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Le Réseau d’Accès aux Médicaments Essentiels (RAME), officiellement reconnu le 25 septembre 
2003, est né dans le cadre des débats internationaux sur les obstacles posés par les brevets à l’accès 
des pays à faibles revenus aux traitements contre le VIH/Sida. Il a été reconnu comme association 
suivant récépissé de déclaration d’existence n°2017-0082801 du 22 février 2017. Bien que ses inter-
ventions aient une portée supranationale, le RAME demeure une association de droit burkinabè, 
régie par la Loi n°064-2015/CNT du 20 octobre 2015 relative à la liberté d’association au Burkina 
Faso. Ses activités, renforcées à partir de 2021, ont permis à l’organisation de s’imposer comme un 
acteur incontournable du secteur de la santé dans le pays.

Depuis juillet 2024, le RAME bénéficie du statut d’ONG nationale, obtenu par la signature de la 
convention d’établissement n°48 avec le Gouvernement du Burkina Faso, représenté par le 
Ministère de l’Économie et des Finances. 

Malgré un contexte marqué par plusieurs contraintes, l’année 2025 s’est inscrit dans la continuité de 
notre engagement pour une meilleure équité d'accés à la santé. À travers ce document, nous présen-
tons les réalisations majeures du RAME, témoignant de notre détermination à servir les populations 
les plus vulnérables. Découvrez nos actions et l’impact de notre travail pour un avenir où chacun 
dispose d’un accès réel aux soins dont il a besoin.
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La mission principale du RAME est d’influencer 
les politiques publiques pour un accès équitable 
des populations aux soins de santé de qualité. 

Le RAME se fixe pour objectif de :

• Promouvoir et/ou soutenir l'application des 
directives nationales et internationales favorables 
à l'accès des communautés aux soins de santé en 
général et aux médicaments essentiels en parti-
culier ;

• Promouvoir le respect des droits humains, 
surtout le droit des couches sociales les plus 
vulnérables quant à l'accès aux soins de santé en 
général et aux médicaments essentiels en parti-
culier ;

• Contribuer à l'analyse des questions d'ordre 
scientifique, éthique et de politique, soulevées en 
rapport avec l'accès aux médicaments au Burkina 
Faso et à l'échelle internationale ;

• Vulgariser l'information sur le médicament, les 
soins de santé et les stratégies de soins adaptées 
au contexte du Burkina Faso ;

• Proposer au gouvernement et aux institutions 
des mesures pouvant favoriser l'amélioration de 
l'accès des communautés aux médicaments 
essentiels ;

• Mener des campagnes de sensibilisation et de 
pression contre toute initiative nationale ou 
internationale limitant l'accès des communautés 
aux soins de santé ;

• Assurer le renforcement des capacités des com-
munautés pour une participation citoyenne plus 
accrue en faveur de l'accès à la santé pour tous ;

• S'investir dans tout domaine qui ne soit illégal 
au regard de la législation nationale et des textes 
fondamentaux du RAME, et qui contribue à 
l'atteinte des objectifs du Réseau.
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Membres du CA - le PCA est la troisième personne partant de la gauche vers la droite
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En collaboration
    avec 75 OBC

   17 régions 
Burkina Faso 

      70 
Districts 
sanitaires

   23 pays 
    Afrique 
Francophone

13. Guinée
14. Guinée-Bissau
15. Guinée équatoriale
16. Madagascar
17. Mali
18. Mauritanie 
19. Niger
20. Sénégal
21. São Tomé-et-Principe
22. Tchad 
23. Togo

1. Bénin
2. Burkina Faso
3. Burundi
4. Cameroun
5. Cap-Vert
6. Îles Comores
7. Congo-Brazzaville, 
8. Côte d'Ivoire
9. République Démocratique 
    du Congo (RDC)
10. République Centrafricaine 
    (RCA)
11. Djibouti 
12. Gabon
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Le RAME s’investit dans la mise en place d’un 

mécanisme via son dispositif OCASS, des 

mécanismes de suivi dirigés par les communautés 

pour documenter les réalités de terrain en matière 

d’accès aux soins. En mobilisant les usagers et en 

favorisant leur participation active, cette démarche 

permet de détecter rapidement les 

dysfonctionnements et de proposer des solutions 

adaptées aux besoins réels des populations.
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À travers des campagnes de sensibilisation et 
des actions ciblées, le RAME porte la voix des
communautés auprès des décideurs publics et 
des partenaires techniques et financiers. 
Le plaidoyer vise à promouvoir la redevabilité des 
autorités et à garantir une meilleure allocation 
des ressources dans le secteur de la santé.
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Le RAME produit des informations fiables sur les 

enjeux de santé publique grâce à des études, 

enquêtes et analyses de données. Ces évidences 

servent de base pour orienter les décisions 

politiques, guider les stratégies d’intervention et 

renforcer le plaidoyer. En fournissant des données 

rigoureuses, l’organisation contribue à une prise 

de décision plus transparente et efficace.
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Parce que les acteurs de la société civile et les 
communautés locales sont au cœur du changement, 
le RAME propose des formations et des ateliers 
d’accompagnement pour renforcer leurs 
compétences. Ces activités couvrent des domaines 
variés tels que la gestion de projet, le 
suivi-évaluation, ou encore la gouvernance locale. 
Le renforcement de capacités permet de 
consolider les initiatives locales et d’assurer une 
plus grande autonomie des communautés dans la 
prise en charge de leurs besoins en santé.
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1• Veille communautaire des obstacles d'accès aux services de VIH, paludisme, tuberculose 
et autres services dans les centres de santé publics, privés et communautaires.  

2• Hub d’Apprentissage Communauté, Droits et Genre (CRG) d'Afrique francophone 
(HRF) du Fonds mondial de lutte contre le VIH, le Paludisme et la Tuberculose

3• Promotion de la transparence et de la redevabilité dans la mise en œuvre de 
l’assurance maladie universelle (AMU) au Burkina Faso

4• Intensifier et institutionnaliser les droits humains et le genre dans la riposte contre
la tuberculose au Burkina Faso

5• Supervision de Soutien au profit des agents des formations sanitaires non 
gouvernementales et les ASBC des Régions du Centre Ouest (Nando), Centre Est 
(Nakambé), Sud-Ouest (Djôrô)

6• Analyse des résultats des programmes de suivi communautaire ou community-led 
monitoring (CLM) des interventions de lutte contre le VIH/SIDA, le paludisme et la 
tuberculose au Burkina Faso, en Guinée et au Niger

7• Mise en oeuvre d'une phase pilote du guide de Suivi-évaluation, Redevabilité et 
Apprentissage des programmes de CLM 

8• Suivi communautaire des services de dépistage et de laboratoire (CLM For Labs) 
pour le VIH

9• Assistance Technique Community Led Monitotring Plus (CLM+) pour le renforcement 
de la maturité du CLM OCASS avec le soutien du Fonds Mondial

10• Initiative sur l’engagement des communautés dans la préparation et réponse aux 
pandémies (COPPER) à travers le Community Lead Monitoring (CLM)

11• Renforcement institutionnel et organisationnel du RAME 
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Le RAME se fixe pour objectif de :

• Promouvoir et/ou soutenir l'application des 
directives nationales et internationales favorables 
à l'accès des communautés aux soins de santé en 
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général et aux médicaments essentiels en parti-
culier ;
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pression contre toute initiative nationale ou 
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• Assurer le renforcement des capacités des com-
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• Poursuite de la veille communautaire CLM OCASS dans
869 Centres de santé de 63 districts sanitaires dans les 17
régions du Burkina Faso

• Intégration de la Préparation et Réponse aux Pandémies
dans le dispositif de suivi communautaire CLM OCASS

• Renforcement du suvi communautaire des laboratoires et
plateforme de suivi biologique des PvVIH

• Mise en oeuvre d'un guide MEAL des CLM

• Documentation des impacts des programmes de CLM

• Animation des cellules citoyennes de veille sanitaires 
(CCVS)

• Accompagnement d'une ligne verte (80 00 11 20) gérée 
par AFAFSI comme dispositif d'aide à distance des 
usagers des services de santé et de rémonter des alertes
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• Production et diffusion du rapport alternatif OCASS 2024

• Production et diffusion d’un rapport d'analyse des resultats 
des programmes des programmes CLM au Burkina Faso,
Guinée et Niger

• Production de rapports sur le suivi communautaire des 
services de dépistage et de laboratoire (CLM For Labs)

• Production d’un 1er rapport de suivi communautaire prenant
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en compte les indicateurs de Prévention, Préparation et 
réponse aux Pandemies (PPPR)

• Production des rapports de suivi communautaire CLM
OCASS chaque trimestre au niveau district et national, 

• Diffusion de fiches d'alertes du CLM OCASS chaque
trimestre

• Réalisation d’une cartographie des cadres et instances
de plaidoyer utilisant les données CLM/PPPR au Burkina 
Faso 

• Contribution aux notes de plaidoyer avec les 
organisations faitières SPONG et CNOSC lors des cadres
nationaux de concertation (04 rencontres du Comité de 
suivi stratégique du CCM Burkina Faso, 2 sessions de la 
commission nationale de gestion des intrants, 02 cadres
sectoriels de dialogue, 01 CASEM, ...)
 
• Participation aux rencontres et cadres de concertations 
au niveau national et international 

• Appui des points focaux districts pour des plaidoyers 
pour la resolution des dysfonctionnements d'accès aux 
soins dans les centres de santé 

• Developpement d'un plan stratégique de plaidoyer du
RAME pour appuyer la dynamique de la souverainété 
sanitaire.
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• Renforcement de capacités de plus de 140 acteurs communautaires 
sur la Prévention, Préparation et réponse aux Pandemies (PPPR) 
et le plaidoyer

• Renforcement de capacité de tous les membres du Comité de 
Suivi Stratégique et d’autres membres du CCM sur les notions de 
PPPR et l’utilisation des données CLM PPPR

• Animation de 58 sessions virtuelles au profit des acteurs de la 
société civile et diffusion de 10 bulletins d’information sur 
l’apprentissage à plus de 2000 abonnés

• Fourniture de l’assistance technique à plusieurs organisations 
communautaires dans 12 pays de l’Afrique Francophone

• Poursuite du renforcement des capacités des usagers sur leurs 
droits et devoirs dans les centres de santé, 

• Appui à 70 organisations communautaires locales pour la mise 
en oeuvre de la veille et le plaidoyer, 

• Renforcement technique de la participation des organisations 
communautaires dans la mise en oeuvre des subventions du 
Fonds mondial dans 23 pays d'Afrique Francophone

• Animation d'un dispositif d'assistance technique pour la société 
civile (DASC) d'Afrique Francophone, 

• Renforcement de l'engagement des communautés dans la 
riposte contre la Tuberculose dans les zones d'accès difficle et 
d'accueil des personnes en déplacement.
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• L'effectivité de la couverture des intervention du RAME dans 
90% des districts sanitaires du Burkina Faso
 
• 21 033 Usagers des services de santé connaissent leurs 
droits et devoirs en matière de santé grâce à l'appui des points 
focaux OCASS

• 579 Centres de santé ont tenu des cadres de concertations sur 
les données du CLM OCASS, permettant de resoudre plus de 
80% des dysfonctionnements constatés 

• La prise en compte effective des droits humains et genre dans le 
plan stratégique de lutte contre la tuberculose grâce à la 
production d'évidence.

• Près de 173 acteurs communautaires formés et outillés,
devenus des relais puissants du plaidoyer et pour contribuer à la 
la préparation, et la réponse aux pandémies

• 2000 représentants communautaires des 23 pays d'Afrique 
Francophones sont désormais informés sur le processus et les 
documents du Fonds mondial et d'autres initiatives grâce à des 
mises à jour régulières faites dans le cadre du Hub d'apprentis-
sage. Ces acteurs sont devenus des leaders dans les pays 

• Les organisations communautaires de 12 pays ont bénéficiés de 
l’assistance technique du Fonds Mondial grâce  l’accompagne-
ment du HRF,  renforçant la voix et l’action des organisations 
communautaires à l’échelle régionale 

• Plus de 500 acteurs communautaires de l’Afrique francophone 
ont vu leur engagement se renforcer, avec une implication accrue 
et une efficacité améliorée de leurs actions grâce à nos sessions 
virtuelles. 
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Resolution d'une rupture d'ARV 
(Ténéfovir) au district de Pô

Dépannage du groupe électrogène 
du CMA de Boussé

Amélioration de l'organisation du service 
de gynécologie et de la satisfaction des 
usagers au CHU de Bogodogo

Amélioration de la satisfaction des usagers 
du pool VIH du CMA de Boulmiougou

Résolutions de la rupture généralisées 
des tests de dépistage VIH

A titre d'exemple
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874 
cas d'obstacles d'accès
 aux soins transmis 
aux décideurs

grâce aux actions de plaidoyer, 
d'interpellation et d'alerte,
permettant de renforcer l’efficacité 
des services de santé et de restaurer 
la confiance des communautés. 

80% 
résolu 
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Lors de l'EValuation Extrerne 
Conjointe JEE dans le cadre du RSI, 
le rapport de OCASS a été utilisé et le 
Burkina Faso a gagné des points : 
affirme l’ancien Directeur Général des
Eudes et des Statistiques Sectorielles, 
Ministère de la santé 

C'est vraiment un réel plaisir de 
vous suivre, car vous faites du bon 
travail. Félicitations à vous : affirme un 
abonné de la page Facebook 
du RAME.  

Les sessions de renforcement des capacités 
que mène le Hub régional Afrique franco-
phone ont été d'une grande importance 
pour le plaidoyer et l'identification des 
besoins des acteurs communautaires durant 
l'élaboration du GC7 :  affirme un acteur de la société 
civile du Sénégal

Avec le RAME, nous avons contribué à 
réduire significativement les ruptures d’in-
trants et à renforcer le plateau technique 
du district sanitaire de Boussé : affirme le 
responsable de ADJI-BF, Point Focal OCASS 
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Une équipe dynamique au 
service de la communauté
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