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“REPUBLIQUE POPULATRE DU BEWIN !
——pg——
PRESIDENCE DE' LA REPUBLIQUE DECREY N 81-177 du 16 juin 1981
—— N

portant retification de la Charte
de Développement Sanitaire de lg
Région Africaine.

LE PRESIDENT DE LA RUPUBLIQUE, ...
CHEF DE L'ETAT, PRESIDENT DU~ = -
- .CONSEIL BXECUTIF HATIONAL,

VU 1'tordonnesnce n® 77-32 du 9 geptembre 1977 portant promilga-
tiord de la Loi Fondamentale de 1a République Populaire du
Bénin 3 L | o

VU 1le décret n® 80-39 dy 12 féyrier 1980 portant composgition
du Congell Ixécutif National et de gon Comité Permanent ;

VU la décigion n® 81-006/ANR/CP du 22 avril 1981 autoridant

la ratification de 1la Charte de Développement Sanitaire
de la Région Africaine d'ici 2 114N 2000.-

DECRETE

Article 187,- Hgt ratifide Ia CHarte de Développement Sanitaire
de la Region Africaine d'ici & l'an 2000 et dont 1o texte -
ei-joint, ~ - o o
Article 2.~ Ie présent dderet sera publié au Journal Officiel,w—
Falt & COTONOU, le 16 juin 19af

per le Prégident de le Républigie, 7
Chef de 1'Itat, Président du Congeil —~
Exécutif National,

Mathieu KEREKOU
loa/--o




Le Ministre de la Santé Publique, Te Ministre deg Affaires
. : Etrangéres et de la Co-
opération
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ﬁL—)REAMBULE
Lag Itats Membres de la Région africaine de 1'0MS,

1.  REAFT IRMANT SOLENNELLEMENT leur déternination de faire
accéder tous 12z peutles de la Région d'ici A 1'an 2000 & un niveau
de santé qui lcur permette de mener une vie socialenent et
éeonomiquement vproductive, conformément & l'objectif soecial
assigné sux Bi: s Membres et & 1'0M5 par la résolution WHA30.43 ;

2.  RECT.JAISSANT que les objectifs de la Charte senitaire
de la Région arricaine pour la période 19752000 formulés le
9 septembre 1974 s'inscrivent dans la poursuite de la santé pour
tous en 1l'an 2000 ;

3.  CONSIDERANT, cependant, que la stratégie pour atteindre
1'objectif social d'ici A 1'an 2000 doit &tre modifide et actuslisée
pour accroftre l'efficacité de la lutte pour la santé par le peuple
et pour le peuple ;

4.  RIPPELANT qu'ils demeurent attachés & la Constitution
de 1'0OMS ainsi cu'aux droits de 1l'homme, de la femme et de
1'enfant, notanmant au droit & la santé ; que l'objectif socisl
pour 1'ar 2000 s'inscrit naturellement dans celui que la Constitution
gsgigne ) Y IS et qui est d'amener tous les peuples
gu nf¥ean dc sszutd le plus élevé possible ;3 que la définition
positive de la =anté, considérée comme un état de complet bien-&tre
physique, mente' et socilal, indique 1'idésl vers lequel 1l'action
ganitaire doit t:ndre ;

Résolution AFR/RC24/RT, document AFR/PHA/133 et dvaluations
périodiques. ,
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5.  CONFIRMANT qu'ils demeurent attachés 4 la Charte de
1'Organisation de 1'Unité africaine, h ses objectifs, & ses
principes ; que l'action pour le développerent sanitsire est et
restere guidée par la recherche de l'unité continetale, 1=
solidarité entre pays de la Région, la coordination et
I'harmonisation des politigques sanitaires pour le bisn des
populsations africaines, notamment celui des plus défavorisées ;

6.  REJETTANT toute discrimination ethnique, politigue,
raciale et religieuse comme préjudiciable au progrés, au
développement et & 1z santé ;

7.  CONSIDERANT la Déclaration d'Alma-ita, les résolutions
EB63.R21 et WHAD2.30 comme den guides pour une approche stratégique
capable de shtisfaire les hescing fondamentsux de tous en réduisant
les injustices et les inédgelités sociales, sources permanentes de
tensions psycho-sociales et socio-économiques qui sont souvent 2
bage des phénoménes de destabilisation politique, si nuisible
4 la poursuite du développement socic-sanitaire ;

£. LDCPTENT 1a présente Charte pour servir de cadre b la
formulation et & la mire en oeuvre des stratégies susceptibles de
conduire les peuples africains & 1l'objectif social de la santé pour
tous en ltan 2000 ;

CHAPITHRE 1 « OBJECTIF3

Les objectifs poursuivis par les Etats signetaires de
la présente Charte sont :

te  OEUVRER pour atteindre les objectifs sanitaires de la
Constitution de 1'OMS et de la Charte de 1'Organisaticn de
1'Unité africaine



2. UTILISER le développement sanitaire comme un outil
pour satisfaire les besocins fondamentaux des collectivitds
des pays de la Région ;

Ze LHTICIPER activement & la wmise en place d'un nouvel
crdre écononique international pour plus de justice socisle,
source de paix enire les peuples et de santé rour 1'homme 3

4.  PROMCUVOIR un développemert somitaire harmenieur ok
intéa™’ duna tous les paye de la Région pour réduire les dearts
dunz le domaine de la santd entre les zones rurales et les zones
urbaines, entre les riches et les pauvres, en vue d'une plus
grande justice sociale ;

2. OBTENIR 1*'élirmination de L'apartheid et de toutes les
formes de discrimination entre les hormes pour permettre un
vérituble développement socioce-sanitaire Juste et durable i

6.  ASSURER 1'efficacité de i'action sanitaire en Afrique
én renforgant la sclidaritd régionale par la coopération
techuique entre pays, et er faisant coincider la délimitation
geugraphique de la Région africaine de 1'0 S avee celle de 10U4,
confornément zux décisions des Chefs d'Etat et de Couvernenent
de 1'CUL

7  TARTICIPEK & 1a lutte contre 1'exode rural et
1'aggrevation de la paupérisation des populations 3

E.  METTRE EN PLACE des méeanismes nstionaux et régionaux
assurent la participation sctive des collectivités & 1g définition
de leurs preblénmes, & 1'élaboration, * 1a nmise en oeuvre et .Y
l'évaluation des actions de développement sanitaire qui les
conewarnent.



CHAPITRE 2 : APPROCHES STRLTEGIQUES

Lea Btsts doivent formuler leups stratédgies de
développernent sanitaire sur ls oase des principes suivants ¢

1.  FORMULATIOH des politiques, stratégies et plans d'action
nationaux, coordonnds et harmonisés dans l'ensenmble régional,
conformément sux dispositicns de 1'hrticle 2 de la Charte de 1'0UA

-

2.  ACCEPTALIION ¢ la Déclarstion d'Alna~Atat et des soins
de canté primaires comne base de toute stratégie visant 3 a
atteindre 1'objectif social d'ici A 1'an 2000;

3. MISE £l PLLCE de structures de développement em milieu
rural pour réduire l'exode des jeunes ;

4.  CONCENTRATION des efforts nationaux et de la coopéretion
interns=tionale sur des progremmes prioritaires pour 1990, tels que
les vaceinations des enfants {résolution WHA31.53), 1'approvisionne-
ment en eau ¢t la salubrité (résolution WHA30.33), la lutte contre
la malmutrition {résolution WHA28.42), et le développement sanitaire
p:r l'approche des soins de senté prinaires;

5., PRIORITE } ls suppression des inégalités sociales et &
la satisfaction des bescins fondamentaux, notamment su niveau des
collectivités rurales et péri-urbaines .les plus déshéritées;

€., RECHLRCHE de moddle de socidtés et de développenent,
qui tiennent conpte des acquis socio-culturela, des progrés
technologiques et des véritables esspirations des peuples dans le¢
deneine sanitaire



7.  PLLNIFICLTICN des sctions de Géveloppement dans le
cadre de la solidaritsd et de la Justice sociale, seule approche
susceptible de susciter une véritable révolution senitaire ;

8.  GESTION planifide et rationalisde qui doit faciliter
la nise en ceuvre efficace dos actions de développenent ;

9.  UPILISITICN effsctive de toutes les ressources
disponibles pour wenforcer la collaboration et la coopération
entre les pays de la Région, notamment duns les donaines des
échanges d'information et de conmnaissances technologiques, des
enseignints pour la formation des personnels de santé et de leur
utilisstion lationnelle, des moyens de production de réddicanments,
vaccin®, fourniturss, natdriels ot noyens de transport, ainsi que
dans le domaine de 1la recherche sociale, bionddicals ot senitsire H

10, MTSE KL PLACE e systores dtinformation bour ls postion
et pour i+ recherhc en vue de la rrticnalisation de la gestion
ot pour luo dchenges d'informstions pertinentes entre Jes pavs
de la Légion 3

11.  MAXIMISATION des acticns de développenent sogio-
sanitaire par une approche intdgrée Plurisectorielle et
rltidiseiplinaire, faisant appel & 1a Participation active des
organismes intéressés ;

2. RATIONALISATION de 15 1ise en ceuvre des actions de
développenent par la Tormulation de progrannes nationaux &
noyen terme s'appuyant sur ls Erogrannation sanitaire nationale H

5.  PARPICIPATION sctive des ccllectivitds & 1'identification
ue8 besoins, h la formulation ot i lg mise en ceuvre des programmes
de développenent, sinsi qu'} leur ¢valuation ;



14. UTILISATION des méthodes modernes de gestion pour
nméliorer l'utilisation des ressources ayg niveaux nationsl,
ré¢gional et international

15, DEVELOPPEMENT ET UTILISATION rationnelle des systémes
d'informations nationsux et & 1'OMS pour la prograimation A
noyen terme 4 l'échelen des pays et & 1'0MS ainsi que pour la
ferwlation de budgets progrannes basés sur des véritables
rriorités netionales et réeionales

16. MISE EN PLACE ce mécanismes plurisectoriels de
concertation ¢t d'orientation de 1'action, tels que les comitds
nationsux de sante, les conités consultatlfu régionaux pour le
développenent sanitzire.

CHAPITRE 3 ; AUTRES DISPOSITIONS

La préscnte Charte appuie et renforece les orientations
progrannatiques des accords bilatéraux, multilatéraux et
internationzux présents et future pour le bien dos pays et des
peuples de la Hégion africaine. Les signataires de la Cherte
s'engagent & :

1. PROMOUVOIR la coopération technique entre les pays,
notennent entre les pays de la Région, st avec toutes les organise~
tions, institutions et agences de ceoopération j

2.  NETTAE TCUT EN OEUVRE afin que le droit fondamental
de l'henme & Li santd devienne une rdalité

a REDUIZE 1oz inde=11tds soefalea dens lo daniaine

Saaitetre ;



&

4.  LCCORDER L4 PRIORITE aux soins de santé prinaires,
avee ses huit composantes eassentielles, & azavoir, une éducation

appropridée pour la santé, la promotion des bonnes condifions
alinentaires et nutritionnelles, l'approvisionnensnt en ean
potable et la salubrité et l'environnerment, la santé maternelle
ot infantile, le prograrme élargi de vaceingtions, la
surveillance et la lutte contre les endémies locales, le
treitenent des neledies et lisionz courantes et 1la fourniture
des médicanents essentiels ;

5.  CONCENTRER lgs apperts des sources extérieures de
coopération sur les programmes prioritaires ;

6. 14 présente Charte est sounise & la ratification ou &
1'rpprobation des Etats Membres conformément h leurs procddures
institutionnelies ; et

T+« Cotte Charte est oﬁﬁgrte a la signature par les Btsats
Kenbres ;

8. EN‘ F‘.JI DE QUOI' NOL{S L] . - - L] - L3 - L] - a » [ . - -
avons signéd la présente Charte.

Fait & :
le

pour ie Gruvernement de

Al




