PROGRAMME D'IBN SINA POUR

L’ENQUÊTE DE RENFORCEMENT DE LA CAPACITÉ 
DE SANTÉ DE L'OCI

INFORMATION DE BASE DE L'ENQUÊTE
Le Programme d'Ibn Sina pour le Renforcement de Capacité de Santé de l’OCI inclut un projet d’enquête qui étudie les questions liées aux dispensaires, à la construction/à la fourniture et à la gestion. Le Programme d'Ibn Sina apparait en tant qu'un des secteurs du Programme de Renforcement de Capacité de Santé comme il a été bien accueilli par la 2ème Conférence Islamique des Ministres de Santé tenue à Téhéran, Iran, au cours de la période entre 1-4 mars 2009.
OBJECTIVES DE L'ENQUÊTE
Cette enquête est conçu à:

1.   Identifier les perceptions du "Renforcement de Capacité " tenues par principalement par les Ministères de la Santé et d'autres installations sanitaires (c.-à-d. hôpitaux, centres de Santé de soins primaires, petites cliniques, et d'autres tels établissements);
2.   Examiner la manière de laquelle les personnes dans le domaine deviennent au courant au sujet des ressources "de Renforcement de Capacité " qu'ils trouvent utile;

3.   Fournir les connaissances de l'importance du "Renforcement de Capacité " comme thème naissant pour le Développement de Recherches;
4.   Examiner l'utilisation de nouveaux outils et de méthodes d’enquête dans l'intérêt stimulant d'industrie de Santé pour des projets de l’OCI.

5.    Employer les résultats des enquêtes 

a) pour augmenter la coopération et la collaboration parmi des Pays Membres de l’OCI.

b) pour organiser des cours de formation, des ateliers et des conférences.
c) pour développer des projets communs, des Programmes et des initiatives. 

MÉTHODOLOGIE D’ENQUÊTE
C'est une enquête attitudinale semi-structurée qualitative instantanée qui cherche à rassembler une gamme des situations actuelles, des vues et des avis aussi vaste que possible. Un questionnaire accomplis individuellement est envoyé aux répondants potentiels. Bien que la participation soit volontaire, la force des résultats et des futurs résultats de politique dépendrait beaucoup de cette participation. 

ANALYSE DES DONNÉES
Le SESRIC assemblera les réponses et récapitulera les résultats.  L'enquête sera thématiquement analysée pour identifier les connaissances et les arrangements des concepts de chaque Pays Membre de l’OCI liés au "Renforcement de Capacité " dans le secteur de Santé. 

CONFIDENTIALITÉ
L'enquête est traitée comme confidentielle par des chercheurs de SESRIC et AUCUNES informations d’identification individuelle en ce qui concerne les répondants seront employées pour n'importe quel but, excepté celles révélées sur cette forme comme information de contact pour finir le suivi de cet enquête. 
INSTRUCTIONS

Veuillez écrire en utilisant un stylo à l'encre noire (forme imprimée) ou marquer (en cliquant deux fois sur la forme électronique) la boîte correspondant à votre réponse. Marquez seulement une boîte sauf si le contraire est indiqué, comme "Marquez/ entourez tous ce qui s'applique" pour les questions ‘ouvertes’ écrivez ou dactylographiez seulement l'espace fourni sous chaque question. 
RENVOIE DE L'ENQUÊTE (e-poste préférable)

E-Poste: training@sesric.org
Fax:  (+90) (312) (467-3458) Attention: Mr. M. Fatih Serenli
Ligne d'Objet: Enquête de SESRIC du Programme d'Ibn Sina
DIFFUSION DES RÉSULTATS
Un rapport sur les résultats sera préparé par le personnel de Recherches du SESRIC. On annoncera les répondants identifiant l'intérêt en recevant un résumé général des résultats d’enquête quand ils sont signalés sur le site Web du SESRIC. Les résultats d’enquête peuvent être employés par le SESRIC dans les articles du journal, l'éducation et toutes autres recherches.

CORRESPONDANCE
Si vous croyez qu'il y a des problèmes non définis, commentaires que vous souhaitez formuler ou d'autres questions vous voudriez porter à la connaissance du personnel de recherches du SESRIC concernant cet enquête veuillez envoyer une lettre électronique à l'adresse ci-dessus (E-Poste : training@sesric.org) Une réponse vous sera envoyée le plus tôt possible.

INFORMATION DU RÉPONDANT
Les données ci-dessous a propos de vous aideront l'analyse de toutes les réponses. Merci de votre aide. 
Veuillez nous fournir l'information concernant votre institution:

	Nom de l’Institution
	:
	

	Téléphone
	:
	Code de Pays:
	
	Code de Ville:
	
	Téléphone:
	

	Fax
	:
	
	Fax:
	

	Web Address
	:
	

	E-poste
	:
	

	Postal Address
	:
	


Veuillez nous fournir l'information concernant le DIRECTEUR de votre institution:

	Nom 
	:
	

	Position
	:
	

	Téléphone
	:
	Code de Pays:
	
	Code de Ville:
	
	Téléphone:
	

	Fax
	:
	
	Fax:
	

	E-poste
	:
	


Veuillez nous fournir l'information concernant d'autres personnes de contact dans votre institution:

	Nom 
	:
	

	Position
	:
	

	Téléphone
	:
	Code de Pays:
	
	Code de Ville:
	
	Téléphone:
	

	Fax
	:
	
	Fax:
	

	E-poste
	:
	


	Nom 
	:
	

	Position
	:
	

	Téléphone
	:
	Code de Pays:
	
	Code de Ville:
	
	Téléphone:
	

	Fax
	:
	
	Fax:
	

	E-poste
	:
	


	Voulez-vous être avertis des résultats de l'enquête?
	OUI
	
	NON
	


QUESTIONNAIRE D’ENQUÊTE
SECTION A

CAPACITÉ (RESSOURCES HUMAINES, CONNAISSANCE ET COMPÉTENCE)
A.1) Votre pays met-il en application un Programme de développement national de Santé qui vise les objectifs pour le secteur de Santé ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à A.4)

A.2) Si OUI, Veuillez spécifier l'année de Mise en Œuvre du dernier Programme de Développement National.

	ANNÉE
	
	
	
	


A.3) Veuillez évaluer votre progrès courant global en réalisant les objectifs dans votre Programme de développement national de Santé.

	Déjà Réalisé
	
	Réalisable en 2 ans
	
	Réalisable en 5 ans
	
	Non Réalisable
	


A.4) Veuillez évaluer votre progrès global dans l'accomplissement des Objectifs du Millénaire pour le Développement liés au secteur de Santé par l'année 2015
(AA: Déjà Réalisé; AB: Réalisable jusqu’en 2015; NA: Non Réalisable)
i) Objective 4: Réduction le Taux de Mortalité sous-cinq ans par deux-tiers, entre 1990 et 2015.

	AA
	
	AB
	
	NA
	


ii) Objective 5: Amélioration de la Santé Maternelle
	AA
	
	AB
	
	NA
	


iii) Objective 6: Lutter contre le HIV/SIDA, Malaria et d'Autres Maladies
	AA
	
	AB
	
	NA
	


A.5) Pensez-vous que vos professionnels dans le secteur de Santé ont l'orientation à jour dans leurs secteurs ?
	OUI
	
	Quelques uns, mais pas tous
	
	NON
	


A.6) Votre ministère de la Santé a-t-il offert des ateliers de formation pour la formation permanente de vos professionnels de la Santé au cours des 5 dernières années ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à A.9)

A.7) Si OUI, veuillez évaluer l'efficacité globale de ces ateliers.

	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


A.8) En organisant ces ateliers, avez-vous coopéré avec… ?
(Veuillez marquer tous ce qui s'applique)
	a. Secteur Privé
	
	
	

	b. Organisations Internationales
	
	
	

	c. Organisations Humanitaires
	
	
	

	d. Organisations Non Gouvernementales
	
	
	

	e. Autre (Veuillez Spécifier)
	


A.9) Offrez-vous des cours des sciences de Santé par l'apprentissage sur internet pour les professionnels de la Santé dans la formation et la pratique ?
	OUI
	
	NON
	
	


A.10) Vos professionnels de la Santé ont-ils les qualifications de base pour comprendre et pratiquer l'utilisation du logiciel pour analyser les résultats des études épidémiologiques?

	OUI
	
	NON
	
	


 (Si NON, Veuillez passer à A.12)

A.11) Si OUI, quel est le pourcentage de vos professionnels de la Santé, application/employant l'information et les technologies des communications dans leur profession ?
	a. Moins qu’ 1%
	

	b. 1% - 5%
	

	c. 5% - 10%
	

	d. 10% - 25%
	

	e. 25% - 50%
	

	f. 50% - 75%
	

	g. Plus que 75%
	


A.12) Avez-vous fourni des Programmes de qualifications des TCI pour la formation continue des professionnels de la Santé au cours des 5 dernières années ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à A.14)

A.13) Si OUI, veuillez évaluer l'efficacité globale de ces Programmes.
	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


A.14) Offrez-vous des cours de qualifications des TCI comme partie du Programme d'études universitaire (étudiants préparant pour une licence ou universitaires supérieurs) pour des étudiants des sciences de Santé ?
	OUI
	
	NON
	
	


A.15) Fournissez-vous des informations de Santé générale pour le grand public ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à A.17)

A.16) Si OUI, veuillez spécifier la manière de la disposition:

(Veuillez entourer tous ce qui s'applique)

a) Médias (TV, journaux, etc.)

b) Internet (Sites Web du Ministère de la Santé)

c) Brochures à Main

d) Autres: 
A.17) Fournissez-vous l'accès en ligne aux propres journaux nationaux de votre pays dans la biomédecine et les sciences sociales pour les communautés médicales et de recherches ?
	OUI
	
	NON
	
	


A.18) Fournissez-vous l'accès en ligne aux journaux internationaux dans la biomédecine et les sciences sociales pour les communautés médicales et  de recherches ?
	OUI
	
	NON
	
	


A.19) Mettez-vous en application une politique ou une stratégie pour des archives ouvertes ou un dépôt national numérique pour la recherche scientifique, y compris la recherche de Santé, éditée dans votre pays ?
	OUI
	
	NON
	
	


A.20) Présentez-vous des projets spéciaux pour favoriser le développement et l'utilisation du contenu de Santé dans des langues multiples ?
	OUI
	
	NON
	
	


A.21) Soutenez-vous la traduction et l'adaptation culturelle (localisation) du contenu de haute qualité existant qui a été créé localement ou à l'étranger ?

	OUI
	
	NON
	
	


SECTION B
E-SANTÉ
B.1) Votre pays met-il en application une politique nationale pour réduire les coûts d'infrastructure des TCI pour le secteur de Santé, par exemple l'équipement d'ordinateur, du logiciel, de l'Internet ou des communications ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à B.4)

B.2) Si OUI, quand votre pays a-t-il pris cette action ?
	ANNEE
	
	
	
	


B.3) Veuillez évaluer l'efficacité de cette action ?
	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


B.4) Fournissez-vous le placement public continu pour l'appui des TCI aux Programmes adressant des priorités nationales de Santé ?
	OUI
	
	NON
	
	


 (Si NON, Veuillez passer à B.6)

B.5) Si OUI, Veuillez évaluer l'efficacité de cette action ?
	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


B.6) Travaillez-vous avec les organisations internationales, d'autres pays et associés non gouvernementaux, tels que le secteur privé, des organisations humanitaires et d'autres corps pour favoriser le développement de l'infrastructure du secteur de Santé dans la dernière décennie?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à B.9)
B.7) Si OUI, veuillez spécifier dernières 5 coopérations (matière/associé/année)
(ex : Automatisation /OMS/1999 ;  Maladies infectieuses /Ministère de Santé, Turquie /2007)
	1
	

	2
	

	3
	

	4
	

	5
	


B.8) Veuillez évaluer l'efficacité de chaque coopération.

                              Balance de Référence:



	a. Efficacité Inconnue

	b. Pas Efficace

	c. Moins Efficace

	d. Modérément Efficace

	e. Très Efficace

	f. Extrêmement Efficace


	
	0
	1
	2
	3
	4
	5

	1 ère Coopération
	
	
	
	
	
	

	2ème Coopération
	
	
	
	
	
	

	3ème Coopération
	
	
	
	
	
	

	4ème Coopération
	
	
	
	
	
	

	5ème Coopération
	
	
	
	
	
	


B.9) Fixez-vous le placement privé, par des concessions ou l'investissement privé, pour l'appui des TCI aux Programmes adressant des priorités nationales de Santé ?
	OUI
	
	NON
	
	


B.10) Mettez-vous en application des politiques ou des stratégies de fourniture pour guider l'acquisition de logiciel, de matériel et de contenu dans le secteur de la Santé ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à B.13)

B.11) Si OUI, quand votre pays a-t-il pris cette action ?
	ANNEE
	
	
	
	


B.12) Veuillez évaluer l'efficacité de cette action.

	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


B.13) Mettez-vous en application une politique ou une stratégie nationale d'e-Santé ?
	OUI
	
	NON
	
	


(Si NON, Veuillez passer à B.16)

B.14) Si OUI, quand votre pays a-t-il pris cette mesure ?
	ANNEE
	
	
	
	


B.15) Veuillez évaluer l'efficacité de cette action.

	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


B.16) Adoptez-vous des normes et des standards pour les systèmes d'e-Santé, les services ou les applications en termes de :
1.a) Protection de citoyen: Mise en œuvre des standards, des règlements ou de la législation pour protéger l'intimité et la sécurité des données du patient individuel où l'e-Santé est employée?
	OUI
	
	NON
	
	


           1.b) Veuillez évaluer l'efficacité de cette action.
	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


2.a) Capitaux propres: Mise en œuvre des politiques pour favoriser tout accès équitable à l'e-Santé indépendamment de la culture, l'éducation, la langue, la location géographique, l'aptitude physique et mentale, l'âge et le genre.

	OUI
	
	NON
	
	


           2.b) Veuillez évaluer l'efficacité de cette action.

	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


3.a) Multilinguisme et Diversité Culturelle: Mettant en application les politiques ou les stratégies qui favorisent la disponibilité des informations dans les langues locales et identifient la diversité culturelle.
	OUI
	
	NON
	
	


             3.b) Veuillez évaluer l'efficacité de cette action.
	a. Efficacité Inconnue
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Pas Efficace
	1
	

	c. Moins Efficace
	2
	

	d. Modérément Efficace
	3
	

	e. Très Efficace
	4
	

	f. Extrêmement Efficace
	5
	


SECTION C
URGENCE/DÉSASTRES ET GESTION DES CRISES
C.1) Que pensez-vous du nombre et de l'importance des urgences, des désastres et de toute autre crise dans votre pays au cours de la dernière décennie ?
	EN AUGMENTATION
	
	LA MÊME
	
	EN DIMINUTION
	


C.2) Avez-vous besoin d'une aide entre pays ou internationale en cas de crise ?
	OUI
	
	NON
	
	


C.3) Pouvez-vous appliquer des méthodes nécessaires dans les situations d'urgence ?
	OUI
	
	NON
	
	


C.4) Avez-vous tous les équipements nécessaires qui faciliteront les situations d'urgence ?
	OUI
	
	NON
	
	


C.5) Veuillez évaluer le degré de communiquer des risques de Santé publique de toutes maladies au public.
	a. Pas de Communication
	0
	Insérer les Points

Au-dessous

	b. Très Mauvais
	1
	

	c. Mauvais
	2
	

	d. Modéré
	3
	

	e. Bien
	4
	

	f. Très Bien
	5
	


SECTION D
INFECTIOUS DISEASES

D.1) Avez-vous rapporté des cas pour les maladies infectieuses suivantes ? Si vérifié, veuillez indiquer le nombre de cas rapportés.





(Veuillez Marquez tous ce qui s’applique)
	No. d'Article
	Maladies
	Marquez
	Numéro

	1
	Choléra
	
	

	2
	Diphtérie
	
	

	3
	Grippe H5N1
	
	

	4
	Encéphalite japonaise
	
	

	5
	Lèpre japonaise
	
	

	6
	Malaria
	
	

	7
	Rougeole
	
	

	8
	Méningite
	
	

	9
	Oreillons
	
	

	10
	Coqueluche
	
	

	11
	Peste
	
	

	12
	Poliomyélite
	
	

	13
	Syndrome congénital de rubéole
	
	

	14
	Rubéole
	
	

	15
	Tétanos néonatal
	
	

	16
	Tétanos total
	
	

	17
	Tuberculose
	
	

	18
	Fièvre jaune
	
	


D.2) Est-ce que vous pensez qu'un Programme de formation à ces maladies serait utile pour surmonter ou diminuer au moins l'incidence de ces maladies dans votre pays ?

	OUI
	
	NON
	
	


D.3) SI OUI, veuillez spécifier les 3 maladies, par ordre d'importance, qu'un Programme de formation est nécessaire avec urgence:

	1
	

	2
	

	3
	


SECTION E
INDICATORS
E.1) Lesquels des indicateurs suivants votre pays a-t-il pu calculer et disséminer périodiquement ?
(Veuillez Marquez tous ce qui s’applique)
(SI VÉRIFIÉ veuillez indiquer la fréquence prévue de la diffusion de données)

CATÉGORIE 1: MORTALITÉ et FARDEAU de la MALADIE
	No. d’Indicateur
	Nom d’Indicateur
	Marquez
	Fréquence Prévue de Diffusion de Données

	1.1
	Taux de Mortalité adulte (probabilité de la mort entre 15 à 60 ans par population 1000)
	
	

	1.2
	Taux de Mortalité Âge-Standardisé (par Population 100000)
	
	

	1.3
	Espérance de vie à la naissance (années, les deux sexes)
	
	

	1.4
	Espérance de vie saine à la naissance (années, les deux sexes)
	
	

	1.5
	Taux de mortalité néonatale (par 1000 naissances)
	
	

	1.6
	Taux de mortalité infantile (probabilité de la mort entre naissance et âge 1 par 1000 naissances)
	
	

	1.7
	Au-dessous du taux de mortalité 5 (probabilité de la mort par âge 5 par 1000 nouveau-nés)
	
	


CATÉGORIE 2: CAUSE de MORTALITÉ et MORBIDITÉ SPÉCIFIQUES
	No. d’Indicateur
	Nom d’Indicateur
	Marquez
	Fréquence Prévue de Diffusion de Données

	2.1
	Rapport de Mortalité Maternelle (par 100000 nouveau-nés)
	
	

	2.2
	Taux de Mortalité Cause-Spécifique (par 100000 population)
	
	

	2.2.a
	HIV/SIDA
	
	

	2.2.b
	Malaria
	
	

	2.2.c
	TB parmi les personnes séropositives
	
	

	2.2.d
	TB parmi des personnes d'HIV négatif
	
	

	2.3
	Taux de Mortalité Âge-standardisés par cause (par 100000 population)
	
	

	2.3.a
	Cancer
	
	

	2.3.b
	Les maladies Cardiovasculaires
	
	

	2.3.c
	Blessures
	
	

	2.3.d
	Les maladies Non Communicables
	
	

	2.4
	Distribution des années de la vie perdues (YLL) par de plus larges causes (%)
	
	

	2.4.a
	Communicable
	
	

	2.4.b
	Non-Communicable
	
	

	2.4.c
	Blessures
	
	

	2.5
	Décès dues à (par 10000 population)
	
	

	2.5.a
	HIV/SIDA
	
	

	2.5.b
	Malaria
	
	

	2.5.c
	Tuberculose
	
	

	2.6
	Distribution des Causes du Décès parmi les Enfants plus moins de 5 ans (%)
	
	

	2.6.a
	Néonatal
	
	

	2.6.b
	HIV/SIDA
	
	

	2.6.c
	Diarrhée
	
	

	2.6.d
	Rougeole
	
	

	2.6.e
	Malaria
	
	

	2.6.f
	Pneumonie
	
	

	2.6.g
	Blessures
	
	

	2.6.h
	Autres
	
	


CATÉGORIE 3: ASSURANCE DE SERVICE DE SANTÉ
	No. d’Indicateur
	Nom d’Indicateur
	Marquez
	Fréquence Prévue de Diffusion de Données

	3.1
	Assurance de soin prénatal (%)
	
	

	3.2
	Naissances assistées par personnel habile (%)
	
	

	3.3
	Naissances par la Section Césarienne  (%)
	
	

	3.4
	Nouveau-nés protégés à la naissance contre le tétanos néonatal (%)
	
	

	3.5
	Assurance d'immunisation parmi les Bébés d'1 ans pour
	
	

	3.5.a
	Rougeole
	
	

	3.5.b
	DTP3 
	
	

	3.5.c
	HepB3 
	
	

	3.5.d
	Hib3
	
	

	3.6
	Les enfants âgés de 6-59 mois qui ont reçu une supplémentassions de vitamine A
	
	

	3.7
	Pour des enfants âgés de <5 ans
	
	

	3.7.a
	Sommeil sous des filets traités par insecticide
	
	

	3.7.b
	Avec la fièvre qui a reçu le traitement avec toute anti malaria
	
	

	3.7.c
	Avec les symptômes d'ARI étant pris au service
	
	

	3.7.d
	Avec la diarrhée recevant ORT
	
	

	3.8
	Besoin imprévisible de planification des naissances (%)
	
	

	3.9
	Prédominance contraceptive (%)
	
	

	3.10
	Assurance de thérapie d'Antirétroviral (%)
	
	

	3.10.a
	Femmes Enceintes (PMTCT)
	
	

	3.10.b
	Les Personnes avec l'Infection avancée de HIV 
	
	

	3.11
	Taux de Détection de Tuberculose sous des DOTS (%)
	
	

	3.12
	Succès de Traitement de Tuberculose sous des DOTS (%)
	
	


CATÉGORIE 4: FACTEURS DE RISQUE
	No. d’Indicateur
	Nom d’Indicateur
	Marquez
	Fréquence Prévue de Diffusion de Données

	4.1
	Accès aux sources améliorées de l'eau potable (%)
	
	

	4.2
	Accès à l'hygiène améliorée (%)
	
	

	4.3
	Poids de Naissance bas de Nouveau-nés  (%)
	
	

	4.4
	Les bébés exclusivement allaités pour les 6 premiers mois de la vie (^)
	
	

	4.5
	Les enfants âgés de <5 ans (%)
	
	

	4.5.a
	Arrêté pour l'âge
	
	

	4.5.b
	Poids insuffisant pour l'âge
	
	

	4.5.c
	Poids excessif pour l'âge
	
	

	4.6
	Les adultes âgés de > 15 ans qui sont obèses (%, les deux sexes)
	
	

	4.7
	Consommation d'alcool parmi les adultes de > 15 ans (litres par personne par an)
	
	

	4.8
	Prédominance d'une utilité courante de tabac (%)
	
	

	4.8.a
	Adultes (%, les deux sexes)
	
	

	4.8.b
	Adolescents (%, les deux sexes)
	
	

	4.9
	Prédominance d'utilisation de condom par Adultes (15-49 ans)au sexe de gros risque (%, les deux sexes)
	
	

	4.10
	La proportion de population âgée de 15-24 avec la connaissance correcte complète du HIV/SIDA
	
	


CATÉGORIE 5: MAIN D'ŒUVRE DE SANTÉ, INFRASTRUCTURE, MÉDECINES ESSENTIELS
	No. d’Indicateur
	Nom d’Indicateur
	Marquez
	Fréquence Prévue de Diffusion de Données

	5.1
	Médecins (Nombre)
	
	

	5.2
	Personnel de Soins et d'obstétrique (Nombre)
	
	

	5.3
	Personnel d'art Dentaire (Nombre)
	
	

	5.4
	Professionnels de la Santé de Communauté (Nombre)
	
	

	5.5
	D'autres Prestataires de Service de Santé (Nombre)
	
	

	5.6
	Lits d'hôpital (Nombre)
	
	

	5.7
	Disponibilité Médiane des Médecines Génériques Choisies
	
	

	5.7.a
	Public
	
	

	5.7.b
	Privé
	
	

	5.8
	Disponibilité Médiane des Médecines Génériques Choisies
	
	

	5.8.a
	Public
	
	

	5.8.b
	Privé
	
	


CATÉGORIE 6: DÉPENSES DE SANTÉ
	No. d’Indicateur
	Nom d’Indicateur
	Marquez
	Fréquence Prévue de Diffusion de Données

	6.1
	Dépense Totale de Santé comme % de PIB
	
	

	6.2
	Dépense d'Administrations Publiques pour la Santé comme % de Dépense Totale de Santé
	
	

	6.3
	Dépense Privée de Santé comme % de Dépense Totale de Santé
	
	

	6.4
	Ressources Externes de Santé comme % de Dépense Totale Santé
	
	

	6.5
	Dépense de Sécurité Sociale de Santé comme % de Dépense d'Administrations Publiques de Santé
	
	

	6.6
	Dépense Hors-de Poche comme % de Dépense Privée de Santé
	
	

	6.7
	Plans payés d'Avance Privés comme % de Dépense Privée de Santé
	
	

	6.8
	Dépense Totale par habitant  de Santé au Taux de Change Moyen
	
	

	6.9
	Dépense Totale par habitant  de Santé (PPA $ international)
	
	

	6.10
	Dépenses Publiques par habitant de Santé au Taux de Change Moyen (Dollars des États-Unis)
	
	

	6.11
	Dépenses Publiques par habitant de Santé (PPA $ international)
	
	


POUR LES INDICATEURS NON MARQUES:
E.2) Veuillez spécifier au moins 3 raisons pourquoi vous ne pourriez pas rassembler/disséminez/calculez les données au sujet de ces indicateurs:

	1
	

	2
	

	3
	


E.2) Est-ce que vous trouvez une formation en relation avec le programme aux indicateurs non marqués serez utile et efficace?
	OUI
	
	NON
	
	


E.3) Si OUI, Veuillez spécifier 3 catégories, par ordre d'importance, que vous avez le besoin urgent d'un programme de formation pour la diffusion de données:

	1
	

	2
	

	3
	


MERCI DE VOTRE PARTICIPATION!

1

