
Un centre au Bangladesh amène les soins de 
santé en zone rurale
Ces quarante dernières années le Gonoshasthya 
Kendra au Bangladesh a fait d’énormes progrès 
pour rompre le cycle de la pauvreté et de la 
mauvaise santé grâce à son réseau d’unités de 
soins abordables en zone rurale.  

Les dispensaires et hôpitaux du centre assurent 
les soins de santé dans 13 districts ruraux 
au nord-ouest de Dhaka, la capitale, pour 
1,2 million de personnes. Au Bangladesh, l’un 
des pays les plus pauvres du monde, près de la 
moitié de la population vit en dessous du seuil 
national de pauvreté.

Gonoshasthya (qui signifie « la santé pour la 
population ») Kendra (qui veut dire « centre » 
en bengali), porte vraiment bien son nom. Il 
fonctionne avec un système d’assurance santé 
et les familles paient une prime en fonction 
de leurs moyens. Le centre gère également 
des projets d’appui, dont une école médicale, 
des coopératives agricoles, des écoles 
communautaires et une usine de fabrication de 
médicaments génériques.

Un projet desservant plusieurs districts
Bien que le Bangladesh ait signé la Déclaration 
d’Alma-Ata en 1978, qui demandait la mise 
en œuvre de l’approche des soins de santé 
primaires, élément essentiel pour atteindre 
l’objectif de « la santé pour tous », peu de 
choses ont été entreprises pour faire de cette 
approche un élément important de la politique 
nationale de santé, constate le Dr Zafrullah 
Chowdhury, fondateur de Gonoshasthya.

Alors que les hôpitaux publics proposent des 
soins médicaux à faible coût, ils sont souvent 
inaccessibles, bondés, en sous-effectif et 
manquent de médicament. « On compte au 
Bangladesh 4 000 centres [publics] de santé et 
pour la famille, déclare-t-il, mais ils sont vides 
la plupart du temps. Les médecins ne viennent 
que trois ou quatre heures par jour alors qu’un 
centre de santé devrait être ouvert 24 heures 
sur 24. »

Mais à l’hôpital de Gonoshasthya à Savar, les 
patients sont traités par du personnel soignant 
féminin. Les femmes reçoivent une formation 
de base de six mois pour apprendre comment 
prélever et analyser du sang, prendre des 

échantillons d’urines et de selles, poser des 
intraveineuses et diagnostiquer certaines 
maladies. 

Le personnel soignant féminin a surmonté les 
doutes
Certains anciens et villageois ont froncé les 
sourcils à l’idée que des femmes puissent 
parler de planification familiale ou proposer la 
vaccination. Mais, au fil du temps, la population 
a fini par accepter que les femmes puissent 
également jouer ce rôle, explique Beauty Rani 
De, qui dirige le programme de formation des 
agents de santé. 

1Getting health to rural communities in Bangladesh, Bulletin de l’OMS Vol 86:2 http://www.who.int/bulletin/volumes/86/2/08-010208/en/index.html 
2Statistiques sanitaires mondiales 2008, version en ligne : http://www.who.int/whosis/data/Search.jsp (accès au 24/09/2008)

Par cette approche communautaire, le centre 
a, selon elle, contribué au succès de plusieurs 
campagnes nationales de santé publique, dont 
la fourniture des sels de réhydratation orale 
contre les maladies diarrhéiques, la planification 
familiale et la vaccination.

Version abrégée d’un article publié dans le 
Bulletin de l’Organisation mondiale de la Santé 
en février 2008
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Le Bangladesh en chiffres
2
 

Espérance de vie (moyenne pour les deux sexes, 2006) : 63 ans
Produit national brut par habitant (PPA en $ international, 2006) : 1230
Dépenses de santé par habitant (PPA en $ international, 2005) : 57
Nombre de médecins (pour 10 000 habitants, 2005) : 3
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Au Gonoshasthaya Kendra’s City Hospital à Dhaka, une réceptionniste à son poste, là où les patients s’inscrivent et règlent 
la facture
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Bangladesh Les soins de santé primaires dans la pratique

Un centre de santé rural assure les soins de santé pour 1,2 million de Bangladais. •	
Le projet fonctionne avec un système d’assurance santé et les familles paient une •	
prime en fonction de leurs moyens.
Le personnel médical féminin a surmonté les doutes pour jouer un rôle essentiel •	
en matière de santé
Le centre fait fonctionner une école médicale, des coopératives agricoles, des •	
écoles communautaires et une usine de fabrication de médicaments génériques.


