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Antimicrobial resistance is a global health emergency that will seriously jeopardise 
progress in modern medicine,” said Tedros Adhanom Ghebreyesus, director general 
of WHO. “There is an urgent need for more investment in research and 
development for antibiotic resistant infections including TB, otherwise we will be 
forced back to a time when people feared common infections and risked their lives 
from minor surgery.” 



Engagement en 2016 des dirigeants des Etats a lutter contre la 

resistance 
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Situation actuelle  

• Haïti a un système national de surveillance de la résistance aux antimicrobiens limité 

à certaines pathologies (Tuberculose, Cholera).  

• Il y a un manque de laboratoires dotés d’une capacité d’identification des 

pathogènes et de leur sensibilité aux antibiotiques. 

• Il y a un manque de un système de gestion de l'information efficace, à l'exception 

de laboratoire de Tamarinier et du Laboratoire national de Sante Publique qui ont 

cette capacité 

• L'antibiogramme n’est pas effectué dans la majorité des laboratoires d'hôpitaux 

• La surveillance de la résistance aux antimicrobiens et de la consommation 

d'antibiotiques est presque inexistante dans les autres secteurs, y compris la santé des 

animaux et de l'environnement.  

• La vente illégale d'antibiotiques est également en train de devenir un problème de 

plus en plus pressant en matière de contrôle et de prévention des infections dans le 

secteur de la santé en Haïti.  

• Capacités faibles de prévention et de contrôle des infections au niveau hospitalier 
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Atelier Bahamas du 13 - 14 fevrier 2017 

• Equipe du LNSP, DELR, MARNDR, PAHO 

• Preparation du plan national d’action sur la resistance aux 

antimicrobiens  
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2018 - 2019 



Objectifs  stratégiques 

1. Améliorer la sensibilisation et la compréhension de la résistance aux 

antimicrobiens par une communication efficace, l'éducation et la formation. 

2. Doter les laboratoires des Institutions de santé de moyens de diagnostic des 

pathogènes et de leur sensibilité aux antimicrobiens 

3.  Renforcer les systèmes de surveillance coordonnée à l'échelle nationale au point 

de vue humain, animal et environnemental. 

4. Réduire l’éventuelle incidence de la résistance aux antimicrobiens grâce à 

l'amélioration de la prévention et le contrôle des infections, l'assainissement et 

l'hygiène, des mesures et de la mise en œuvre de bien-être. 

5. Établir et assurer la gouvernance, l'investissement durable et des actions de lutte 

contre la résistance aux antimicrobiens. 

 



1. Améliorer la sensibilisation et la compréhension de la résistance 

aux antimicrobiens par une communication, une éducation et une 

formation efficaces. 

 

1.1 Sensibiliser à la résistance aux antimicrobiens grâce à 

une approche One Health avec le partenariat de toutes les 

parties prenantes de la santé humaine, environnementale  et 

animale. 

 

1.2 Inclure la résistance aux antimicrobiens comme élément 

essentiel de l'éducation professionnelle, de la formation des 

professionnels de la santé, du secteur vétérinaire et de la 

pratique agricole  
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2. Doter les laboratoires des Institutions de santé de moyens de 

diagnostic des pathogènes et de leur sensibilité aux antimicrobiens 

2.1  Etablir un réseau de laboratoires sentinelles pour le 

diagnostic des pathogènes et de leur sensibilité aux antibiotiques. 
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• LNSP 

• Laboratoire regional du Sud : deja 
fonctionnel 

• Laboratoire regional du grand nord : en 
voie  

• Des laboratoires prives qui s’engagent 
avec le LNSP dans la lutte  

Un systeme de laboratoire qui se met en place 
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3. Renforcer les systèmes de surveillance au niveau national. 

3.1. Établir un système de surveillance de la résistance aux antimicrobiens One 

Health qui intègre et partage les données des secteurs humain, environnemental et 

agricole 

Liste des institutions potentiels qu’on pense pouvoir utiliser comme sites 

sentinelles pour débuter avec la surveillance de la RAM 

• Hôpital Université d’Etat D’Haïti (HUEH) 

• Hôpital Universitaire la Paix (HUP) 

• Hôpital Nos Petits Frères et sœurs (HNPFS) 

• Hôpital universitaire de Mirebalais (HUM) 

• Hôpital Universitaire Justinien (HUJ) 

 

3.2. Établir un programme de dépistage des résidus d'antibiotiques 

 

3.3. Établir un programme de recherche multisectoriel 



 4. Réduire l’éventuelle incidence de la résistance aux antimicrobiens grâce à 

l'amélioration de la prévention et le contrôle des infections, l'assainissement et 

l'hygiène, des mesures et de la mise en œuvre de bien-être.  

4.1. Mise en œuvre de programmes de Prévention et de 

Contrôle des Infections (PCI) dans tous les secteurs 
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5. Établir et assurer la gouvernance, l'investissement durable et des 

actions de lutte contre la résistance aux antimicrobiens. 

 

5.1 Assurer la réglementation et la gouvernance des médicaments 

antimicrobiens 

 

5.2 Achats rationnels et prescription de médicaments antimicrobiens 

 

5.3 Politiques en place concernant l'utilisation des antimicrobiens dans tous les 

secteurs 

 

5.4 Établir une structure de gouvernance pour la mise en œuvre du Plan 

d'action national pour la résistance aux antimicrobiens 

 

5.5 Établir des preuves pour soutenir le cas de résistance aux antimicrobiens 

comme une menace sanitaire prioritaire exigeant des mesures immédiates 

 

5.6 Application d'un cadre juridique approprié dans tous les secteurs 
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Donc  notre plan d’action est similaire au plan global 

…mais accent mis sur le renforcement des laboratoires 

de services médicaux  la gouvernance dans notre plan 
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Que reste t-il a faire pour que ce plan soit en marche ? 

• Validation du plan dans le cadre d’un processus 

participatif ouvert aux parties prenantes   

• Acceptation et endossement par le MSPP 

• Financement à dégager  
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CARPHA 

La lutte contre la resistance est engagée  



Donnees preliminaires etude CARPHA 

• E. coli sont résistants a 50 % à l’Ampicilline, a la Gentamycine, au 

Trimethoprime-sulfamethoxazole  et à la Ciprofloxacine; à 25 % à la 

Ceftriaxone . 25 % sont porteurs de beta lactamase à spectre élargi 

  

• K. pneumoniae sont resistants a 100 % à l’Ampicilline alors qu’ils 

sont à 100 % sensibles à la Ciprofloxacine, la Gentamycine  et a 

Ceftriaxone, au Trimethoprime- sulfamethoxazole  

 

• P. aeruginosa : 100 % sont résistants à l’Ampicilline, à la ceftriaxone, 

au Trimethoprime- sulfamethoxazole ; alors qu’ils sont sensibles à la 

ciprofloxacine. 
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Mission d’evaluation de l’OPS OMS pour la resistance  

• Mission en novembre 2017 pour évaluation de 

Contrôle et Prévention des Infections 

• Mission en 2018 pour évaluation de la capacité de la 

lutte face à la résistance des hôpitaux  



En conclusion 

• Forte mobilisation des acteurs nationaux et 

internationaux  

• Defis enormes  

• Leadership du LNSP dans cette lutte 

• Fenetre d’opportunite vers le developpement 
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• Et tous ceux qui oeuvrent dans la lutte contre la 

resistance  
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