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Abstract

HEALTH VULNERABILITIES TO CLIMATE CHANGE IN
SENEGAL: LESSONS LEARNED FROM THE PNAS-SANTE AND
PROSPECTS FOR COMMUNITY ADAPTATION

Senegal is experiencing increasing climate risks. As part of the
National Health Sector Adaptation Plan (PNAS), an evaluation
covering ten (10) health districts in five (05) regions (Matam, Saint-
Louis, Kaffrine, Kédougou and Ziguinchor) combined: 1) climatic data,
11) health, iii) socio-economic, as well as iv) participatory approaches.
The results show that heat extremes worsen cardiovascular, respiratory
and metabolic diseases. Changes in rainfall influence the dynamics of
malaria, dengue fever and diarrhoeal diseases. Floods and droughts
affect food security and access to safe drinking water. Floods
sometimes destroy health centres and make roads impassable,
jeopardising the evacuation of the sick and their vital prognosis. In
some places, the impossibility of moving around accentuates the health
isolation. Children, the elderly, the chronically ill and low-income
households appear to be the most exposed groups. Community-based
initiatives (early warning systems, reforestation, water infrastructure,
mobile medical campaigns) build resilience, but remain constrained by
lack of funding and weak intersectoral coordination. The PNAS
proposes four strategic axes: 1) integration of climate into health
policies; 2) strengthening the resilience of systems and communities; 3)
improved health surveillance; and (4) mobilizing sustainable financing.
The Senegalese experience illustrates the importance of integrated
health-climate-territory approaches, combining local knowledge,
community innovations and institutional support, to strengthen health
resilience to climate change.

Keywords : health — climate change — adaptation - Sénégal
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I. Introduction

Une alternance de périodes climatiques a marqué I’histoire récente
du Sahel : une phase humide entre 1940 et 1970, suivie d’une longue
sécheresse de 1971 a 2000 (Lebel & Ali, 2009). Les décennies 1970 et
1980 furent particuliecrement marquées par de séveres épisodes de
sécheresse. Au cours des derniéres années, une rémission
pluviométrique est observée dans plusieurs pays sahéliens, y compris le
Sénégal. Toutefois, les cumuls pluviométriques restent inférieurs aux
niveaux enregistrés avant la grande sécheresse (FALL ET AL., 2006 ;
SYLLA ET AL., 2016A ; DIOUF ET AL., 2020 ; DIOUF ET AL.,
2023).

Les changements climatiques, amplifiés depuis ’¢re industrielle et
particulierement au cours des trois derni¢res décennies, se traduisent
par une intensification des vagues de chaleur, des tempétes, des
inondations et des incendies. Ils représentent 1’'une des menaces
majeures pour la santé humaine au XXI¢ siecle, en aggravant la
morbidité et la mortalité, notamment parmi les populations vulnérables.
Ils favorisent également la recrudescence de maladies hydriques
(diarrhées, choléra), chroniques (AVC, diabéte, hypertension),
respiratoires (IRA, pneumonie, méningite) et vectorielles (paludisme,
dengue) (WHO, 2015 ; WHO, 2021 ; HANLEY ET AL., 2019).

Le Sénégal, particulierement exposé en raison de sa position
sahélienne et coticre, enregistre déja une hausse de certaines
pathologies, aggravée par la fragilit¢ de son systéme de santé et des
capacités institutionnelles limitées (WHO, 2014 ; WHO, 2021). Face a
ces défis, I’Etat a inscrit la résilience sanitaire parmi ses priorités
d’adaptation, notamment a travers la Contribution Déterminée
Nationale (CDN, 2021) et le Plan National d’Adaptation (PNA). Ces
initiatives nécessitent un renforcement des capacités du Ministére de la
Santé et de I’Action Sociale (MSAS) et une intégration systématique
des enjeux climat-santé dans la planification nationale.

Selon le MSAS (2019), dans son Plan National de Développement
Sanitaire et Social (PNDSS) 2019-2028, I’état de santé de la population
sénégalaise demeure préoccupant, caractérisé par :

1. des taux encore élevés de morbidité et de mortalité maternelle
et infanto-juvénile ;
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2. une persistance du fardeau des maladies transmissibles, malgré
des progres notables ;

3. une croissance rapide du poids des maladies non transmissibles
(MNT), souvent chroniques et coliteuses.

Parmi les maladies émergentes, les zoonoses constituent é¢galement
une menace grandissante. Quant au paludisme, bien qu’en recul ces
dernicres années, il reste une préoccupation majeure de santé publique.
La plupart de ces pathologies sont désormais documentées dans des
travaux scientifiques établissant un lien avec la variabilité et/ou les
changements climatiques. Toutefois, les études demeurent souvent
limitées a des zones restreintes, notamment pour les maladies
diarrhéiques. A ce titre, le projet LIRA 2030 (Reducing Diarrhoeal
Burden under Climate Change in Urban Contexts: an Integrated
Approach for Sustainability in West African Medium-sized Cities) a
permis d’explorer les interactions entre climat, urbanisation et maladies
diarrhéiques dans la ville de Mbour, illustrant la vulnérabilité des
milieux urbains sénégalais face aux changements climatiques.

Enfin, la problématique des vagues de chaleur, appelée a
s’intensifier dans les décennies a venir, s’ajoute aux menaces existantes
pour la santé publique, avec un ensemble de conséquences sanitaires
encore mal évaluées mais potentiellement graves.

II. Approche et méthodologie

L’étude a été conduite dans dix (10) districts sanitaires répartis dans
cinq (05) régions : Saint-Louis (Saint-Louis, Pété), Matam (Matam,
Ranérou), Kaffrine (Kaffrine, Mbirkelane), Kédougou (Kédougou,
Salémata) et Ziguinchor (Ziguinchor, Oussouye). Ces zones ont été
sélectionnées en raison de leur diversité climatique et socio-
économique : zones cotieres exposées aux inondations et a 1’érosion,
zones sahéliennes sujettes aux sécheresses, ainsi que zones forestieres
et minieres caractérisées par des températures €levées. Cette diversité
géographique et socio-environnementale offre un cadre propice a
I’observation de I’éventail des risques sanitaires liés au climat et des
réponses communautaires possibles.

Les analyses ont mobilisé plusieurs outils complémentaires :

e la cartographie par Systéme d’Information Géographique
(SIG) pour identifier et visualiser les zones d’exposition ;
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e le calcul d’indices de vulnérabilité, intégrant 1’exposition, la
sensibilité et la capacité d’adaptation ;

 la modélisation vectorielle appliquée au paludisme et a la
dengue (capacité vectorielle relative de Aedes aegypti) ;

e une analyse qualitative des perceptions locales, afin de
documenter les savoirs et stratégies communautaires.

Le cadre méthodologique d’analyse de la résilience du secteur de la
santé adopté s’inspire des dix (10) composantes de ’OMS pour la
construction de systémes de santé résilients : gouvernance,
ressources humaines, infrastructures, approvisionnement, information,
communication, financement, préparation aux urgences, recherche et
innovation.

II1.Résultats
II1.1 Changements climatiques au Sénégal

Le Sénégal se situe dans une zone de climat tropical, caractérisée par
des températures généralement élevées et une humidité variable. Les
moyennes mensuelles maximales et minimales de température sont
respectivement de 30 °C et 18 °C, tandis que la moyenne annuelle des
précipitations varie entre 250 et 1200 mm. Le climat est marqué par
deux (02) saisons contrastées : une saison des pluies, de juin a octobre,
et une saison séche couvrant les mois restants de 1’année.

L’analyse des tendances climatiques de la période 1991-2023 met
en ¢évidence une forte variabilit¢ des températures (minimales,
moyennes et maximales) ainsi que de la pluviométrie. La variation
saisonniére montre que les mois les plus frais, de novembre a février,
coincident avec des précipitations tres faibles, souvent inférieures a 10
mm par mois. A I’inverse, les mois de mars & mai sont marqués par une
hausse progressive des températures et une faible pluviométrie,
jusqu’au démarrage de la saison des pluies en juin.

La période de juin a septembre correspond aux mois les plus chauds
et les plus humides, avec un maximum pluviométrique en aott ou les
cumuls mensuels dépassent parfois 200 mm. Aprées la saison des pluies,
les températures demeurent relativement élevées en octobre, mais les
précipitations diminuent progressivement, atteignant moins de 50 mm
en novembre et décembre.
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Les projections climatiques confirment une tendance généralisée a
la hausse des températures sur I’ensemble du territoire, tant a court
qu’a long terme (Figures ia a id). Les codes de couleur varient du bleu
(diminution) au rouge foncé (augmentation). Sous le scénario SSP245,
I’¢lévation des températures est estimée entre +0,4 °C et +0,8 °C
(Figures ia et ic). Pour le scénario SSP585, elle varie entre +1 °C et plus
de +1,8 °C (Figures ib et id). Les différents modéles convergent vers
des résultats cohérents concernant 1’évolution des températures
moyennes.

On observe une augmentation des températures moins marquée
dans I’ouest du pays, notamment dans les régions de Dakar et Thics
ainsi que le long du littoral, incluant les districts d’Oussouye et
Ziguinchor. En revanche, le réchauffement le plus prononcé concerne
I’est du pays, particulierement les régions de Matam (districts de Matam
et Ranérou) et de Tambacounda. Cette hausse est plus modérée a
I’horizon du futur proche, mais nettement plus significative a long
terme.

N

168

Changes in (*C)

12
Imw 17w dew  1sw  daw  1aw 1w Lw

Changes in (°C)
Changes in (*C)

“pEEEcifig

Figure i: Changements (futur moins période de référence) de la
température moyenne annuelle (en °C) pour le futur proche (2015-2044,
panneaux a gauche) et le futur lointain (2051-2080, panneaux a droite)
et pour SSP545 (panneaux supérieurs) et RCP8.5 (panneaux inférieurs).

Pour analyser I’évolution temporelle des indices d’intensité et de
fréquence retenus dans cette étude, nous avons calculé et cartographié
leurs tendances spatiales sous le scénario SSP585, comme illustré a la
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Figure ii pour le futur proche et a la Figure iii pour le futur lointain. Les
codes de couleur varient du bleu (diminution) au rouge foncé
(augmentation).

Pour la période 2015-2044 (futur proche), plusieurs indices révelent
des changements notables. Par exemple, la Figure iib met en évidence
une diminution du nombre maximal de jours humides (CWD), de
la moyenne des précipitations quotidiennes (SDII) (Figure iid), du
cumul maximal de précipitations sur cinq jours consécutifs
(R5xday) (Figure iie), ainsi que des fréquences de jours de pluie >10
mm et >20 mm (R10mm, R20mm) (Figures iig et iih). Dans la vallée
du fleuve Sénégal (districts de Saint-Louis, Pété¢, Matam et Ranérou),
ces diminutions atteignent environ —15 % pour le SDII et jusqu’a —50
% pour le CWD.

En revanche, des tendances opposées apparaissent pour les indices
RISPTOT (Figure iif) et PRCPTOT (Figure iii), signalant une
augmentation des précipitations totales (+8 %) et des événements de
fortes pluies (+18 %). Ces résultats illustrent une situation paradoxale :
le nombre de jours secs consécutifs (CDD) pourrait augmenter, alors
que les jours avec événements extrémes (ROSPTOT) deviennent plus
fréquents, tandis que le nombre total de jours pluvieux diminue. Dans
ces conditions, les cumuls pluviométriques annuels ou saisonniers
peuvent globalement baisser, malgré des épisodes plus intenses.

Concernant spécifiquement la fréquence des jours secs consécutifs
(CDD) (Figure iia), une diminution allant jusqu’a —30 % est observée
dans la moiti¢ nord du pays, y compris dans les districts du fleuve
Sénégal (Saint-Louis, Pété, Matam et Ranérou), alors qu’une
augmentation pouvant atteindre +30 % se manifeste au sud-ouest, a
I’exception de Kédougou, Salémata et de I’est de la Casamance
(Ziguinchor et Oussouye). Ces contrastes pourraient avoir des
implications majeures pour la gestion de 1’eau et 1’adaptation des
activités humaines, en particulier dans les secteurs agricole et de I’accés
a I’eau potable.

Pour le nombre total de jours de pluie (RR1) (Figure iic), une
tendance a la diminution est constatée dans la majorité du territoire, y
compris & Ziguinchor et Oussouye, tandis qu’une hausse pouvant
atteindre +40 % est notée dans les districts de Saint-Louis, Pété,
Matam et Ranérou.
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A I’horizon du futur lointain (2051-2080), la Figure iii révéle de
nouvelles dynamiques. Les indices tels que CWD (Figure iiib), RR1
(Figure iiic), SDII (Figure iiid) et R10mm (Figure 5g) montrent une
tendance a la baisse dans les régions du sud et du centre, alors que les
districts du nord présentent une tendance inverse. Paradoxalement, les
indices R5xday (notamment dans la moitié ouest, Figure iiie),
RISPTOT (sur I’ensemble du pays) et R20mm (sauf sur la facade
ouest, dont Ziguinchor et Oussouye, Figures iiif et iiih) indiquent une
augmentation des pluies extrémes. Ces évolutions suggerent une
intensification des conditions pluviométriques extrémes, susceptibles
d’avoir des conséquences importantes sur la capacité des écosystemes
et des communautés locales a faire face aux impacts climatiques.

{a) OO pAs () cwo s () mm1 as. ) sou gas
L UPS SSP38S (1201520441 {1983 2014)) CMIPS S5P38S (12015-20441-{1985-2018]) CMIPG $5P383 (12013-20441{1983-2014)) CMipe SSPSES (1201520441 11985-2014))

PP

(¢) RaSday BAS () R10m BAS
GhPs S5PS8S (120152044} {1985 20147) P6 559585 (201520441 11985 2014,

W 17w 16W 1SW Lew LIW 12W 11w

Figure ii : Distribution spatiale des indices de précipitations au Sénégal
: changements dans le futur proche (2015-2044) sous le scénario
SSP245 par rapport a la période de référence (1985-2014). Les taux de
variations sont exprimés en %.
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changes in %
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(e) Rxsda)
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Figure iii : Distribution spatiale des indices de précipitations au Sénégal :
changements dans le futur lointain (2051-2080) sous le scénario SSP245 par
rapport a la période de référence (1985-2014). Les taux de variations sont
exprimés en %.

I11.1 Modélisation des impacts sanitaires liés aux changements
climatiques

Nous avons modélisé les impacts sanitaires des changements
climatiques en mettant I’accent sur deux (02) groupes de pathologies :

1. les maladies climato-sensibles a transmission
vectorielle (principalement le paludisme et la dengue),

2. les maladies aggravées par les vagues de chaleur, pour
lesquelles des preuves empiriques existent déja au Sénégal.

Les résultats indiquent que les cas de paludisme sont fortement
corrélés aux précipitations, avec une augmentation des incidences
dans I’ensemble des districts étudiés, particulierement pendant et
immédiatement apres la saison des pluies.

Les Figures i a v illustrent la variabilité saisonniére de I’incidence
et du nombre de cas dans les districts de Matam, Saint-Louis, Kaffrine,
Kédougou et Ziguinchor.

o Les cartes d’incidence (lére ligne) utilisent un code couleur
allant du jaune clair (faible incidence) au rouge foncé
(incidence élevée).
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e Les cartes de cas observés (2eme ligne) emploient une échelle
allant du vert (nombre de cas réduit) au rouge (nombre de cas
éleve).

Une hausse marquée de I’incidence est particulicrement visible
durant la saison septembre-novembre (colonnes 4, Figures iv a ix),
confirmant la forte sensibilit¢ du paludisme a la dynamique
pluviométrique saisonniére.
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Figure iv : Variabilité spatiale de l'incidence saisonniére du
paludisme et validation avec des cas observés dans la région de Matam
pour la période historique de 2017 a 2022.

OFF Saint-touis idence WAM Saint-Louis __ Historical s . 2
2
03§
3
058
Saint-Louis’ 04§
02 8
8
L
Histoical Obs Malaria MAM Saintouis o Historical saint-Louis - Historical Obs Malria SON Saintlouis
aso0 as00 £ sso0 §
4000 § 4000 § 4000 §
3500 2 3500 2 3500 2
3000 § 3000 ¥ 3000 3
2500 2500 250 §
Saint-Louis 200 3 Saint-Louis s Saint-Loul ok
1500 H 1500 H 1500 H
1000 § 1000 § 1000 §
1500 s00 2 500 3
1. L o o o L 0 P
YTWIE SHIGWIS SWISWLS SWIAWIY. W ATHIG SWIEWIS SWISWIA SWLAWLY.5W TWIE SWIEWES SWISWLE SWIAWDS W 17WEE SWIOWIS. SWISWIA SWEAWI.SW

Figure v : Variabilité spatiale de l'incidence saisonnicre du paludisme et
validation avec des cas observés dans la région de Saint-Louis pour la
période historique de 2017 a 2022.

Historical sim Inci Kaftrine. i MAM Kaffrine

100 100 - 100 100

s0 s %0 ¢ s0 3 %0 &

s o i ue w . W F
s ER - o £ =51 o &
0 g © g @ g o g

e il = o o = 1 B s0 2
w0 o} w3 0 3

o i wi s 5 S :
D 2 5 e ‘20 2 20 2 2 £
10 & 10 3 10 3 0 &

Lo — Lo o
Setorical Obs Wlvio OF Kafbiee oy 20008 fetorica) ot 20000 20000 20000
18000 £ 12000 § 18000 £ 18000 £
e 16000 £ 16000 3 16000 § 16000 %
e 14000 = 14000 2 14000 = 14000 3
1200 § 12000 5 12000 £ 12000
wam 31 B 10000 o1 B 10000 ot B 10000 2 10000
2000 & 000 = 00 = s000 &
2 o 3 coca 3 oo 3 cooo 3
o o0 } laon § w0 § v §
[ o 1 ™ &
WIS S VLS S 21534 WA 16WES S SV S WIS L S

Figure vi : Variabilité spatiale de 'incidence saisonnicre du paludisme
et validation avec des cas observés dans la région de Kaffrine pour la
période historique de 2017 a 2022.
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Figure wviii : Variabilit¢ spatiale de l'incidence saisonniére du
paludisme et validation avec des cas observés dans la région Kédougou
pour la période historique de 2017 a 2022.
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Figure i1x : Variabilité spatiale de l'incidence saisonniére du
paludisme et validation avec des cas observés dans la région de
Ziguinchor pour la période historique de 2017 a 2022.

La Figure x présente la capacité vectorielle relative (rVc) d’Aedes
aegypti pour la transmission de la dengue au cours de la période 1985—
2014. Les zones en jaune clair correspondent a une »Vc faible, tandis
que les zones en rouge traduisent une Ve élevée.

« A Saint-Louis, le centre de la région enregistre des valeurs
atteignant 2, indiquant un risque supérieur a la moyenne, entouré
de zones périphériques a risque plus faible (vert/jaune).

o A Matam, la quasi-totalit¢ du territoire présente des valeurs
¢levées, avec un centre fortement dominé par le rouge, traduisant
un potentiel de transmission particulierement important.

« A Kaffrine, une forte capacité vectorielle est observée autour du
centre, contrastant avec des valeurs plus faibles en périphérie
(zones vertes).
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e A Ziguinchor, le centre et le nord-est révelent des niveaux de
risque élevés, alors que les zones cotiéres et méridionales
demeurent relativement moins exposées.

Ces résultats mettent en évidence des variations spatiales
marquées dans la capacité de transmission de la dengue. Les zones
centrales et septentrionales apparaissent comme les plus vulnérables,
suggérant un besoin accru de surveillance épidémiologique et d’actions
ciblées de prévention dans ces localités.
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Figure x : Distribution spatiale de 1'indice rVc (capacité vectorielle
relative) dans les 5 régions prioritaires pour la période historique (1985-
2014).

L’analyse des maladies non transmissibles (MNT) sensibles aux
vagues de chaleur repose sur I’étude de la variabilité spatio-temporelle
de P’indice de confort thermique (IC), qui combine température et
humidité dans les régions prioritaires. L’objectif est de relier ces
variations aux niveaux de prévalence et de gravité des maladies, afin de
mieux évaluer les risques sanitaires et de définir des stratégies
d’adaptation appropriées.
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La Figure xi présente les catégories de I’IC issues des données
CMIP6 pour quatre saisons : décembre—janvier—février (DJF), mars—
avril-mai (MAM), juin—juillet-aolt (JJA) et septembre—octobre—
novembre (SON).

e En DJF (Figures xi a, e, i, m), la région de Matam
demeure globalement en zone sans danger, a 1’exception du
scénario SSP585 ou [D’inconfort s’étend a 1’ensemble du
territoire.

e En MAM (Figures xi b, f, j, n), I’extréme inconfort
domine, particulierement dans I’est de Matam, trés exposé sous
les scénarios SSP126 et SSP245. Sous SSP585, la totalité de la
région se retrouve en zone de danger (Figure xi m).

e En JJA (Figures xi c, g, k, 0), Matam et Kanel
connaissent déja des conditions d’extréme prudence dans la
période historique et sous SSP126. Ces conditions s’étendent
progressivement a toute la région sous SSP245 et SSP585.

e En SON (Figures xi d, h, 1, p), les conditions sont
similaires a celles observées en JJA, avec toutefois un signal
plus marqué d’extréme prudence dans 1’est de la région sous le

LA
—

PR

Ces résultats montrent que les vagues de chaleur futures risquent
d’amplifier fortement P’exposition aux maladies non
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transmissibles, en particulier dans les zones sahéliennes comme
Matam, ou les conditions d’extréme prudence et de danger deviennent
prépondérantes sous les scénarios climatiques les plus pessimistes.

Figure xi : Distribution spatiale de classes d’indice de confort
saisonnier (IC) a Matam pour a-d) période historique (1985-2014), et e-
p) pour le futur lointain (2051-2080) pour les scénarios SSP12.6,
SSP245, SSP585 des modéles d’ensemble des CMIP6. DIJF =
décembre-janvier-février ; MAM = mars-avril-mai ; JJA = juin-juillet-
aolt ; SON = septembre-octobre-novembre.

La Figure xii illustre les indices de confort (IC) calculés a partir des
données CMIP6 (température et humidité) pour les quatre saisons :
décembre—janvier—février (DJF), mars—avril-mai (MAM), juin—juillet—
aolt (JJA) et septembre—octobre—novembre (SON).

e En DJF (Figures xii a, e, 1, m), la région de Saint-Louis
demeure globalement en zone sans danger, a 1’exception du
scénario SSP585 ou un signal d’inconfort apparait dans 1’ouest
du département de Podor. On observe également un
déplacement progressif des vagues de chaleur de la saison
MAM vers la saison JJA.

e En MAM (Figures xii b, f, j, n), I’extréme inconfort
prédomine, notamment a I’est de Podor ou des zones d’extréme
prudence, voire de danger, sont identifiées sous le scénario
SSP585 (Figure xii m).

e En JJA (Figures xii c, g, k, 0), des conditions d’extréme
prudence affectent Saint-Louis et Dagana, tandis que I’inconfort
avec danger s’é¢tend a Podor dans les scénarios SSP245 et
SSP58s.

e En SON (Figures xii d, h, 1, p), les conditions demeurent
proches de celles observées en MAM, mais ’ensemble de la
région présente un signal marqué d’extréme prudence sous le
scénario SSP585 (Figure xii p).

Ces résultats suggerent une amplification significative du stress
thermique dans la région de Saint-Louis, particuliérement a Podor, ou
les scénarios les plus pessimistes (SSP585) projettent un basculement
de I’inconfort modéré vers des conditions dangereuses au cours du XXI¢
siecle.
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Figure xii : Distribution spatiale de classes d’indice de confort
saisonnier (IC) dans la région Saint-Louis pour a-d) période historique
(1985-2014), et e-p) pour le futur lointain (2051-2080) pour les
scénarios SSP12.6, SSP245, SSP585 des mode¢les d’ensemble des
CMIP6. DJF = décembre-janvier-février ; MAM = mars-avril-mai ; JJA
= juin-juillet-aolt ; SON = septembre-octobre-novembre.

La Figure xiii présente les indices de confort (IC) calculés a partir
des données CMIP6 (température et humidité) pour les quatre saisons :
décembre—janvier—février (DJF), mars—avril-mai (MAM), juin—juillet—
aout (JJA) et septembre—octobre—novembre (SON).

e En DJF (Figures xiii a, e, 1), la région de Kaffrine
demeure globalement en zone sans danger. Toutefois, sous le
scénario SSP585, un ¢état d’inconfort avec prudence s’étend a
I’ensemble de la région.

e En MAM (Figures xiii b, f, j), 'inconfort prédomine,
avec un signal d’extréme prudence particuli¢rement marqué a
I’est de Koungheul (Figure xiii n).

o En JJA (Figures xiii ¢, g, k), des conditions d’extréme
prudence affectent toute la région, tant dans la période
historique que sous les scénarios SSP126 et SSP245. Sous le
scénario SSP585, I’inconfort avec danger s’étend a I’ensemble
des trois départements de la région (Figure xiii o).
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e En SON (Figures xiii d, h, 1), les conditions d’inconfort
avec prudence demeurent présentes sur toute la région,
confirmant une exposition persistante aux vagues de chaleur.

Ces résultats indiquent que la région de Kaffrine est
particuliérement vulnérable, avec une évolution projetée allant d’un
inconfort généralisé vers des conditions dangereuses sous les scénarios
climatiques les plus pessimistes, en particulier durant la saison chaude
et humide (JJA).
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Figure xiii : Distribution spatiale de classes d’indice de confort
saisonnier (IC) dans la région de Kaffrine pour a-d) période historique
(1985-2014), et e-p) pour le futur lointain (2051-2080) pour les
scénarios SSP12.6, SSP245, SSP585 des modéles d’ensemble des
CMIP6. DJF = décembre-janvier-février ; MAM = mars-avril-mai ; JJA
= juin-juillet-aotit ; SON = septembre-octobre-novembre.

La Figure xiv illustre les différentes catégories d’indice de confort
thermique (CI), ou de stress thermique, calculées a partir des données
CMIP6 (température et humidité). Les valeurs moyennes issues des
modeles climatiques ont permis de déterminer les classes de confort
pour les quatre saisons : décembre—janvier—février (DJF), mars—avril—
mai (MAM), juin—juillet—aott (JJA) et septembre—octobre—novembre
(SON). Ces saisons sont représentées de la premiére a la quatriéme
colonne de la figure.
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Ces

e En DJF (Figures xiv a, e, 1, m), la région de Kédougou
reste globalement sans danger durant la période historique ainsi
que sous le scénario SSP126 (Figures xiv a et xiv e). En
revanche, les scénarios SSP245 et SSP585 projettent des
conditions d’inconfort modéré, mais encore non dangereuses,
sur I’ensemble de la région (Figures xiv i et Xiv m).

e En MAM (Figures xiv b, f, j, n), I’extréme inconfort,
voire le danger, prédomine dans le nord et le centre de la région
(Figures xiv b, f, j). Sous le scénario SSP585, ces conditions
s’étendent a toute la région (Figure xiv n). Historiquement, une
zone d’inconfort avec prudence recouvre déja 1’ensemble de
Kédougou. Dans les projections, la moitié nord passe en
conditions d’extréme prudence ou de danger sous SSP126 et
SSP245, tandis que I’ensemble du territoire bascule en danger
généralisé sous SSP585.

e En JJA (Figures xiv ¢, g, k, o), des conditions
d’inconfort avec prudence sont observées dans la période
historique ainsi que sous SSP126 et SSP245. Toutefois, sous
SSP585, l’inconfort avec danger s’étend a tous les
départements de la région (Figure xiv o).

e En SON (Figures xiv d, h, I, p), la situation est assez
similaire a celle de JJA : la région reste en grande partie en
inconfort avec prudence, mais sous SSP585 ces conditions se
généralisent a ’ensemble du territoire (Figure xiv p).

résultats montrent que la région de Kédougou est

particuliérement vulnérable aux vagues de chaleur, avec une
intensification progressive du stress thermique, qui pourrait passer de
I’inconfort modéré a des conditions dangereuses dans I’ensemble des
départements, surtout sous le scénario SSP585.
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Figure xiv : Distribution spatiale de classes d’indice de confort
saisonnier (IC) dans la région de Kédougou pour a-d) période historique
(1985-2014), et e-p) pour le futur lointain (2051-2080) pour les
scénarios SSP12.6, SSP245, SSP585 des modeéles d’ensemble des
CMIP6. DJF = décembre-janvier-février ; MAM = mars-avril-mai ; JJA
= juin-juillet-aotit ; SON = septembre-octobre-novembre

IV. Analyse et discussion

Le rapport PNA met en évidence les défis que les changements
climatiques posent a la santé au Sénégal. Par sa position sahélienne et
son climat tropical, le pays est exposé a I|’augmentation des
températures, a la trés forte variabilité pluviométrique, aux sécheresses
et aux inondations. Cette vulnérabilité est accentuée par la dépendance
a l’agriculture pluviale, la fragilit¢ des infrastructures sanitaires et
I’inégale répartition des ressources. Les enfants, les personnes agées,
les femmes enceintes et les communautés coticres ou enclavées
apparaissent comme les plus exposés.

Le PNAS s’inscrit dans une dynamique conforme aux directives de
la CCNUCC et de I’'OMS. Il combine données climatiques (SSP245,
SSP585), modélisation des maladies climato-sensibles et enquétes
qualitatives dans cinq régions prioritaires pour une prise de décision
efficace orientée vers la résilience et redresser 1’état actuel des choses.
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Les résultats montrent une hausse des températures (+1,5 °C depuis
1980), des vagues de chaleur plus fréquentes et des précipitations
contrastées (hausse a Ziguinchor et Fatick, baisse a Kaffrine et
Kédougou), augmentant ainsi les risques d’inondations, de maladies
hydriques, vectorielles et respiratoires.

Le rapport souligne aussi des limites structurelles : coordination
institutionnelle  insuffisante,  ressources  humaines  limitées,
infrastructures inadaptées et faible prise en compte du genre et de
I’inclusion. Le PNAS propose un cadre en quatre axes : 1) intégration
de I’adaptation dans les politiques de santé, i1) renforcement de la
résilience des systémes et communautés, iii) amélioration de la
surveillance et des alertes, iv) diversification des financements. Ces
orientations se traduisent en mesures concretes (outils de prévision,
recherche climat-santé, formation, infrastructures adaptées, éducation
communautaire). Enfin, malgré sa pertinence, des limites demeurent :
manque de données locales, absence d’analyses cotlits—bénéfices et forte
dépendance a la volonté politique. Sans une implication accrue des
acteurs et des communautés, certaines recommandations risquent de
rester théoriques.

V. Conclusion et Recommandations

Le changement climatique et les inégalités en santé constituent deux
des principaux défis du développement au XXIe siecle. Au Sénégal, les
populations vulnérables — enfants, personnes dgées, femmes enceintes,
communautés cotieres ou enclavées — restent fortement exposées aux
risques climatiques et sanitaires (catastrophes naturelles, insécurité
alimentaire et hydrique, maladies infectieuses et chroniques).

Dans ce contexte, le PNAS apparait comme un outil stratégique pour
renforcer la résilience du systéme de santé. Il repose sur quatre piliers :
un personnel de santé formé, des systemes d’information sanitaire
robustes, des services accessibles et adaptés, et un financement pérenne.
Sa mise en ceuvre permettra de batir un systéme plus résilient et mieux
préparé aux défis climatiques.

Recommandations prioritaires

» Renforcer les capacités institutionnelles pour intégrer 1’adaptation
dans les politiques et la gestion des urgences sanitaires.

o Investir davantage dans la recherche climat-santé pour combler
les lacunes et éclairer la décision.
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e Promouvoir la collaboration intersectorielle, impliquant santé,
environnement, agriculture et autres secteurs clés.

e Développer une stratégie de financement diversifiée, combinant
ressources nationales et partenaires extérieurs.

o Mettre en place un comité de pilotage technique sous 1’égide du
MSAS, avec wune communication inclusive, pour assurer
coordination et appropriation.
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