréme. Les décisions
prises par les membres du Bureau exécutif national et les representants des sections au
Congrés sont obligatoires et sans appel,

Malpré le large éventail d4'intéréts de 1'UNFM, dont témoignent & tous les niveaux les
responsabilités confiédes aux membrezs du Bureau et des commissions de tyxavail, il n'est pas
€vident que les membres aient le temps ou les compétences voulus pour entreprendre des
activités dans les différents secteurs. Lz travail, 4 temps partiel, est bénévole et les
femmes des campagnes n’ont que peu de temps et d'énergie A consacrer 4 ces activités, vu la
charge écrasante de travail qui leur incombe et leurs responsabilités familiales. Alléger un
peu ce fardeau est une priorité et une condition préalable & une participation acecrue des
femmes aux aectivités de 1'UNFM. 51, au niveau national, les membres du Bureau ont souvent
une profession (souvent en rapport avec leurs responsabjiliités), ces femmes instruites et
qualifides sont en minorité aux échelons inférieurs. Beaucoup sont analphabéres, On
s'efforce de faire en sorte qu’au moins la secrétaire générale sache lire et édcrire, mais la
transmission de l'information entre les membres est essentiellement orale, ce gui explique
que les priorités et les avis exprimés par les membres mne soient pas toujours correctetent
Interprétés.
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L'absence de formation et le manque de temps et de ressources financlires font que les
tiches ne gont pas toujours bien comprises et hien exéeutdes a 1'échelon local. Méme en
admettant gque 1'UNFM ne soit pas et ne doive pag &tre une institution technique, il faut
tout de méme que les membres saisissent les problémes et compremment les activités lancées
au niveau national.

Bien que 1'UNFM admette difficilement 1l'existence d'autres formes d'associations de
femmes au Mali, il est évident que 1'autonomie et le dynamisme que 1‘on observe parmi les
groupes locaux sont en grande partle dus & une solidarité née d'associations plus
traditionnelles et d’'une habitude ancestrale de contribuer ensemble 4 la satisfaction des
besoins communautaires. Lorsque ceux-¢il cofneident avec les intéréts nationaux, 1'UNFM peut
é¢videmment compter sur une structure trés solide et fortement mobilisée. Mais parfois les
structures locales n'ont pas les moyens de répondre 4 ce qu'exige d'elles 1'échelon central,
Ainsi lorsque le Bureau exécutif national a demandé aux organes locaux de 1lui propoger des
prejets, 1l u's regu aucune réponse car les comités locaux n'avaient aucune idée de la facoen
de concevoly, d'élaborer et de chiffrer un projet en vue d’'un financement international, I1
reste beaucoup 4 faire pour assurer une communication réelle entre le Bureau national, dont
les centres d’'intérét sont nationaux et internationaux, et les comirés locaux, souvent trop
occupés & répondre A des besoinsg immédiats pour powvelr les exprimer clairement.

DOMAINES D'ACTIVITES DE L'UNFM
Les activités de L'UNFM z'inscerivent dans les domaines ci-aprés
politique,
économigue, zocial et culturel,
infermatlon,
organisatien,

relations extérieures.

Le domaine politique

L'UNIM est, comme nous l'avens vu, essentiellement une organisation pelitique, gui falt
partie intégrante de 1'Union démocratique du Peuple malien, A ce titre, 1'UNFM s’engage,
dans son programme de trois ans (1987-1989), a :

1. oeuvrer au renforcement de l'unité nationale autour du Parti, pour la meobilisatien
des masses populaires et pour la concientisation politique, civile, morale et
professionnelle;

2. favorizer l'adhésion totale et permanente des femmes au Parti et soutenir le Parti
en toutes circonstances;

3. aceroitre la représentation des femmes au niveau du Parti et des instances
gouvernementales,

Actuellement, la représentation des femmes dans les plus hautes instances du Parti et
du Gouvernement est faible :; trois femmes députés & 1'Assemblée nationale, deux femmes
membres du Gouvernement et une femme membre du Bureau exécutif national du Partl.

L'UNFM préconisme une étroite collaboration avec les autres organes du Parti, & saveir
1'Union démocratique du Peuple malien (UDFM), 1’'Union nationale de la Jeunesse malienne
{INJM) et 1'Union nationale des Travailleurs maliens (UNTM), conditlion essentielle & la
réalisation de ces objectifs. Cela exige

- une participation effective & toutesz leg activités du Parti au niveau national,

- le renforcement des relations avec les Mallens résidant & l1'étranger,

- une meilleure compréhension au sein du Parti de la Convention des Natiens Unies sur
1'élimination de toutes les formes de discrimination & 1'égard des femmes.
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Domaine des relations extérieures

les activités politiques de 1'UNFM mettent surtout l'acecent sur 1'établissement et la
défense des droits des femmes dang le contexte international. A la suite de la Décennie des
Nations Uniez pour la Femme, 1'UNFM s5'emploie & consolider les acquis mais aussl & ouvrir de
nouvelles perspectives pour la lutte des femmes. Cela passe par l'application des
résolutions de la Conférence de Nairobi et par la défense de la paix grice 3 la création de
nouveaux liens avec d'autres organisations de femmes, des organisations régionales,
soug-réplonales, Internationales et non gouvernementales,

Le programme pour 1987-1989 dans le domaine des relations extérieures comprend :
- L'échanpe de délégations i tous leg niveaux,

- L*étgblissement et le renforcement des relations aveec les organisations de femmes en
Afrigue, Europe, Amérique et Asie.

La participation & des réunions régionales, sous-régionales et internationales sur les
femmes, A ces réunions participent un large éventail d'organisations

Le Comiré dez TFemmes soviétiques

L'Organisation islamique Internationale des Femmes

Le Comité international des Femmes africaines

LfOrpanization panafricaine des Femmes

Le Comité sous-régional des Femmes de L'Afrique de 1'Quest

L'Association des Femmes de la Communauté économique des Etats de 1'Afrique de
1" Cuest

La Fédération démeocratique internaticnale des Femmes

Le Comité sous-régional de l'Afrique pour l'Intégration des Femmes au
béveloppement

Le Conseil international des Femmes,

Les réunions avec ces organisations et 4'autres qui débouchent sur des commissions
mixtes et 1fexécution des taches résulrant des résolutions et conventions
internationales,

La célébration de journédes internationales de solidarité avec d'autres femmes et avec
des problémes qui les touchent :

8 mars Journdge internationale de la Femme

21 mars Journée internstienale pour 1'Elimination de la Discrimination
mars Semaine de solidarité avec les Peuples en lutte

25 mai Organisation de 1'Unité africaine ; Journée de 1'aAfrique

18t juin Journée inteynationale de 1'Enfant

15 juin Joutnée internationale de Sclidarité avec les Peuples qui luttent
contre l'Afrique du Sud

31 juillet Journée de 1l'Organisation panaméricaine des Femmes

9 aelt Journée de Solidarité avee les Femmes d'Afrique du Sud
1%L septembre Journde internationale de la Paix

8 septembre Journée de 1'Alphabétisation

16 octobre Journée intermationale de 1'Alimentation.
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Au cours d'une journée d’'études organisée en juin 1987, 1'UNFM a fait référence dans
zes recommandations 4 la Bangue mondiale des Femmes, en demandant davantage d'informations
¢t une plus grande sensibilisation des femmes afin de faciliter leur accés au erédit. L'UNFM
aimerait créer un bureau de la Banque mondiale des Femmes au Mali : en attendant, elle a
constitué un fonds de garantie nécessaire 4 1'ouverture 4d'un compte.

La situation des femmes maliennes, qui sont parmi les plus pauvres du monde, incite
d'autres organisations de femmes, nationales et internationales, & finamcer des projets en
leur faveur. Ainsi, les femmes noires amédricaines ont apporté une contributlon au Centre de
Formation d*Animatrices rurales de 1'UNFM. Le Comité des Femmes soviétiques a, gquant A lui,
offert dix bourses d'études de un an 4 de jeunes Mallennes.

Domaines économique, culturel et social

Dans la mise en oeuvre de son programme, 1'UNFM est consciente du fait que, pour
assurer 1'émancipation des Maliennes, il faut agir sur les fronts économique, social et
culturel. La pauvreté, notamment chez les femmes en milieuw rural, a été exacerbée par la
longue sécheresse de ces derniéres années, qul a ruiné la production alimentaire et entrainé
des pénuries alimentaires, voire la famine. Le programme de 1'UNFM dans le domaine
dconomlque se concentte sur 1'aceroiccement et la diversifiecation de la production, sur
1'encouragement de la production en coopérative, la réduction de la dépendance 4 1'égard des
denrées importées, l'allégement de la charge de travall des femmes pour leur permettre de
mieux utiliser leur temps et la protection de ressources naturelles irremplagables. Ce
programme se tradult par toute une gamme d’activités .

- Faire appliquer la loi récente en vertu de laquelle chaque famille doit réaliser des
économies de combustible en construisant ou en achetant un poéle 4 bois amélioré.

- Développer les projets relatifs & 1'installation de moulins & grains dans les réglons
de Koulikoro et de Mopti.

- Forer des puits dans le cadre d'un programme plus vaste mené par les pouvelrs publics.

- Alder les coopératives existantes et créer au moins une coopérative dans chaque
sectlon, en instituant un prix qul serait actribué & la meilleure production de
coopérative,

- Mettre sur pied et suivre un projet de maraichage & Bandlagara.

- Suivre 1l'activité du Centre de formation des animatrices rurales & Ouéléssebougou et
mettre sur pled un projet analogue & Bla.

- Organiser un séminaire sur les techniques de traitement et de stockage des denvées
alimentaires.

- Participer aux journées de la FAOQ en faisant la démeonstration de recettes de cuisine.

- Promouvolr la campagne "Consommer malien” de l'entreprise textile ITEMA-COMATEX et
encourager la consommation d'aliments locaux.

- Former a des techniques artisanales telles vannerie, poterie et teinture.
- Aceroitre les moyens de collecte de fonds et améliorer la productivité des femmes.
- Organlser des séminaires de formation 4 la préparation et 1l'exécution des projets.
les activités dans le domaine social ont pour but d’améliorer la situation deg femmes
dans la famille, la communauté et la société en général, et de s'attaquer 4 certaing
problémes de santé des femmes et des enfants, compte tenu des effets positifs que cela peut

avoir sur le bien-étre familial et social. Les activités suivantes ont été proposées dans le
cadre du programme triemmal :
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- Revaloriser les principales qualités morales.

- Assurer l'équilibre de la famille; sensibiliser aux effets nmuisibles du diverce.
- Réviger le code malien du mariage.

- Bensibiliser aux drolts et devoirs des femmes dans la famille et dans la société.

- Encouraper les femmes A réduire les dépenses lides aux cérémonies familiales, en
particulier les mariages (circulairxe N* 3 de 1'UNFM).

- Eduguer les femmes pour combattre la pratique consistant 3 polluer les denrées
alimentaires séchées en leur adjoignant des produits non comestibles (une conséquence
des pénuries alimentaires récentes) et introduire des principes d'hygléne alimentaire.

- Lutter contre l'introduction et l'utiligation de produits destinés & éclaircir la peau.

- Participer & la mise en ceuvre du programme Soins de santé primaires.

- Encourager la planification familiale et 1‘'éducation pour la vie familiale.

M = Participer & la campagne antipaludique (nivaquinizarien).
- Faire camwpagne contre les interdits mutritionmnels.

- Falre des visites dang les hipitaux et prendre contact avec des centres pour
handicapés.

- Lutter contre la drogue et sensibiliser & l'existence d'une loi dans ce domaine (loi de
septembre 1983),

- Combattre la mendicité et l'exode rural.

- Renforcer la coordination entre toutes les organisations de masse, les campagnes de
sensibilisation et les discussions sur lss problémes sociaux.

- Redynamiger les comités d'assainissement et d'hygiéne,

Dans le domaine culturel, 1'UNFM reconnait que les femmes ont traditionnellement joué
un réle trés important dang la protection du patvimeine culturel et qu’il va leur falloir
dez compétences nouvelles pour participer activement au développement culturel du pays.
Toute une gamme d’'activités ont été proposées

.

- Participer & la revalorisation du patrimoine culturel et renforcer las aspects
traditiennels de 1'éducation. Organiser des sdminaires sur 1'éducation traditionnelle.

- Sensiblliser la communauté & sa responsabilité en matitre d’'éducation des enfants.

- Collaborer avec le Ministére de 1’Education naticnale, des Arts et de 1la Culture.

- Maintenir le contact avec les écoles et les associations de parents d'élaves,

- Particlper aux travaux de commissions sur les hourses d'études ainsi que sur
l'orientation scolaire et professiomnelle féminine. Solliciter des bourses auprés de

pays amis.

- Assurer l'éducation professionnelle des filles et les informer sur les emplols
disponibles.
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- Bensibiliser les filles aux possibilités professiommnelles danz les branches techniques
et le travalil manuel.

- Multiplier les garderies d'enfants,

- Partlciper aux travaux de l’organe de censure des films.

- Contréler, multiplier et aider les centres qui s5'occupent de 1'alphabétisation
fonctionnelle des femmes. Renforcer la collaboration avec la DNFLA (Direction nationale

de la formation aux langues appligquées).

- Créer un groupe de théitre su niveau du bureau exécutif national. Encourager le
développement de troupes artistiques au niveau des sections et sous-sectlions.

- Poursuivre les séminaires sur les sujets suivants

- techniques d’élabeoration et d’exécution des projets

- formation des femmes rurales aux techniques de coopérative
- développement des sources de combustible et de bols de feu
- code de la famille.

- Exécuter et suivre la deuxiéme phase du projet financé par le FNUAP sur 1'infanticlde,
les méres célibataires, 1'excision et l'avortement.

- Organiser conférences, journées d'études, séminaires et journées nationales,

Domaine de 1'information

Les activités prévues dans ce domaine sont les suivantes

- Diffuser largement les résclutions et recommandations du Quatriéme Congras, des
conférences, des journées d'études, des séminaires et des activités de 1'Union,

- Recueillir des renseignements sur les activités de 1‘'Union pour les diffuser dans le
magazine de L'UNFM "Mali Musow" (La femme malienne) et "Cesiri" (Serrez la ceinture),
up bulletin menszuel szur les femmes qui parait dans le quotidien narional "L’'Essor”.

- Continuer d’assuyrer des émiscions radio- et télédiffusées, notamment sur la
responsabllité sociale des femmes, les femmes et la culture, les femmes et 1'emplof,
les femmes en politique, les femmes et 1'avenir. Organiser des entrevues avec des
responsables féminines.

- Organiser des tables rondes sur la lutte comtre l'inflation et sensibiliser aux
conséquences néfastes de la fraude.

- Organiser des débats sur les maux de la sociéte.
- Taire des vizsites dans les sections.
- Organlser des journmées d'études.

Domaine de 1'organisation

Les activités dans ce domaine concernent 1’organisation matérielle de 1'UNFM,
1‘animation & tous les niveaux et la collaboration avee d'autres commissions. Il s'agit de
mebiliser les militantes, d'organiser des réunions et vigites et de préveir a cette fin des
moyens de transport, ainsi que d'entretenir les locaux de 1'UNFM.

Le programme actuel s’efforce de renforcer la participation des femmes 4 la réalisation
des objectifs dans tous les autres domaines.
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Evaluation des sctivités de L'UNFM

Lec discussions et les rencontres qui ont eu lieu dans les communes de Ségou et
Koulikers au niveau des sections, des soug-sections et des comités nous ont pexrmls de voir
dans quelle mesure le programme d'activités défini par le Congrés et la Conférence nationale
passe jusgu'au niveau local et y est mis en ceuvre,

Comme on 1'a vu dans la partie relative & la méthodologie, ces localités avaient &té
thoisies 4 1l'origine parce qu'elles étaient proches de Bamake (critére déterminé par les
creédits disponibles) et parce gue leurs habitants étaient censés aveir gardé des mentalités
et comportements traditionnels. Malheureusement, on ne saurait les considérer comme
Teprésentatives de la diversité physique, culturelle et ethnique du Mall, de sorte gque toute
évaluation devra prendre em compte cette lacune sérieuse. Peut-étre faut-il s’attendre & ce
que ces localités soient plus dynamiques que d’autres, car leur proximité par rapport & la
capitale encourage les gens & consacrer argent et intérét & leur développement. Il y a dans
les deux communes un bureau régional de 1'AMPPF, qui insiste beaucoup sur 1’£ducation pour
la vie familiale, alors que des régions comme celles de Gao et Tombouctou, tout au nord, gui
ont reécemment été fort déstabilisées pendant la sécheresse, n’ont regu que peu de crédits et
n'ont pas de bureau de 1’AMPPF. 11 faut espérer que les exemples de projets et d'activités
menés dans des régions autres que celles de Ségou et Koulikoro permettront d'élargir
1’aperq¢u des activités Femmes au Mali.

Ségou et Koulikore sont les deux villes principales de la région dont elles portent le
nom, Ségou, située & 240 ke au nord-est de Bamake, sur les rives du Niger, est 1'ancienne
capitale des Bambara. Elle est sujourd’hui peuplée de Bambara, de Peuls, de Somono et de
Bozo ainsi que de représentants d’autres groupes ethniques. Ségou, Important centre
commercial, se trouve au coeur de la région la plus densément peuplée du Mali, qui joue un
role important dans l'agriculture et 1'élevage. Koulikoro est située & 55 km de Bamako;
terminus d’'une voie de chemin de fer qui la relie & la capitale, ¢'est aussi le point de
départ des hateasux qui remontent le Niger. La population comprend des agriculteurs bambara
ainsi que des pécheurs et constructeurs de piregues somono. Qutre un chantier naval
propriété de la Compagnie de Navigation des Messageries africaines, Koulikero posséde une
grande huilerie-savomierie ainsi qu’un centre de traijtement de 1'arachide.

L'activité politique de 1'UNFM était toujours la premiére & é&tre mentionnée lors des
visites aux sections, sous-sections et comités de Ségou et Koulikero. la section de chaque
commune est chargée de relayer les résolutions et mots d’ordre du parti aux sous-sections,
qui & leur tour les communiquent aux comités. La communication entre le bureau exécutif
national et la section est assez bomne car les membres des sections ont elles-mémes
participé a 1'élaboration du programme et communiguent régulidrement entre elles &
L'occasion de réunions et de séminaires ainsi que par lettre et par téléphone. Comme of peut
s'y attendre, ce sont elles gui ont la meilleure vue d'ensemble de la pelitique du Parti et
de 1'UNFM. La communication des directives aux sous-sections et aux comitéds, vu le taux
élevé d'analphabétisme et 1’absence de téléphone dans la plupart des régioms, se failt par
contacts personnels, & Koulikero, les membres du bureau de section =e rendent chaque mois
dans les sous-seetiong pour informer et mobiliser les femmes autour des questions
intéressant le Parti,

Une étroite collaboration existe avec d'autres organes du Parti, comme 1'UDPM et
1'UNJM, avee laguelle 1'UNFM partage souvent des locaux au niveau des sections. Leurs
représentants travaillent ensemble & 1'exécution des tiches qui font partie du programme de
1'UNFM et du Parti, G'est ainsi que, dans le cadre du projet de plantation d’arbres, des
rembres de 1'UNFM et des "pionniers” de 1'UNJM oeuvrent ensemble pour mobiliser la
population et 1'inciter i planter et soigner les arbres fournis par les dcoles et le service
des Foréts,

Dans le cadre d'une autre activité lide 4 la campagne de rebolsement, des membres de
1'UNFM et de 1'UNJM apprennent & la population & construire des poéles simples améliorés,
conformément & la loi récente en vertu de laquelle l'ensemble de la population doit utiliser
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ce type de podéle. & Koulikoro, il y a d'autres ressources, issues d'ume inftiacive privée de
la Compagnie malienne do Navigation, qui fabrique et vend des poéles métalliques portatifs
pour compléter les stocks de poéles faits de plerre et de banco. Le réle influent du Parti
est illustré par le =it que les membres de 1'UNFM contrdlent de prés la constructiom et
1'utilizarion de ces poéles et imposent une lourde amende (35000 CFA ou 100 FF) lorsque la
lol n'est pas respectée,

Les membres du bureau de section jouent un réle important en veillant i lrapplication
des directives du Parti, en communiquant 1'information et en conférant les compétences
nécessaires & 1'accomplissement des taches. C'est ainsi que les membres de la section qui
ont appris & construire ces poéles forment elles-mémes des membres des sous-zections, qul &
ieur tour forment les membres des comlités. A Koulikoro, au niveau du comité, deux membres
sont chargées de former dix autres femmes. A Ségou, en 1983, la section a organisé un
séminalire de formation mixte avee 1'UDPM, 1'UNIM et le Service des Foréts, de fagon que
1'UNFM solt toujours en mesure de fournir quelqu’un qui ait les compétences nécesgalires pour
alder &4 la construction deg poéles.

Parmi les autres activités d’'ordre économique qui intéressaient les membres de 1'UNFM a
Ségou et Koulikero figurait 1'intreduction d’autres techniques permettant d'alléger la
¢harge de travail, comme 1'installation de moulins a grains. A Seégou, la section avait déja
recu trois moulins fonetionnant & 1‘essence, dons de 1'Agency for International Development
des Etats-Unis, qu’elle avalt distribués i trois comités. Des hommes ont été engagés poul
faira fonctionner les moulins et des femmes formées A leur gestion quotidienne. Mais le
projet s'est soldé par un échec et les moulins ne sont pas utilisés car les femmes n'ont pas
les moyens de payer 300 CFA le litre d'essence. Pour 1l'instant, elles attendent que 1l'on
convertisse les mouling au diesel, gqui ne coiite gue 210 CFA le litre. Il semble que
plusieurs facteurs aient contribué & 1'échec : le fait qu'avant de domner les moulins on
n'ait pas cherché a4 saveir ce qui convenait au marché lecal, la non-participation des femmes
4 la défipltion de leurs besoins (les moulins ont été distribués par tirage au gort et non
pas en fonetion des besoins) et enfin la décision d'engager un meunier au lieu d'apprendre
aux femmes & falre fonctionner les moulins & grains. A Koulikere, 1’installation d’un moulin
4 grains semble &tre ume priorité pour les membres de la sous-section du Plateau 2, mals ce
voeu ne &'est pas conerétisé jusqu'ici. Il n'y a pour 1'instant que trois moulins & grains
pour toute la ville; ils appartiennent tous a des particuliers et leur utilisation colte en
moyenne 150 CFA par jour aux femmes. L'installation d'un moulin dans le cadre d'une
coopérarive dans la sous-gection permettrait de satisfaire un beselin dont 1'importance se
fajit sentir. Pour cette sous-sectionm, 1'approvisionnement en eau pose aussil un probléme, qui
pourrait étre résolu grice au programme de forage de puits de 1'UNFM. Bien que Koulikero
solt située sur les rives du Niger, le niveau du fleuve baigse considérablement pendant la
saison séche, ce qui oblige les femmes &4 falre plusieurs kilométres a pied pour aller
chercher de 1‘eau. Mais, bien sGr, ce probléme n'est pas aussi aigu qu’au nord du Mali, dans
les réglons semi-désertiques o, aprés de longues périodes de gécheresse, les
approvisionnements en eau de surface se sont taris. Il est évident que ces régions devralent
étre privilégiées dans le programme de 1°UNFM,

A Koulikoro, les membres des sections ont répondu & 1‘appel national en vue de la
création de coopératives, et le projet de création d'une coopérative multifonctionmelle pour
la production de savon, la teinture, le maralchage et la technologie améliorée est devenu
une préoccupation majeure de la section. De 1'avis des membres, cette coopératlve, outre
qu’'elle constituerait une base pour 1’instaurarien de liens de solidarité entre militantes,
permettrait aux femmes de diversifier leurs activités lueratives tout en allégeant leurs
travaux domestiques et leur permettrait également d'approvisionner les marchés locaux avec
des denrées qul soit ne sont pas disponibles, seit codtent trés cher. Malheureusement, le
projet tel gqu'il esf zctuellement formulé est frop vague dans la présentation d'une gamme
d'activités trés ambitieuses et trop cofiteuses pour de nombreux bailleurs de fonds. La mise
en place des activités représente au total 13 millions CFA, auxquels viennent s'ajouter
4 millions CFA pour ies infrastructures. Les contacts pris avec la DNFLA, 1'Ambasgade des
Etats-Unis et le Comiié exécutif national de 1'UNFM n'ent pas donné de résultats.







