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RESOLUTION

CE146.R15

STRATEGIE ET PLAN D’ACTION POUR L’ELIMINATION
DE LA TRANSMISSION MERE-ENFANT
DU VIH ET DE LA SYPHILIS CONGENITALE

LA 146° SESSION DU COMITE EXECUTIF,

Ayant examiné le rapport de la Directrice, Stratégie et Plan d’action pour
I’élimination de la transmission mere-enfant du VIH et de la syphilis congénitale
(document CE146/15), sur la base du Plan stratégique de I’OPS pour la période 2008-
2012,

DECIDE :

De recommander au Conseil directeur de considérer I’approbation d’une
résolution formulée selon les termes suivants :

STRATEGIE ET PLAN D’ACTION POUR L’ELIMINATION
DE LA TRANSMISSION MERE-ENFANT
DU VIH ET DE LA SYPHILIS CONGENITALE

LE 50° CONSEIL DIRECTEUR,

Ayant examiné le rapport de la Directrice, Stratégie et Plan d’action pour
I’élimination de la transmission mere-enfant du VIH et de la syphilis congénitale
(document CD50/__ ), sur la base du Plan stratégique de I’OPS pour la période
2008-2012 ;
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Considérant que I’examen de la situation actuelle indique que les deux conditions
de base pour I’élimination des deux maladies sont a la portée des pays des Amériques :
disponibilité de moyens efficaces pour interrompre la transmission mere-enfant du VIH
et de la syphilis congénitale (viabilité biologique) et disponibilité de mesures pratiques de
traitement et d’outils de diagnostic simples, accessible et durables (viabilité
programmatique et financiere) ;

Soulignant que bien que nombre de pays aient élargi avec succes leur réponse
face au VIH en généralisant les régles de prévention de la transmission mere-enfant,
I’acces au diagnostic et au traitement de la syphilis congénitale ne s’est pas amélioré
simultanément et des problemes organisationnels et de gestion dans les systemes de santé
de la Région subsistent tels que la fragmentation des services, les inégalités dans la
prestation de services, le manque de ressources humaines et leur capacité et le manque
d’intrants ;

Reconnaissant que le but est de dépasser la conception actuelle selon laquelle la
prévention de la transmission meére-enfant du VIH et celle de la syphilis congénitale
étaient abordées de maniere séparée, dans une perspective davantage axee sur la maladie
que sur la personne et que les deux conditions se retrouvent, ou peuvent se retrouver,
chez une méme femme et que les services que nous fournissons vont avoir un impact sur
I’ensemble de la famille ;

Gardant a I’esprit les engagements pris dans les résolutions Plan d’action pour
I’élimination de la syphilis congénitale (résolution CE116.R3 [1995]), Intensification du
traitement dans le cadre d'une réponse intégrée au VIH/sida (résolution CD45.R10
[2004]), Plan stratégique régional de I'Organisation panaméricaine de la Santé pour le
contrdle du VIH/SIDA/MTS (2006-2015) (résolution CD46.R15 [2005]) et Elimination
des maladies négligées et autres infections liées a la pauvreté (résolution CD49.R19
[2009]) ;

Reconnaissant que I’Organisation panaméricaine de la Santé a collaboré avec les
pays de la Région en vue d’établir des bases conceptuelles et techniques de méme que
I’infrastructure permettant I’élaboration de programmes et de politiques nationales en
matiere de santé génesique et sexuelle, dans la perspective de I’élimination de la
transmission mere-enfant du VIH et de la syphilis congénitale ;

Considérant I’importance d’un plan d’action permettant la mise en ceuvre de la
Stratégie pour I’élimination de la transmission mere-enfant du VIH et de la syphilis
congénitale, qui guidera la préparation des futurs plans nationaux lorsque nécessaire, et
des plans stratégiques de toutes les organisations intéressées par la coopération en santé
dans ce but dans les pays des Amériques.



1.

CE146.R15 (Fr.)
Page 3

DECIDE :

D’appuyer la Stratégie et le Plan d’action pour I’élimination de la transmission

mere-enfant du VIH et de la syphilis congénitale d’ici a 2015 afin de repondre avec
efficacité et efficience aux besoins actuels et émergents tout en accordant une attention
particuliére aux inégalités qui perdurent dans I’état de la santé et afin de renforcer la
réponse du systéme sanitaire et favoriser I’élaboration et I’exécution de politiques, de
lois, de plans, de programmes et de services permettant de faire face a ce probleme de
santé publique.

2.

a)

b)

d)

De prier instamment les Etats membres :

d’accorder la priorité a I’élimination de la transmission mere-enfant du VIH et de
la syphilis congénitale et a la réduction des facteurs de risque, au moyen de
I’intégration des interventions de prévention et de contr6le du VIH/IST dans les
services de soins prénataux, de santé sexuelle et génésique et tout autres services
pertinents ;

d’élaborer et d’exécuter des plans nationaux et de promouvoir I’établissement de
politiques publiques guidées par la Stratégie et le Plan d’action, en se focalisant
sur les besoins des populations les plus vulnérables et les plus a risques ;

de collaborer avec les autres pays de la Région pour un échange d’expériences,
d’outils, de plaidoyers conjoints et d’expériences de suivi et d’évaluation
concernant les progrés de I’initiative d’élimination ;

d’exécuter la Stratégie et le Plan d’action, comme il convient, dans une
perspective intégrée du systeme de santé sur la base des soins primaires de santé,
en soulignant I’action intersectorielle tout en surveillant et évaluant I’efficacité du
programme et I’allocation des ressources ;

de promouvoir la collecte et I'utilisation de données sur la transmission mere-
enfant du VIH et de la syphilis congénitale, ventilées par age, sexe et groupe
ethnique, et I'utilisation d’analyses de genre, de nouvelles technologies (par
exemple les systemes d’information géographique) et de modeles de projection
pour renforcer la planification, la mise en ceuvre et la surveillance des plans, des
politiques, des programmes, des lois et des interventions nationales en rapport
avec la santé génésique et sexuelle ;

d’augmenter la couverture des services de santé de qualité et I’accés a ces
services (y compris la promotion, le diagnostic précoce, la prévention, le
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9)

h)

b)

d)

traitement efficace et les soins sur le long terme), afin de stimuler la demande
pour ces services et leur utilisation par les femmes en age de procréer, les femmes
enceintes et leur conjoint ;

de favoriser le développement de la capacité des responsables en matiére de
politiques, des directeurs de programmes et des prestataires de soins de santé, en
vue d’élaborer des politiques et des programmes qui assurent la promotion du
développement de la communauté et offrent des services de santé de qualité et
efficaces, répondant aux besoins en matiere de santé génésique et sexuelle, et aux
déterminants qui s’y rapportent ;

d’améliorer la coordination dans le secteur de la santé et avec les partenaires
d’autres secteurs, afin de garantir que les mesures et les initiatives en santé et
développement de la santé génésique et sexuelle soient mises en pratique, tout en
réduisant au minimum la duplication des fonctions et intensifiant au maximum
I’impact des ressources limitées ;

de promouvoir une participation communautaire vigoureuse du secteur de la
sante.

De demander a la Directrice :

de promouvoir la coordination et la mise en ceuvre de la Stratégie et du Plan
d’action, au moyen de I’intégration des actions des secteurs programmatiques de
I’OPS, aux niveaux national, infrarégional, régional et inter-agences ;

de collaborer avec les Etats membres dans la mise en ceuvre de la Stratégie et du
Plan d’action en fonction de leur propre contexte et des priorités nationales et de
promouvoir la dissémination et I’utilisation des produits qui en sont dérivés aux
niveaux national, infrarégional, régional et inter-agences ;

de favoriser I’élaboration d’initiatives de collaboration en matiére de recherche
qui puissent permettre d’obtenir les éléments de preuve nécessaires a
I’établissement et la dissémination de programmes et d’interventions effectifs et
adéquats pour I’élimination de la transmission mere-enfant du VIH et de la
syphilis congénitale et pour I’amélioration de la santé génésique et sexuelle ;

d’etablir de nouvelles alliances et de renforcer celles qui existent au sein de la
communauté internationale afin de mobiliser les ressources humaines, financiéres
et technologiques nécessaires pour la mise en ceuvre de la Stratégie et du Plan
d’action ;
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d’encourager la coopération technique entre les pays, les sous-régions, les
organisations internationales et régionales, les entités du gouvernement, les
organisations privées, les universités, les moyens de communication, la société
civile et les communautés, en matiere d’activités ayant pour objet la promotion de
la santé sexuelle et génésique ;

de promouvoir la coordination entre la Stratégie et le Plan action et les initiatives
similaires lancées par d’autres organismes internationaux de coopération
technique et de financement ;

de rendre des comptes périodiquement aux Organes directeurs de I’OPS sur les
progres et les limites évalués au cours de I’exécution de la Stratégie et du Plan
d’action et d’envisager d’adapter ce Plan pour répondre aux différents contextes
et aux nouveaux defis dans la Région.

(Septiéme réunion, le 24 juin 2010)



