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RAPPORT D’AVANCEMENT

Antécédents

1. En 2019, le 57° Conseil directeur de 1’Organisation panaméricaine de la Santé
(OPS) a approuvé une politique visant a appliquer une approche intégrée et durable aux
maladies transmissibles dans les Amériques (/-3), connue sous le nom d’Initiative pour
I’¢limination (IE). L’IE promeut une approche centrée sur la personne et le parcours de vie
selon quatre dimensions : interrompre la transmission endémique, mettre fin a la mortalité,
mettre fin a la morbidité et prévenir les incapacités. Ces dimensions sont abordées selon
quatre axes d'intervention stratégiques : a) renforcer l'intégration des systémes de santé et
la prestation des services, b) consolider les systémes stratégiques de surveillance et
d'informations sanitaires, c¢) agir sur les déterminants sociaux et environnementaux de la
santé et d) renforcer la gouvernance, I'encadrement et le financement. La vision est celle
d’un futur exempt de la charge que constituent plus de 30 maladies transmissibles et
affections connexes dans la Région des Amériques, a partir de 2030 au plus tard.

2. Les maladies ciblées par I’IE sont la cause de répercussions sur la santé publique, sur
les sociétés et sur les économies des populations touchées, mais leur €limination est
scientifiquement et techniquement réalisable. Les répercussions les plus importantes de la
plupart des maladies ciblées surviennent chez les populations qui vivent dans des situations
de vulnérabilité, sont marginalisées sur le plan socio-économique ou éprouvent des
difficultés a accéder aux services de santé, notamment les femmes et les filles, les peuples
autochtones, les personnes d’ascendance africaine, les personnes vivant dans les zones
rurales, les personnes LGBTQI+,' les migrants, les prisonniers et d’autres groupes

' L'OPS utilise le sigle LGBT conformément a la résolution CD52.R6 (2013) : Lutter contre les causes des
disparités en mati¢re d'acces et de recours aux services de santé par les personnes lesbiennes, gays,
bisexuelles et transgenres (LGBT). Il est important de noter que le sigle a évolué au cours des années et
inclut désormais d'autres orientations sexuelles et identités de genre. Par exemple, I'Organisation des
Nations Unies utilise LGBTQI+ pour les personnes lesbiennes, gays, bisexuelles, transgenres, queer,
intersexes et (+). Le symbole (+) a pour objectif d'atteindre un éventail plus large d'orientations sexuelles
et d'identités de genre (parmi lesquels asexuel et pansexuel).




CD60/INF/10(A)

stigmatisés. L’IE vise également I’élimination de deux déterminants environnementaux
essentiels de la santé qui sont liés aux maladies transmissibles, soit la défécation a 1’air libre
et ’utilisation de combustibles polluants issus de la biomasse pour cuire les aliments, qui ont
I’'un et I'autre des effets néfastes aigus et chroniques sur la santé. L’IE propose différents
degrés et modalités d’élimination selon la maladie envisagée, notamment 1’élimination en
tant que probléme de santé publique, 1’¢élimination de la transmission et 1’éradication. Cette
initiative est conforme a 1’approche des soins de santé primaires, en mettant un accent sur le
genre et sur 1’origine ethnique, et ce tout au long du parcours de vie.

Analyse des progrés réalisés

3. Les pays et territoires de la Région des Amériques ont fait de grands progrés vers
I’élimination de maladies transmissibles majeures au cours des derniéres décennies.
La variole a été¢ éradiquée en 1980, suivie par la poliomy¢élite, ¢liminée de la Région en
1994. Au cours de la dernieére décennie, la rubéole, le syndrome de rubéole congénitale et
le tétanos néonatal ont également été éliminés de la Région. Au début de 2021, 18 pays et
territoires étaient exempts de paludisme, huit pays avaient éliminé la transmission
mere-enfant du VIH et de la syphilis congénitale, quatre pays avaient éliminé
I’onchocercose, quatre pays avaient ¢liminé la fievre aphteuse, trois pays avaient éliminé
la filariose lymphatique, un pays avait €¢limin¢ le trachome et un pays avait éliminé la rage
humaine transmise par le chien. La Région a progressé vers ’élimination de la I¢pre, de la
maladie de Chagas, des géohelminthiases, de la schistosomiase et de 1’hépatite B. Méme
pendant la pandémie de COVID-19, un pays a été certifi¢ pour I’élimination de la
transmission mére-enfant du VIH et de la syphilis congénitale (Dominique), et un autre
pour I’¢limination du paludisme (El Salvador). Ces résultats sont remarquables, étant
donné que la Région a subi un impact significatif et disproportionné suite a la pandémie de
COVID-19, 55 % en moyenne des services de santé essentiels ayant été perturbés et 67 %
des pays ayant signalé des perturbations du systéme de la chaine d’approvisionnement (4).

4. La Région a réduit de maniére constante sa dépendance a 1’égard des combustibles
polluants issus de la biomasse pour la cuisson des aliments au cours de la derni¢re décennie,
période au cours de laquelle prés de 10 millions de personnes supplémentaires ont eu acces
aune énergie propre et a des technologies de cuisson. En 2021, 15 pays et territoires avaient
obtenu 1’accés a une énergie propre pour les foyers dans plus de 95 % de la population (35).

5. Malgré ces réalisations, des défis importants persistent. Les progres vers
I’¢limination du cancer du col de I'utérus, par une couverture vaccinale accrue contre le virus
du papillome humain (VPH), par le dépistage du VPH et par le traitement ablatif, ont été
gravement entravés par de nombreux facteurs, en tout premier lieu les ressources et le
financement limités investis dans ce domaine. Le choléra est réapparu sur 1’ile d’Hispaniola
début octobre 2022 aprés une période de trois ans marqués par I'absence de cas confirmés.
Les résultats préliminaires laissent penser que cette résurgence provient d’une source
environnementale, ce qui peut indiquer de nouveaux revers dans les efforts déployés pour
¢liminer a court terme le choléra en tant que probléme de santé publique. Néanmoins, des
mesures rapides ont été mises en ceuvre pour lutter contre la transmission du choléra a Haiti
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et en République dominicaine (notamment le déploiement massif de vaccins anticholériques
oraux) et pour renforcer la surveillance et la détection précoce ailleurs dans la Région.

6. Ce rapport résume les progrés réalisés par les Etats Membres et les mesures prises
par le Bureau sanitaire panaméricain (BSP) selon chaque axe d’intervention stratégique de
la politique, et il recommande des mesures clés pour accélérer les efforts, principalement
au sein des pays, afin de parvenir a I’élimination des maladies transmissibles ciblées.

Axe d’intervention stratégique 1 : Renforcer l'intégration des systéemes de santé et la
prestation des services

7. La pandémie de COVID-19 a accéléré I’adoption d’innovations dans la prestation
des services de santé¢, comme la prestation de soins a domicile par télémédecine, de
nouvelles approches de prescription et de délivrance de médicaments, comme les
ordonnances pour plusieurs mois de traitement antirétroviral contre le VIH, le transfert de
taches ou la délégation de rdles, et I’intégration de plusieurs services en une consultation
unique. En collaboration avec ses Etats Membres, le BSP a également lancé une plateforme
régionale pour faire progresser la fabrication de vaccins anti-COVID-19 et d'autres
technologies de la santé dans la Région des Amériques. Ces innovations offrent des
possibilités d’accélérer les progrés vers les cibles d’élimination des maladies. Les Etats
Membres ont adopté en 2021 une série de stratégies et de politiques clés pour renforcer la
capacité régionale a mettre au point et a produire des médicaments et d’autres technologies
de la santé (6), ainsi qu’a mettre en place des systémes de santé résilients et a renforcer le
rétablissement post-COVID-19 afin d'appuyer et de protéger les acquis en maticre de santé
publique (7).

8. En 2022, le Fonds renouvelable régional pour les fournitures stratégiques de santé
publique (Ie Fonds stratégique) a aidé les pays a avoir acces a des produits de santé achetés
ou donnés pour le diagnostic, la prévention et le traitement des populations touchées par
les maladies concernées par I’IE. On estime que plus de 20 millions de personnes ont
bénéficié de ce mécanisme dans la Région. En outre, le Fonds stratégique a favorisé la
collaboration horizontale, les préts bilatéraux et les dons entre Etats Membres via une
plateforme Web de I’OPS, ce qui a permis d’éviter les ruptures de stock de médicaments
essentiels. Cela illustre la solidarité et le panaméricanisme entre les Etats Membres, ainsi
que leur engagement envers I’IE. Le Fonds stratégique a aidé les Etats Membres a renforcer
leurs capacités de gestion de 1’approvisionnement pharmaceutique et a améliorer la
quantification de la demande, la planification, la consolidation régionale et 1’achat de
médicaments essentiels. L’OPS a créé le réseau des laboratoires publics fabriquant des
sérums antivenimeux en Amérique latine (RELAPA, selon le sigle en espagnol) pour
améliorer la qualité, I’acces, la distribution et la disponibilité des sérums antivenimeux, ce
qui devrait aider les pays a maintenir leur approvisionnement concernant ce produit de
santé essentiel (8).

9. Avec ’appui du BSP, les pays ont progress¢ dans 1’évaluation des fonctions de
santé publique essentielles pour orienter 1’¢laboration des politiques de santé publique (9).
Quatre pays de la Région ont achevé avec succés 1’évaluation des fonctions de santé
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publique essentielles en 2022, huit pays devraient I’achever en 2023 et cinq autres
lanceront ce processus au premier semestre 2023. Les pays de la Région ont élaboré des
stratégies pour renforcer le premier niveau de soins et 1’intégration des réseaux de soins a
une approche de soins de santé primaires, en abordant les iniquités d’accés aux services de
santé (10). Cette approche est essentielle pour atteindre les cibles de I’IE.

Axe d'intervention stratégique 2 : Consolider les systéemes stratégiques de surveillance et
d’informations sanitaires

10. Les pays de la Région ont mis en ceuvre des approches novatrices pour la
surveillance des maladies transmissibles. Il s’agit notamment de la sérosurveillance
intégrée basée sur les plateformes de laboratoire comme le test par microbilles multicibles
qui permet de surveiller de multiples biomarqueurs (de 50 a 500) pour de multiples agents
pathogénes dans un unique échantillon de sang séché. Trois pays ont déja la capacité
d’utiliser le test par microbilles multicibles pour la sérosurveillance intégrée, tandis que
deux pays ont intégré la collecte d’échantillons sanguins aux enquétes sur les maladies
infectieuses négligées (MIN), afin de mieux comprendre la transmission des maladies
transmissibles dans certaines populations (/7). Les pays font des progrés constants pour le
renforcement des capacités de surveillance et de confinement de la résistance aux
antimicrobiens, 1’un des facteurs entravant la lutte contre les maladies transmissibles, et
leur ¢élimination. Vingt-et-un pays participent au Réseau latino-américain de surveillance
de la résistance aux antimicrobiens (ReLAVRA, selon le sigle en espagnol) en fournissant
des données systématiques pour surveiller ’ampleur et les tendances de cette résistance.
Le ReLAVRA rend possibles I’introduction et I’expansion de nouvelles technologies de
suivi des mécanismes de résistance aux antimicrobiens et de caractérisation de leur
épidémiologie dans le cadre de 1I’approche « Une seule santé » (12).

11.  Des outils ont été mis au point pour la surveillance intégrée des interventions de
santé publique menées conjointement, comme la vaccination et le déparasitage contre les
géohelminthiases (13). Un cours virtuel sur ce théme a été lancé en 2022, auquel s'étaient
inscrits, en février 2023, des agents de santé provenant de 23 pays de la Région (74).
En 2022, les Etats Membres de I’OPS ont adopté une stratégie de surveillance génomique
régionale pour la préparation et la riposte aux épidémies et aux pandémies (15).
En s’appuyant sur le réseau existant et 1’expérience acquise pendant la pandémie de
COVID-19, la stratégie accroit les capacités de surveillance génomique au niveau de
I’interface homme-animal-environnement, et bénéficiera largement aux activités de
surveillance et de lutte contre les agents pathogénes inclus dans I’'[E.

12.  Le systéme national et régional de surveillance entomologique a été renforcé grace
a la Plateforme d’information sanitaire pour les Amériques (PLISA, selon le sigle en
espagnol) et a la coopération entre les pays, ce qui a permis de progresser dans I’analyse
intégrée des indicateurs et le partage d’informations entomologiques sur les principaux
vecteurs de maladies dans la Région. En outre, les pays, avec 1’appui du BSP, ont produit
des tableaux de bord avec des graphiques et des cartes dynamiques qui orientent la prise
de décision en maticre de gestion intégrée des vecteurs, et cinq pays participent a ces
espaces de collaboration virtuels.
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13.  Ence qui concerne I’élimination du cancer du col de I’utérus, bien que les systémes
d’information permettent de saisir correctement la vaccination contre le VPH, il persiste
toujours de grandes lacunes sur le plan des capacités de dépistage et de couverture
thérapeutique. Cela nécessite I’intégration des indicateurs de base aux systémes
d’information sanitaire existants.

14. Les pays de la Région ont accompli des progres dans le renforcement des systémes
d’information sanitaire (/6). Cependant, des défis en matiere de fiabilité, de protection,
d’actualité et d’exhaustivité des données sont apparus pendant la pandémie de COVID-19,
ce qui a mis en évidence le besoin de renforcer les capacités des pays a produire et a
exploiter des données de meilleure qualité pour la prise de décision, I'¢laboration des
politiques, le suivi et 1’évaluation. Le BSP et les Etats Membres ont travaillé ensemble pour
améliorer la gestion et la gouvernance des systémes d’information, la gestion des données
et les technologies de I’information, ainsi que la gestion de I’information et des
connaissances, tout en favorisant I’innovation, I’intégration et la convergence. Des
systemes d’information solides et fiables et des données de grande qualité sont essentiels
pour atteindre les cibles d’élimination de I’IE dans la Région.

Axe d'intervention stratégique 3 : Agir sur les déterminants sociaux et
environnementaux de la santé

15.  En 2021, les Etats Membres ont adopté I’approche « Une seule santé » en tant
qu’approche globale visant a prévenir les défis sanitaires actuels et futurs propres a
I’interface homme-animal-environnement dans la Région, et a s’y préparer (/7). Un cours
virtuel intitulé Eau, assainissement et hygiéne (WASH) et santé : travailler ensemble, qui
a attiré des participants de cinq pays, a constitué¢ la premiere tentative de promotion d'un
travail intégré entre le personnel national responsable de 1’eau et de 1’assainissement,
et les mesures prises relativement aux MIN pour accélérer les efforts vers les cibles
d’élimination (/8). Elaboré via un processus participatif par I'Alliance quadripartite
(Organisation des Nations Unies pour I’alimentation et 1’agriculture, Programme des
Nations Unies pour I’environnement, Organisation mondiale de la Santé et Organisation
mondiale de la santé animale), le plan d’action conjoint « Une seule santé » 2022-2026
propose six pistes de mesures pratiques pour lutter contre les zoonoses, les maladies
tropicales négligées et les maladies a transmission vectorielle, dont un grand nombre sont
¢galement incluses dans I’IE (719). L’OPS a également publi¢ un document sur les
approches des interventions clés visant a aborder les déterminants environnementaux de la
santé au moyen de stratégies de surveillance et de lutte antivectorielles (20). En outre, un
cours virtuel sur la surveillance et la lutte contre les vecteurs d'importance pour la santé
publique a ¢été offert, auquel s'étaient inscrits, en février 2022, 1240 participants qui
provenaient de 24 pays.

16. De 2019 a 2021, le BSP a aidé quatre pays a utiliser I’outil rapide d’évaluation
énergétique des ménages de I’OMS (HEART, selon le sigle en anglais) de I’OMS pour
accélérer la transition des ménages vers une énergie propre, initiative a laquelle ont
participé de multiples secteurs. A I’occasion de la Journée mondiale de la santé 2022, deux
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pays, le Honduras et le Panama, ont lancé leurs rapports HEART (217, 22) et annoncé les
mesures concertées et les engagements pris par leurs ministéres de la Santé, de
I’Environnement et de I’Energie a I’appui de I’initiative de I’OPS visant a éliminer les
combustibles solides et le kéroséne pour cuire les aliments. Une feuille de route régionale
pour la mise en ceuvre de la stratégie d’¢élimination des combustibles polluants pour la
cuisson des aliments et le chauffage est prévue pour 2023.

Axe stratégique d’intervention 4 : Renforcer la gouvernance, l'encadrement et le
financement

17.  Le BSP apoursuivi la campagne de plaidoyer pour la mise en ceuvre de I’[E aupres
des ministéres de la Santé, du monde universitaire, de la société civile et d’autres parties
prenantes. Cette campagne exhorte les pays a engager et a accélérer les efforts
d’¢limination, dans le cadre des quatre dimensions de I’IE (mettre fin a la transmission, a
la morbidité, a la mortalité et au handicap). Les pays qui ont finalisé des plans d’action
pour renforcer les fonctions de santé publique essentielles se sont engagés a inclure ces
actions a leurs plans sanitaires nationaux et a d'autres instruments de planification sanitaire.
Cela permettra de garantir que les stratégies visant a respecter les normes des fonctions de
santé publique essentielles puissent étre budgétisées et mises en ceuvre, ce qui contribuera
a renforcer les systémes de santé, notamment leur gouvernance et leur administration, et a
améliorer la résilience des systémes de santé dans les domaines de 1’évaluation, de la mise
en ceuvre des politiques, de I’allocation des ressources et de I’accés universel a la santé, en
vue de I’élimination a terme des maladies transmissibles.

18. En 2021, la premiére réunion du Groupe consultatif stratégique et technique
(GCST) sur I’¢élimination des maladies a permis de fournir des recommandations a I’OPS
sur les approches a adopter pour surmonter les défis imposés par la COVID-19 et accélérer
les efforts d’élimination des maladies dans la Région (23). Une deuxiéme réunion du GCST
s'est déroulée en novembre 2022 afin de consolider et de repositionner I’lE apres la
pandémie de COVID-19. Le GCST a recommandé que 1’OPS ¢élabore pour I’IE un plan de
mise en ceuvre complet et synergique, qui inclue notamment des mesures visant a
intensifier le plaidoyer, a renforcer les partenariats, a mobiliser des ressources, a améliorer
I’acceés aux produits de santé publique, a promouvoir des financements innovants et a
¢largir I’arsenal d’outils pour favoriser les efforts d’élimination. Les recommandations
préconisaient ¢galement la mise en ceuvre d’un nouveau cadre de suivi et d’évaluation,
I’intégration de 1’élimination des maladies aux services de santé, avec une approche
renforcée des soins de santé primaires, la participation de la communauté et des chercheurs,
et des étapes pour documenter les effets positifs de I'[E.

19. Le BSP a progressé sur des actions transversales visant & soutenir les Etats
Membres relativement a I’IE. Il s’agit notamment a) de créer et de maintenir un groupe
interdépartemental chargé de coordonner les efforts visant a fournir une coopération
technique alignée sur les approches intégrées de I’IE, b) de finaliser un cadre de suivi et
d’évaluation pour I’IE (un document et des tableaux de bord seront préts en 2023, qui seront
a partager avec les Etats Membres de I’OPS), ¢) de maintenir les actions de communication
et de plaidoyer pour I'lE, avec un site Web dédi¢ permettant d'accéder a toutes les
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ressources disponibles (24), d) d'élaborer des directives d’élaboration de profils nationaux
concernant les maladies ciblées par 1’¢limination et e) de publier un document sur I’IE dans
The Lancet Regional Health (25). Le Programme spécial de recherche et de formation sur
les maladies tropicales a financé sept projets dans six pays en 2021 et lancé un deuxi¢me
appel a propositions en 2022 (26).

Enseignements tirés

20.  Le lancement de I’IE a galvanisé les efforts d’élimination des maladies dans la
Région. Bien que la pandémie de COVID-19 ait stoppé¢ les avancées de sa mise en ceuvre
dans les pays et territoires de la Région, I’IE a été le moteur de services de santé plus
intégrés, efficaces, efficients et équitables dans la Région des Amériques, l'objectif étant
d’accélérer I’élimination de multiples maladies. Pour progresser en matiere de mise en
cuvre de cette initiative dans la Région, un leadership au plus haut niveau du
gouvernement est nécessaire afin de garantir une riposte multisectorielle nationale et
infranationale. Le suivi des progres et la prise de décisions relativement aux ajustements
nécessaires tout au long de cette mise en ceuvre nécessitent un cadre de suivi intégré et
novateur permettant d'évaluer les indicateurs transversaux, afin de garantir et d’accélérer
les progres vers la santé universelle.

Mesures nécessaires pour améliorer la situation

21.  Pour faire progresser I’élimination des maladies transmissibles, plusieurs mesures
clés sont nécessaires, en particulier au niveau des pays. Il s’agit notamment des mesures
visant :

a) a tirer parti des capacités existantes et ajuster la politique régionale aux contextes
et priorités propres a chaque pays afin d’accélérer les efforts nationaux
d’élimination ;

b) a renforcer le soutien politique et financier pour éliminer les maladies et aborder
les déterminants sociaux et environnementaux de la santé dans le cadre d’une vision

plus ambitieuse de la santé et du développement a la suite de la pandémie de
COVID-19;

c) a renforcer I’engagement des gouvernements pour consolider 1’action
intersectorielle et la participation sociale en vue de promouvoir 1’équité en santé et
de faire disparaitre les obstacles systémiques a 1’intégration des services de santé
dans le contexte et les besoins des communautés les plus touchées par les maladies
transmissibles.

d) a renforcer les approches de soins de santé primaires en mettant 1’accent sur la
prestation de services de santé intégrés au plus pres des personnes, des familles et
des communautés, et sur le renforcement de la capacité de résolution du premier
niveau de soins, en accordant la priorité aux groupes en situation de vulnérabilité ;

e) a accélérer la disponibilité, 1’analyse et 1’exploitation des données et de
I’information en renforgant, en restructurant et en imaginant des systémes
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d’information sanitaire nécessaires a la prise de décisions en maticre d’efforts
d’élimination des maladies ;

a renforcer la gouvernance et la collaboration interprogrammatiques au sein et a
I’extérieur du gouvernement, notamment par un engagement solide envers les
collectivités, la société civile et le secteur privé ;

a promouvoir les partenariats entre les gouvernements provinciaux et municipaux
et la société civile pour une prise de décision et une prestation de services plus
décentralisées, et a assurer une appropriation et une participation locales.

Mesures a prendre par le Conseil directeur

22.

Le Conseil directeur est invité a prendre note de ce rapport et a formuler tout

commentaire qu’il juge pertinent.
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