
 
 
 

Résolution 
 

COMITÉ RÉGIONAL DE LA EM/RC69/R.3 
MÉDITERRANÉE ORIENTALE Octobre 2022 

 
Soixante-neuvième session 
Point 3 b) de l’ordre du jour 

 
Accélérer la prévention, la maîtrise et l’élimination des maladies transmissibles 

grâce à l’intégration : optimiser le soutien de Gavi et du Fonds mondial 
 
 
 

Le Comité régional, 
 

Ayant examiné le document technique intitulé « Accélérer la prévention, la maîtrise et l’élimination des 
maladies transmissibles grâce à l’intégration : optimiser le soutien de Gavi et du Fonds mondial » ;1 

Se référant à l’engagement pris par les États Membres de la Région de mettre en œuvre la Déclaration 
de Salalah sur la couverture sanitaire universelle de 2018, d’intensifier la vaccination et d’atteindre les 
cibles du troisième objectif de développement durable liées à l’élimination de la tuberculose, du VIH et 
du paludisme ; 

Rappelant la résolution EM/RC68/R3 du Comité régional sur la surveillance intégrée des maladies ; 
 

Prenant note de la stagnation des progrès dans la couverture programmatique spécifique des 
interventions contre le VIH, la tuberculose et le paludisme au cours de la dernière décennie, alors qu’il 
reste des enfants qui n’ont reçu aucune dose de tout vaccin de routine, ce qui est le reflet de communautés 
mal desservies dans la Région ; 

Reconnaissant le rôle essentiel joué par Gavi, l’Alliance du vaccin, ainsi que par le Fonds mondial de 
lutte contre le sida, la tuberculose et le paludisme dans la fourniture de financements aux États Membres 
remplissant les conditions requises pour intensifier les services prioritaires spécifiques aux programmes 
et renforcer les systèmes de santé ; 

Tenant compte de la stratégie de Gavi pour la période 2021-20252 et de celle du Fonds mondial pour 
2023-2028 ; 3 

Reconnaissant l’importance de la coordination, de la défragmentation et de l’alignement de l’appui 
fourni par Gavi et le Fonds mondial aux États Membres pour améliorer l’efficacité et accroître la 
couverture par des soins de santé primaires intégrés, centrés sur la personne en vue de la couverture 
sanitaire universelle ; 

 
 

1 EM/RC69/5. 
2 https://www.gavi.org/fr/notre-alliance/strategie/la-phase-5-2021-2025. 
3 https://www.theglobalfund.org/media/11613/strategy_globalfund2023-2028_narrative_fr.pdf. 

https://www.gavi.org/fr/notre-alliance/strategie/la-phase-5-2021-2025
https://www.theglobalfund.org/media/11613/strategy_globalfund2023-2028_narrative_fr.pdf
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1. APPROUVE le cadre stratégique pour coordonner et intégrer le soutien de Gavi et du Fonds 
mondial ainsi que son cadre d’action (en annexe de la présente résolution) ; 

 
2. INVITE INSTAMMENT les États Membres à prendre les mesures nécessaires pour accélérer 

la prévention, la maîtrise et l’élimination des maladies transmissibles grâce à l'intégration et à 
l'optimisation du soutien de Gavi et du Fonds mondial, et à : 

 
2.1 prendre la direction des politiques, des stratégies et des plans nationaux dans le domaine de 

la santé qui détermineront la contribution du Fonds mondial et de Gavi, au moyen de la 
consolidation du travail des instances de coordination nationales et des comités de 
coordination interorganisations en matière de planification, de financement, de suivi et 
d’évaluation ; 

 
2.2 accroître les fonds publics nationaux alloués à la vaccination ainsi qu’à la lutte contre le VIH, 

la tuberculose et le paludisme ; 
 

2.3 améliorer l’efficacité interprogrammatique, assurer la pérennité et planifier la transition ; 
 

2.4 inclure des interventions dans des ensembles nationaux de services de santé essentiels 
auxquels le Fonds mondial et Gavi pourraient contribuer ; 

 
2.5 utiliser les soins de santé primaires intégrés pour la couverture sanitaire universelle (CSU), 

des approches de soins centrés sur la personne (avec des mécanismes d'orientation-recours 
appropriés) pour accroître la couverture et donner la priorité aux communautés mal 
desservies où se trouvent des enfants zéro dose afin d’assurer la prestation de services ; 

 
2.6 renforcer les capacités nationales en s’appuyant sur une compréhension des conditions du 

marché du travail dans le secteur de la santé, une planification stratégique et une mise en 
œuvre au moyen d’approches innovantes et globales en matière de ressources humaines pour 
la santé ; 

 
2.7 élaborer la capacité nationale intégrée de gestion des achats et de la chaîne 

d’approvisionnement, y compris en recourant aux systèmes mondiaux d’achat et en 
améliorant la gestion financière, en commençant par une évaluation des besoins ; 

 
2.8 consolider les systèmes de données utilisés pour le suivi, l’évaluation et la surveillance dans 

le contexte de la surveillance intégrée des maladies et des systèmes d’information sanitaire ; 
 

3. PRIE le Directeur régional de fournir un appui aux États Membres dans les domaines 
susmentionnés et : 

 
3.1 de soutenir les pays dans la mise en place de mécanismes de coordination consolidés afin 

d’optimiser les contributions du Fonds mondial et de Gavi dans le cadre d’une approche 
nationale cohérente ; 

 
3.2 de fournir un soutien technique pour accroître et améliorer l’allocation des fonds publics 

nationaux et réaliser des analyses de l’efficacité interprogrammatique ; 
 

3.3 d’établir une liste modèle d’interventions essentielles liées à la vaccination et à la lutte contre 
le VIH, la tuberculose, le paludisme et garantir leur inclusion dans les ensembles de services 
de santé essentiels nationaux, tout en réorganisant les services par bénéficiaire dans le cadre 
de modèles de soins centrés sur la personne ; 
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3.4 de faciliter les besoins de formation et les analyses du marché du travail des agents de 
santé et de fournir un appui à cet égard ; 

 
3.5 d’évaluer et de planifier une gestion nationale consolidée des achats et de la chaîne 

d’approvisionnement ; 
 

3.6 de proposer des feuilles de route pour la convergence des systèmes de données (suivi, 
évaluation, surveillance) ; et 

 
3.7 de faire rapport sur les progrès réalisés dans la mise en œuvre de cette résolution aux soixante 

et onzième et soixante-treizième sessions du Comité régional. 



 

Annexe 1 

Orientations stratégiques, produits de l’OMS, résultats des pays et indicateurs pour accroître l’efficacité et l’impact 
de la collaboration avec Gavi et le Fonds mondial dans la Région de la Méditerranée orientale 

 
Domaine/sujet Orientations stratégiques Principales réalisations 

de l’OMS 
Résultats des pays Indicateurs 

   Situation initiale Cible 

1. Gouvernance Partir de la politique, de la stratégie 
et des plans nationaux de santé 
pour orienter les contributions du 
Fonds mondial et de Gavi, y 
compris un plan pluriannuel chiffré 
pour le renforcement des systèmes 
de santé 

Approche normative pour intégrer 
les contributions du Fonds 
mondial et de Gavi dans les 
politiques, stratégies et plans de 
santé nationaux 
Analyse des lacunes dans l’appui 
au renforcement des systèmes 
de santé 

Politique, stratégie et plans de 
santé nationaux qui intègrent 
les contributions, en évitant les 
chevauchements et les 
doublons 
Plan pluriannuel chiffré pour le 
renforcement des systèmes de 
santé 

Contribution 
insuffisamment 
coordonnée du Fonds 
mondial et de Gavi aux 
politiques, stratégies et 
plans sanitaires nationaux 

Stratégie de santé nationale qui 
intègre et optimise les 
contributions du Fonds mondial et 
de Gavi, dotée d’un plan 
pluriannuel chiffré pour la mise en 
place de systèmes de santé 
résilients et pérennes 

 Intégrer la gouvernance des 
contributions du Fonds mondial et 
de Gavi (planification, financement, 
suivi, évaluation) dans un 
mécanisme de coordination 
multisectorielle unique sous l’égide 
du ministère de la Santé 

Organisation de réunions au 
niveau des bureaux de pays de 
l’OMS 

Propositions du Fonds mondial 
et de Gavi préparées, gérées 
et suivies dans une 
perspective de renforcement 
des systèmes de santé, de 
soins de santé primaires dans 
la perspective de la CSU 

Commissions distinctes 
pour le Fonds mondial et 
Gavi 

Approche coordonnée dans les 
travaux des commissions 

2. Financement Accroître et améliorer le 
financement public national 

Grille d’évaluation des progrès en 
matière de financement de la 
santé 
Espace budgétaire pour les 
évaluations de la santé 

Allocation accrue de 
ressources nationales dans le 
cadre de la stratégie nationale 
de financement de la santé 

Dépenses publiques 
générales de santé en 
pourcentage des dépenses 
publiques générales 

Accroître le financement public 
global de la santé 

 Identifier les domaines dans 
lesquels il faut améliorer l’efficacité 
interprogrammatique, en particulier 
ceux liés à la pérennité et à la 
planification de la transition, y 
compris le suivi par des mesures 
politiques visant à améliorer l’impact 
avec les ressources disponibles 

Des orientations et un soutien 
technique pour les analyses 
d’efficacité interprogrammatique 

Manques d’efficacité identifiés 
et éliminés 

Analyses de l’efficacité 
interprogrammatique non 
réalisées 

Analyses de l'efficacité 
interprogrammatique réalisées et 
recommandations mises en œuvre 

3. Prestation 
de services 

Veiller à ce que les interventions en 
matière de vaccination ainsi que de 
lutte contre le VIH, la tuberculose et 
le paludisme soient incluses dans 
les ensembles essentiels de 
services de santé 

Liste modèle d’interventions 
essentielles en matière de 
vaccination ainsi que de lutte 
contre le VIH, la tuberculose et le 
paludisme à inclure dans les 
ensembles nationaux de services 
de santé 

Intégration des interventions 
dans l’ensemble national de 
services de santé 

Hétérogénéité ou absence 
d’inclusion des 
interventions dans 
l’ensemble national de 
services de santé 

L’ensemble de soins essentiels 
comprend des interventions en 
matière de vaccination ainsi que 
de lutte contre le VIH, la 
tuberculose et le paludisme 
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Domaine/sujet Orientations stratégiques Principales réalisations 
de l’OMS 

Résultats des pays Indicateurs 
   Situation initiale Cible 
 Utiliser les soins de santé primaires 

intégrés pour la couverture sanitaire 
universelle, les approches de soins 
centrés sur la personne et la 
participation communautaire pour 
accroître la couverture des 
interventions, en commençant par 
les populations vulnérables et les 
communautés mal desservies 
caractérisées par des enfants zéro 
dose 

Modèle d’approche de la 
réorganisation des services 

Des soins de santé primaires 
centrés sur la personne dans 
la perspective de la couverture 
sanitaire universelle (Pakistan, 
Soudan et Tunisie par 
exemple) 

Approche des interventions 
spécifiques à un 
programme ou à une 
maladie 

Interventions reconditionnées par 
bénéficiaire et plateformes de 
prestation de services 

4. Personnels 
de santé 

Renforcer les capacités en utilisant 
des approches globales et 
novatrices de gestion des 
ressources humaines pour la santé 

Analyse des besoins en 
formation facilitée par l’OMS 

Renforcement durable des 
capacités nationales pour les 
interventions en matière de 
vaccination ainsi que de lutte 
contre le VIH, la tuberculose et 
le paludisme dans le cadre du 
plan national des ressources 
humaines pour la santé 

Plan de formation en cours 
d’emploi fragmenté et 
à court terme 

Plan d’investissement consolidé 
centré sur les personnels de santé 
pour soutenir l’éducation et la 
formation 

  Analyses du marché du travail 
dans le secteur de la santé 
facilitées par l’OMS 

Politique nationale d’incitation 
et de rémunération 
complémentaire 

Approche non coordonnée 
pour les incitations 

Approche coordonnée des 
incitations et des rémunérations 
pour soutenir l’investissement 
dans des emplois décents 

5. Accès aux 
produits 

Renforcer les capacités nationales 
afin de développer une capacité 
intégrée pour la gestion des achats 
et de la chaîne d’approvisionnement 

Plan national d’évaluation et de 
consolidation 

Unité nationale de gestion des 
achats et des 
approvisionnements qui 
effectue des achats optimisés 
ou les réalise auprès des 
systèmes mondiaux d’achat 

Achats et chaînes 
d’approvisionnement 
spécifiques aux 
programmes 

Unité nationale de gestion des 
achats et des approvisionnements 
renforcée, quelle que soit la 
source de financement 

6. Systèmes 
d'information 
sanitaire 

Consolider les systèmes de 
données utilisés pour la 
surveillance, le suivi et l’évaluation 

Plan de travail facilité par l’OMS 
pour favoriser la convergence 
des systèmes de données 

Systèmes de données 
consolidés utilisés pour le suivi 
et l’évaluation dans le contexte 
de la surveillance intégrée des 
maladies et des systèmes 
d’information pour la gestion 
sanitaire 

Systèmes de données 
fragmentés et spécifiques 
aux programmes pour la 
surveillance, le suivi et 
l’évaluation 

Convergence progressive du 
système de données sur la voie de 
l’intégration 
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