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\doptée le B septembre 2000 par [Assemblée géndrale des
‘Nations Unies, la «Déclaration du Millénaire= désigne 8 objectifs
@ atteindre avant 2015  les 191 états membres de [ONU s'y sont

‘officiellernent engagés

Les B8 Dbjectils du Millénaire pour le Développement [OMD)
rassamblent Nensemble de la communauté internati
d'un grand projet commun - refuser la fatalite de la misére. aqir
ml’l‘l"ll“rﬂ fin & la pauvreté et 5 se ) f UBNCas
1 dici 2015

nale autour

Ala fois ambitieux et réalicte Baobi -atours
mesurables consliuent e o fu

| développemient duns le maonde en! an
2015, Lexposition «Huit Tois Ours d rEOUrS
d“progl"hdél.-r-..u‘.‘..‘- jeg eff
Partout d.ll‘l!.i le monde, il #st essent 1ént
connus, llpllqul"', et relayes, alin que cha juger de leur }
md’mﬂmﬂﬂ[ s0it cCapable de rappeli . ils signataires

leurs engagements &t éventuallement d agir 4 titre personnal

G'm lout l‘en,eu de celle exposition dont l'essenbiel est r'es.umé
Pour vous dans ce docurnent.
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CHARTE de la commission Santé
La qualité de membre de la commission santé oblige chacun a respecter les projets
et les orientations définis par 'ensemble de la commission. Plus précisément :
en France :
pour tout membre de la commission : participation a la recherche des
fournitures biomédicales et de partenaires pour les projets et participation
aux manifestations de communication.
pour ceux, habitant dans une zone géographique proche de Montauban
participation, selon les disponibilités, au conditionnement des fournitures
biomédicales dans le local de I'association.
au Niger
connaissance et mise en pratique des protocoles diagnostiques,
thérapeutiques et préventifs élaborés par le Ministere de la Santé et en
vigueur dans les structures sanitaires : S.P.T ( Stratégies Plaintes et
Traitement, P.C.I.M.E ( Prise en Charge Intégrée de la mere et de I'Enfant ),
etc..
aucun membre d’une mission médico-chirurgicale ne devra remplacer un
soignant d’'une structure ( sauf demande expresse de I'intéresse ) ; au
contraire, il aura pour tache de 'accompagner dans sa pratique pour parfaire
sa formation et apporter un complément de compétence dans le plus strict
respect de ces soignants.
respect de la politique de santé du pays, en particulier dans le domaine du
meédicament ( Initiative de Bamako ) et des plans annuels d’action.
Le membre de la commission santé volontaire pour une mission devra
s'acquitter de sa cotisation a I'association, des frais de transport aérien, des
frais d'hébergement et de nourritures pendant son séjour au Niger ; les frais
de transport, d'hébergement et de nourritures sur le site de la mission seront
pris en charge par la commission santé
Chague membre d’'une mission sera autorisé a exercer au Niger par les services
compétents du Ministére de la Santé du Niger et par les Conseils de I'Ordre
nigériens concernés aprés présentation de son dipléme ; la transmission de ces
documents sera assurée par le responsable des missions, trois mois avant le départ.
Faita Le

signature o
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En effet, selon « I'Enquéte a Indicateurs Multiples » realisée en 2000 par la
Républigue du Niger et TUNICEF, il existe un lien évident entre la mortalité infantile
et le niveau d’'instruction de la mere : la probabilité de mourir avant 'age de 5 ans
est de

284 pour 1000 pour les enfants dont la mere n'a pas d’instruction ou seulement le
niveau primaire

130 pour 1000 pour les enfants dont la mere a atteint le niveau secondaire. e 0
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Programme d'Assainissement de la ville d'Ingall - 2008

janvier 2009

AR e e o PNATIXIS
EX _ Région d'Agadez  In-Gall %?_ﬁ;
ociation 9" #:"
Désignation Quantité
Fosses septiques 50
Latrines 5
. Pompe Nyya da kokary 1a2
Comblement des mares 10
I Programme sensibilisation 1
Pavage des rues et caniveaux 2eme tranche
Pépiniere 500 arbres en plus
ONG locale porteuse du projet Habdigui
Services techniques Direction de I'Assainissement
l Agent de suivi Iorahim ALLANGA
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