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1-Contexte-Justification 

Partout dans le monde, la question de l’hygiène dans

les établissements de santé a été de tout temps au

centre des préoccupations tant des autorités sanitaires,

du personnel de santé que des usagers. Au Burkina Faso,

la prévention et le contrôle des infections associées aux

soins (PCIAS) dans les établissements de santé est une

préoccupation majeure de santé publique. L’analyse de

la situation de l’hygiène hospitalière a permis de

dégager six problèmes prioritaires qui sont  : 

u La coordination et la collaboration dans la mise en 

œuvre des activités d’hygiène hospitalière ne sont 

pas satisfaisantes ;

u L’application des règles d’hygiènes hospitalières 

n’est pas satisfaisante dans les établissements de 

santé ;

u Le personnel chargé de la gestion de l’hygiène 

hospitalière est insuffisant en quantité et en 

qualité dans les établissements de santé ;

u La gestion de l’information en matière d’hygiène 

hospitalière n’est pas satisfaisante ;

u La recherche est peu développée dans le domaine 

de l’hygiène hospitalière ;

u Le financement des activités d’hygiène 

hospitalière est faible à tous les niveaux du 

système de santé.

Aussi, le contexte de la crise sanitaire liée au COVID-19

a contribué à montrer davantage la précarité de

l’hygiène hospitalière aux seins des structures de santé

et interpelle les différents acteurs sur son importance

pour garantir une bonne prévention et de contrôle des

infections. 

Les services WASH permettent d’améliorer l’hygiène

hospitalière et renforcent la résilience des systèmes de

santé de manière à prévenir les épidémies, à

promouvoir des réponses efficaces face aux situations

d’urgence (notamment aux catastrophes naturelles et

aux épidémies) et à maîtriser ces situations lorsqu’elles

se produisent.

Afin de fournir des soins de qualité et de réduire les

risques d’infection, les établissements de santé doivent

disposer des capacités nécessaires en matière

d’infrastructures et de personnel pour assurer des

services sûrs, efficaces, équitables et axés sur la

personne. C’est dans ce sens que Help Burkina Faso, en

partenariat avec le Fond des Nations Unies pour

l’Enfance (UNICEF) a mis en œuvre un projet basé sur le

WASH Facility Improvement Tools (WASH FIT) dans la

région de la Boucle du Mouhoun. Ce projet intitulé «

Projet d’amélioration de l'accès à l'eau potable,

l’assainissement et l’hygiène dans huit centres de santé

des communes de Tougan et Nouna dans la Boucle du

Mouhoun » s’étend sur douze (12) mois et à toucher

environ 55 804 populations hôtes et Personnes

Déplacées Internes (PDI) des zones d’intervention. Le

Ministère de l’eau et de l’assainissement, les Directions

régionales de l’eau et de l’assainissement et celle de la

Santé de la Boucle du Mouhoun, les collectivités

territoriales sont les structures gouvernementales du

partenariat pour l’implémentation du projet.

Dans la mise en œuvre des activités de ce projet, une

évaluation WASH FIT initiale avait été réalisée dans le

CSPS communal 2 de Nouna au cours du mois de

décembre 2021.  Afin de poursuivre l’œuvre du WASH

FIT et de constater également les changements

apportés, une évaluation WASH FIT a été conduite en

décembre 2022 soit 15 mois après. Ce rapport donne

les détails des résultats de cette évaluation finale avec

des éléments de comparaisons avec les résultats de

l’évaluation initiale pour faire apparaitre les

changements opérés et les éventuels points qui sont

restés en l’état.

2-Méthodologie  

2.1 Phase préparatoire 

La phase préparatoire a consisté à :

u La constitution et la formation de deux équipes 

WASH FIT pour Tougan et Nouna
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u L’élaboration des termes de référence (TDR) de 

l’évaluation WASH FIT finale ;

u La transmission des TDR à Monsieur le Directeur 

régional de la santé et à Monsieur le Directeur 

Régional de l’eau et de l’assainissement de la 

Boucle du Mouhoun pour information et partage 

avec les Médecins Chefs de districts et les 

Directeurs Provinciaux de l’eau et de 

l’assainissement ;

u La planification des sorties dans les formations 

sanitaires avec les acteurs qui seront impliqués.  

2.2 Phase d’évaluation et de diagnostic 

L’approche utilisée au niveau des CSPS a été :

u des entretiens sur les ouvrages WASH avec les  

agents de santé en impliquant les 

communautaires (ASBC ; COGES) ; 

u des observations directes des services 

d’assainissement, les sites de prélèvement et de 

stockage de l’eau, les installations de lavage des 

mains, ainsi que les sites de collecte, de stockage 

et d’élimination des déchets ;

u une visite de tous les secteurs du CSPS, des salles 

de consultation, en passant par les services 

ambulatoires et d’hospitalisation ainsi que les 

espaces communaux et d’attente ;

u une évaluation des indicateurs WASH avec la 

méthode WASH FIT ;

u un diagnostic des besoins ;

u Une restitution des résultats de l’évaluation et du 

diagnostic des installations WASH aux acteurs 

intervenants dans le CSPS ; 

L’ensemble de ces informations collectées ont été par

la suite traitées et analysées pour servir à l’élaboration

du rapport d’évaluation.  

3-Evaluation WASH FIT du CSPS de Namassa

Le CSPS de Namassa est situé dans la commune de

Tougan, à quarante-cinq (45) kilomètre du siège du

District. Le nombre d’habitant de Namassa est estimé à

3638 habitants en 2022. Le CSPS ne dispose pas de zone

de triage pour COVID mais une salle a été désignée pour

servir de salle d’isolement. La capacité de la structure

de soins est :

4

3.1 Volet Eau

u Rappel de la situation à l’évaluation initiale

La source d’approvisionnement en eau du CSPS de

Namassa était  une PMH (Pompe à Motricité Humaine).

Le CSPS se ravitaillait à partir d’un seul point d’eau

implanté dans la cour. Aucune unité n’est raccordée au

réseau d’eau et le CSPS ne dispose pas de dispositif de

stockage de l’eau. L’eau n’était pas analysée et aucune

source d’énergie n’est disponible pour pomper et

chauffer l’eau.  La salle d’accouchement ne dispose pas

de douche. Les douches externes sont insuffisantes en

nombre, mal entretenues et ne sont pas bien éclairées

la nuit.

Le CSPS de Namassa disposait au total de six (06)

poubelles de différentes variété (paniers plastique,

cartons, barrique coupée) non adaptée, et dépourvues

de sachets de code couleur

u Situation à l’évaluation finale

La source d’approvisionnement en eau du CSPS de

Namassa reste toujours la PMH (Pompe à Motricité

Humaine) et le CSPS se ravitaille à partir du seul point

d’eau implanté dans la cour.

Ce forage devrait être transformé en Poste d’Eau

Autonome (PEA) dans le cadre du projet, mais des essais

de pompage ont montré un débit très faible, ne pouvant
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donc pas être transformé en PEA. Un forage

communautaire situé à environ 500m du CSPS a été

ciblé pour la transformation en PEA avec raccordement

du CSPS, mais les tests ont encore révélé un débit faible.

De ce fait, un raccordement au réseau d’eau des unités

du CSPS n’est pas effectif. Le CSPS ne dispose donc pas

de dispositif de stockage. L’eau du forage n’a été

analysée qu’à sa mise en consommation et aucune

source d’énergie n’est disponible pour pomper et

chauffer l’eau.

La salle d’accouchement n’est pas adaptée pour

disposer de douche. 

Au cours de la mise en œuvre du projet, et à la suite des

plaidoyers suites aux évaluations initiales, deux (02)

blocs de latrines de quatre cabines (04) chacun dont une

douche, ont été construits par la Mairie de Tougan dans

le cadre du PUDTR. Ces douches, en nombre suffisant,

sont bien entretenues dans leur ensemble, mais ne sont

pas éclairées la nuit. 
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Tableau 1 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES (suite)
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3.2 Volets Assainissement et Gestion des Déchets 

u Rappel de la situation à l’évaluation initiale

Le CSPS de Namassa disposait deux (02) blocs de latrine

VIP de deux (02) cabines pour l’ensemble des usagers

de la formation sanitaire. Ces latrines étaient mal

entretenues, n’étaient pas séparées hommes et femmes

et ne sont pas suffisamment éclairées la nuit. Il n’y avait

pas de latrines répondant ni aux besoins liés à l’hygiène

menstruelle ni aux besoins des personnes à mobilité

réduite. Il n’existait pas d’installations de lavage des

mains installées à moins de cinq mètres des latrines et

d’une fiche de suivi du nettoyage quotidien des latrines.

Il existait un manœuvre chargé de la gestion des déchets

au niveau du CSPS mais n’avait pas bénéficié de

formation en la matière. 

Le tri des déchets n’était pas effectif dans le centre de

santé ; seuls les déchets piquants et tranchants étaient

séparés des autres déchets. Les poubelles n’étaient pas

adaptées, pas en nombre suffisant et les codes couleurs

n’étaient pas respectés. Elles n’étaient pas non plus

équipées de sachets poubelles.

On notait également une insuffisance dans l’élimination

des déchets. En effet les déchets piquants et tranchants

n’étaient pas traités. Ils sont collectés et entreposés en

attendant une mission éventuelle pour être évacués. Les

autres types de déchets étaient incinérés dans un bassin

qui servait de réservoir d’eau lors de la construction des

bâtiments du CSPS. Le CSPS ne disposait pas

d’incinérateur, ni de fosse à cendre.  Il n’y a pas de

protocole pour la gestion des déchets et on notait une

insuffisance en produits et matériels de gestion des

déchets ainsi que des équipements de protection.  Les

membres du personnel qui manipulent ou éliminent les

déchets, ainsi que les agents de santé n’étaient pas tous

vaccinés contre l'hépatite B. 

u Situation à l’évaluation finale

Le CSPS de Namassa dispose deux (02) blocs de latrine-

douche VIP de quatre (04) cabines chacune et deux (02)

blocs de latrine VIP de deux (02) cabines chacune.  

Construites par la mairie de Tougan au cours de la mise

en œuvre du projet, les deux blocs à 4 cabines disposent

chacun d’une douche et d’une cabine adaptée aux

besoins des personnes à mobilités réduites. Ces latrines

sont clairement séparées pour les hommes et femmes,

et un poste réservé aux personnels, mais elles ne sont

pas éclairées la nuit. Les eaux usées issues des douches

sont raccordées à un puisard.  Des dispositifs de lavage

des mains acquis dans le cadre du projet sont disposés

à moins de cinq mètres des latrines. Dans le cadre du

projet, des poubelles et sachets poubelles respectant

les codes couleurs ont été doté, mais demeurent

insuffisants pour l’ensemble des unités. 

Le personnel chargé de la gestion des déchets a été

formé sur la PCI et doté en équipement de protection

individuelle. 

Cependant, il n’existe pas de latrine répondant au

besoin de l’hygiène menstruelle. Aussi, la gestion des

boues de vidange des latrines demeure une

préoccupation majeure car il n’existe pas de système de

traitement des boues hors site.

Le tri des déchets n’est pas effectif dans toutes les unités

du CSPS car ne disposant pas de poubelles adaptées en

nombre ; seuls les déchets piquants et tranchants sont

séparés des autres déchets. La dotation en poubelle ne

couvre pas les besoins pour l’opérationnalisation du tri

sélectif des DBM. Elles sont aussi insuffisamment

équipées de sachets poubelles.

Le CSPS de Namassa ne dispose toujours pas

d’incinérateur. Ainsi, on observe une insuffisance dans

l’élimination des déchets. En effet les déchets piquants

et tranchants ne sont pas traités. Ils sont collectés et

entreposés en attendant une mission éventuelle pour

être évacués. Les autres types de déchets sont incinérés

dans un bassin qui a servi de réservoir d’eau lors de la

construction des bâtiments du CSPS. 

Des affiches sur la gestion des DBM ont été dotées

décrivant la procédure de collecte des déchets et

affichées dans les points de production. Les membres

du personnel qui manipulent ou éliminent les déchets,

ainsi que certains agents de santé sont vaccinés contre

l'hépatite B et les autres vaccins disponibles. 
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Tableau 2 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES
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Tableau 2 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES (suite)
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3.3 Volet Hygiène et Environnement

u Rappel de la situation à l’évaluation finale

Toutes les unités de soins du CSPS disposent de lavabos

mais ne sont pas raccordés au réseau d’eau du fait de

l’absence d’eau courante. Du fait de la durée des

installations, certains lavabos et robinets étaient

détériorés. Ainsi, des dispositifs de lavage de mains

constitués des fûts de 50 à 60 litres transformés sont

installés dans les salles de soins pour pallier aux

insuffisances, mais il n’y avait de dispositifs de lavage de

mains pour les patients et visiteurs.  Il n’y avait pas de

solution hydro-alcoolique dans les points de lavage des

mains. Aussi, il n’y a pas d’indications sur le lavage des

mains auprès des dispositifs. On notait une insuffisance

dans la disponibilité des produits et intrants pour le

lavage des mains tel que le savon et autres.  

Le CSPS n’est pas clôturé et les bâtiments étaient à l’état

de dégradation avec une présence du matériels

encombrants dans la cour et certaines salles. Les

espaces extérieurs de l’établissement de soins n’étaient

pas assez propres.   

Pour ce qui est de l’hygiène du centre de santé, un

manœuvre était recruté pour le nettoyage des locaux

du CSPS, mais n’était pas formé et ne disposait pas

d’équipements de protection appropriés. Ainsi, les

différentes étapes du nettoyage n’étaient pas

respectées et les produits et matériels de nettoyage et

de désinfection étaient insuffisants.

Le CSPS ne disposait pas d’un service de buanderie ni

d’aire de lavage.

L’alimentation en énergie du CSPS était assurée par des

plaques solaires. Elle était insuffisamment puissante

pour faire fonctionner l’éclairage général, ce qui ne

permettait pas la bonne prestation des soins de santé,

surtout compris durant la nuit.

u Situation à l’évaluation finale

Le débit faible des forages au CSPS de Namassa n’a pas

permis la transformation en PEA. Ainsi, il n’y a pas de

raccordement des unités en eau, bien que des lavabos

soient disponibles par endroit.

Par ailleurs, des dispositifs de lave-mains mobiles dotés

par Help dans le cadre du projet, ajoutés aux dispositifs

qui existaient ont été disposés dans les unités de soins

et les points d’entrée pour les agents de santé, les

patients et visiteurs. Les intrants pour le lavage des

mains sont disponibles à travers la dotation en solutions

hydro-alcooliques, du savon et autres. Des affiches sur

le lavage des mains, dotées par Help, sont disponibles

donnant des indications sur la technique de lavage des

mains auprès des dispositifs. 

Par ailleurs des difficultés dans le réapprovisionnement

de ces intrants existent toujours.

Grace à l’appui de la mairie, tous les locaux, bâtiments

et logements du personnel de santé du CSPS de

Namassa ont été réfectionnés. Les murs et les surfaces

horizontales de toutes les unités sont lavables. Les

logements du personnel ont été clôturés mais le CSPS

demeure sans clôture. Aux bénéfices des formations

reçus par le personnel et les acteurs communautaires,

des efforts sont faits dans la salubrité à l’intérieure des

services que dans les espaces extérieurs de

l’établissement.   

Pour ce qui est de l’hygiène du centre de santé, le

manœuvre est formé sur la prévention et contrôle des

infections et affecté aux taches de nettoyage des locaux

du CSPS. Le nettoyage est fait au moins une fois par jour.

Grace aux efforts de sensibilisation, les patients sont mis

à contribution pour le nettoyage et l’entretien des

locaux. Ainsi à la fin du séjour des malades mis en

observation, la propreté de salle est inscrite comme

condition de libération. 

Le CSPS ne dispose pas d’un service de buanderie ni

d’aire de lavage. 

L’alimentation énergétique est le solaire et n’est pas

insuffisamment puissante pour faire fonctionner

l’éclairage général ; ce qui ne permet pas une bonne

prestation des soins de santé la nuit.
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Tableau 3 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES
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3.4 Volets Gestion de la Structure de Soins

u Rappel de la situation à l’évaluation initiale

Le CSPS de Namassa n’avait pas de plan ou processus

WASH FIT. Il n’y avait pas de plan budgétaire annuel à

son sein, ni de politique, des pratiques visant à

améliorer la sécurité au travail, ni de politique/charte

de sécurité des patients, ni de politique/charte

écologique ("verte"), ni de plan d'intervention en cas

d'urgence. Il n’y a pas d’agents formé à l’entretien et à

la maintenance des installations WASH. 

On notait une insuffisance dans le suivi des intrants

WASH et dans le suivi des performances des agents. 

Il n’y avait pas de plan de formation des agents sur

l’hygiène hospitalière, y compris le WASH. 

Les bonnes performances du personnel ne sont pas

reconnues et récompensées.

u Situation à l’évaluation finale

Le CSPS de Namassa dispose d’un plan d’action

budgétisé, intégrant les activités en lien avec le WASH.

L’application des politiques et pratiques visant à

améliorer la sécurité au travail et la politique/charte de

sécurité des patients se réfère aux directives nationales.

La politique/charte écologique ("verte") et le plan

d'intervention en cas d'urgence restent à élaborer. Les

bonnes performances du personnel sont reconnues à

travers des félicitations verbales.

Le CSPS de Namassa réalise un contrôle des ressources

pour l’hygiène des mains à travers des inventaires

réalisés dans le suivi des intrants. En dépit de la

formation de tout le personnel en PCI, un besoin de

recyclage des anciens et de formation du nouveau

personnel existe. 

Cependant, le CSPS ne dispose pas d’un plan de

formation sur l’hygiène hospitalière, y compris le WASH,

du fait de l’insuffisance des ressources pour sa mise en

application. Ainsi, Il n’existe pas de personnel formé

pour l’entretien et la maintenance des installations

WASH. 
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Tableau 3 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES (suite)



Rapport de l’évaluation finale WASH FIT au CSPS de Namassa dans le District Sanitaire de TOUGAN13

Tableau 4 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES
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Tableau 4 : FICHE COMPARATIVE DES DONNEES INITIALES ET FINALES (suite)
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Rapport de l’évaluation finale WASH FIT au CSPS de Namassa dans le District Sanitaire de TOUGAN

5-Recommandations

5.1 Volet Eau

u Assurer une inspection sanitaire de la qualité de 

l'eau

u Installation de dispositif de chauffe eau solaire

u Installation de dispositif d'éclairage des douches

u Réaliser un nouveau PEA pour le CSPS DE Namassa

u Installer un poly tank pour le stockage de l’eau ;

u Raccorder toutes les unités en eau (Dispensaire, 

maternité) ;

u Contrôler la qualité de l’eau semestriellement ;

u Assurer une dotation continue en   poubelles et 

sacs poubelles respectant les codes couleurs ;

u Construire une latrine adaptée aux besoins de la 

GHM) ;

5.2 Volet Assainissement et Gestion des Déchets

u Construction d’un bloc de latrine VIP prenant en 

compte la GHM

u Installation de dispositif d'éclairage des douches

u Aménager une aire protéger pour l'élimination des

DAOM

u Construire un incinérateur et une fosse à cendre ;

u Acquisition et affichage du protocole et procédure 

opérationnelle standard (SOP)

u Aménagement d'un site pour une élimination sur 

et sécurisée des boues de vidange

u Construire de dispositif de lavage des mains en 

béton à proximité des latrines;

u Assurer une formation continue du personnel de 

santé et le manœuvre en PCI intégrant la gestion 

des déchets Biomédicaux ;

u Aménager une aire protégée pour le stockage des 

DBM

5.3 Volet Hygiène et Environnement

u Construire une aire de lavages - raccordé à un 

puisard équipé d'hangar et d'un dispositif de 

séchage ;

u Elaborer le protocole de nettoyage et l’appliquer ; 

u Mettre en place une fiche d’émargement du 

nettoyage ;

u Sensibiliser continuellement les accompagnants et

les visiteurs à une bonne pratique de l’hygiène au 

sien du CSPS ;

u Acquérir et installer des batteries de grande 

puissance pour faire fonctionner l’éclairage 

général ;

u Clôturer le CSPS de NAMASSA ;

5.4 Volet Gestion de la Structure de Soins

u Elaborer un plan de gestion ou d’amélioration de 

la qualité des services ; 

u Former le manœuvre à la maintenance des 

installations WASH ;

u Elaborer des protocoles d’exploitation et 

d’entretien des installations ;

u Elaborer mettre en œuvre le plan de formation ;

u Adresser des lettres de félicitation aux personnels 

dévoué dans la mise de la démarche WASH ;

u Réaliser une enquête de satisfaction ;

u Mettre à la disposition du CSPS la politique/charte 

de sécurité des patients au niveau de 

l'établissement pour améliorer la qualité des soins ;

u Elaborer la politique/charte écologique ("verte") ;

u Elaborer le plan d'intervention en cas d'urgence ;

52



Rapport de l’évaluation finale WASH FIT au CSPS de Namassa dans le District Sanitaire de TOUGAN

Annexes 1

Photo 1
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Figure 1 : Dispositif de lavage des

mains dans la salle CCI

Figure 3 : Source d'approvisionnement

du CSPS avec un faible débit

Figure 2 : Salle d'accouchement avec

toutes les surfaces (horizontales et

planchées) lavables

Figure 4 : Ambulance tri-cycle du CSPS de Namass

Figure 5 : Vue d'ensemble du CSPS de

Namassa
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Annexe 2 :

1. Liste des participants à l’évaluation

2. Document d’Evaluation

u Fiche d’Evaluation WASH FIT dans les Structures 

de Soins ;

u Fiche d’Observation WASH FIT ;

u Plan d’Action WASH F
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Figure 6 : Observation dans les unités

de soins

Figure 7 : Latrines identifiées, avec un

dispositif de lavage des mains à

proximité

 




