
P R O G R A M M E P R O V IS O IR E  D U  T R O I S I ÈM E  J O U R :  
m e r c r e d i ,  2  se p t e m b r e  2 0 09  

08h30  
10h00  

Point 
8.10  

Renforcement de la préparation et de la riposte aux 
flambées dans la Région africaine dans le contexte 
de pandémie de grippe actuelle (document  
AFR/RC59/12)  

 Point  
8.11 

Vers l’élimination de la rougeole dans la Région 
africaine d’ici  2020 (document AFR/RC59/14) 

10h00  
10h30  

Point  
8.12 

Termes de référence des réunions des délégations 
de la Région africaine à l’Assemblée mondiale de la 
Santé et au conseil exécutif (document AFR/
RC59/13) 

10h30 –11h00 Pause-café  

11h00  
12h30  

Point  9 Information 

 Point  9.1 ‘Accélération de la prévention de l’infection à VIH 
dans la Région africaine de l’OMS: Rapport de situa-
tion (document AFR/RC59/INF.DOC/1) 

 Point  9.2 Survie de l’enfant: Une stratégie pour la Région 
africaine: Rapport de situation  
(document AFR/RC59/INF.DOC/2)  

 Point  9.3 Application du Règlement sanitaire international 
dans la Région africaine  
(document AFR /RC59/INF.DOC/3)    

12h30 – 14h00 Pause déjeuner  

14h00  
15h30  

Point  11  Tables rondes: Partage des meilleures pratiques 
dans le renforcement des systèmes de santé locaux 
ou de district (document AFR/RC59/RT/1) 

15h00 - 15h50  Pause-café  

15h50  
17h00  

Point 11 de l’ordre du jour (suite)   

 Fin des travaux du 3ème jour 

17h00-18h00: Séance spéciale 

TRANSPORT DES HÔTELS AU CENTRE DE CONFERENCE 
 
 

• Ligne 1: La Palisse Hôtel 7h30 → Centre Conf.  
 

• Ligne 2: Sport View Hôtel 7h30 → Centre Conf.  
 

• Ligne 3: Alpha-Agasoro 7h45 → Centre Conf.  
 

• Ligne 4: Chez Lando Hotel 7h45 → Centre Conf.  
 

• Ligne 5: Top Tower 8h00 → Centre Conf.  
 

• Ligne 6: Novotel Laico 8h00 → Centre Conf.  
 

• Ligne 7: Petit Prince 8h00 → Ninzi Hôtel 7h50 → Centre Conf.  
 

• Ligne 8: STIPP Hôtel 7h45 & 8h15→ Banana Hotel → Centre Conf.  
 

• Ligne 9: Gorillas Hôtel 7h45 → IRIS Hôtel 7h50 → Centre Conf.  
 

• Ligne 10: Mille Collines 7h45 & 8h15 → Centre Conf.  

ÉVÈNEMENTS ET SÉANCES SPÉCIALES 
 

Mardi, 1er septembre: 
 
• Programme africain pour un vaccin contre le sida - 11h30-12h30 - 

Séance plénière  
• Projet de surveillance en Afrique - 12h30 - 14h00 – Auditorium 
• Réception offerte par le Directeur régional de l’OMS - 19h00  
 
Mercredi, 2 septembre: 
 
• Réunion entre le Fonds Mondial et les groupes d’Afrique de l’Ouest 

et d’Afrique centrale - 12h30-14h00 - Auditorium 
• Adoption des vaccines conjugués contre la méningite dans les pays 

de la ceinture de la méningite en Afrique- 17h00-18h00 - Séance 
plénière 

 
Jeudi, 3 septembre: 
 
•  Consultation ministérielle sur la lutte contre la tuberculose dans la 
     Région africaine 15h00-17h00 - Séance plénière 
 
Vendredi, 4 septembre: 
 
• Célébration de la journée de la Santé de la Femme—11h30 –12h30 
    Séance plénière 
 

RC59 : GUIDE ET CONTACTS IMPORTANTS 
CONTACTS DES MÉDECINS AGRÉÉS DES NATIONS UNIES 
 

• Dr Diallo Alpha Ousmane, tél. : 078 830 1393  
• Dr Bonaventure Nzeyimana, tél. : 078 858  5815 
• Dr Celse Rugambwa, tél. : 078 830 1792  
• Dr André Rusanganwa, tél. : 078 851 8376 
 
CONTACTS DE L’OMS 
 

• Dr Abdoulie Dodou Jack, Représentant, Tél.: 078 830 09 89 
• M. Kofi Mensah Houngbo, Administrateur, Tél.: 078 873 9101/ 078 346 69 47  
• M. Cardoso, Partenariats et mobilisation des ressources, Tél.: 078 328 9744 
• M. Pierre Lessimi,  Services administratifs, Tél.: 078 300 2603 
• M. C. Boakye, Communications, Tél.: 078 537 2105 
• M. S. Ajibola, Information, Tél.: 075 077 9618 
• M. Abdoulaye Doumbia, Sécurité, Tél.:  078 510 9551 
• Mme Doris Durão, Assistante adm. du Directeur régional, Tél.: 078 554 9898 

VOYAGES 
 

Un bureau des voyages situé à l’entrée du centre des conférences, 
aidera les délégations pour la reconfirmation des vols retour. 

ANNONCE : 
 

19h:00 Réception offerte par le Directeur régional de l’OMS 
 

EXPOSITION : 
 

Les délégués sont invités à visiter l’exposition au sein du Centre des 
Conférences. Des publications, des CD et des posters s’y trouvent à 
leur disposition. L’exposition durera tout au long du Comité régional. 

La cérémonie d’ouverture s’est déroulée au Centre des Conférences de Kigali, 
en République du Rwanda, le 31 août 2009, sous le Haut Parrainage de S.E. 
Paul Kagamé, Président de la République du Rwanda. Les personnalités ci-
après ont pris la parole au cours de cette cérémonie: 
 
• Honorable Richard Sezibera, Ministre de la Santé du Rwanda 
• Dr Luis Gomes Sambo, Directeur régional de l’OMS pour l’Afrique 
• S.E. M. Festus Mogae, ancien Président du Botswana 
• Dr Margaret   Chan, Directeur général de l’OMS 
• S.E. le President Paul Kagame, Président de la République du Rwanda 

 PROGRAMME PROVISOIRE DU DEUXIÈME JOUR 
Mardi 1er septembre 2009 

8h30 8h45  Point 8 de 
l’ordre du 
jour   

Rapport du Sous-Comité du Programme 
(document AFR/RC59/15) 

08h45  
11h00  

Examen du rapport du Sous-Comité du Programme  

 Point  8.1 
de l’ordre 
du jour 

Vers l’atteinte des objectifs du Millénaire pour le développe-
ment liés à la santé:Rapport de situation et perspectives 
(document AFR/RC59/3)  

 Point 8.2 
de l’ordre 
du jour 

Cadre de mise en oeuvre de la Déclaration de Ouagadougou 
sur les soins de santé primaires et les systèmes de santé en 
Afrique: Améliorer la santé en Afrique au cours du nouveau 
Millénaire (document AFR/RC59/4)  

  Point 8.3 
de l’ordre 
du jour 

Cadre de mise en oeuvre de la Déclaration d’Alger sur la 
recherche pour la santé dans la Région africaine (document 
AFR/RC59/5)  

 Point 8.4 
de l’ordre 
du jour 

Santé publique, innovation et propriété intellectuelle: Pers-
pectives régionales pour la mise en oeuvre de la stratégie et 
du plan d’action mondiaux (document AFR/RC59/6)  

11h00 – 11h30 Pause-café  

12h30 14h00 Pause-déjeuner         Séance spéciale sur le projet de surveillance  
                                                        en Afrique 

14h00  
15h30  

Point 8.5 
de l’ordre 
du jour 

Budget programme  2010-2011: Orientations pour la mise en 
oeuvre dans la Région africaine. (document AFR/RC59 /7)  

 Point 8.6 
de l’ordre 
du jour 

Pharmacorésistance concernant le sida, la tuberculose et le 
paludisme: Enjeux, défis et perspectives (document AFR/
RC59/8)  

 Point 8.7 
de l’ordre 
du jour  

Accélération de la lutte contre le paludisme en vue de son 
élimination dans la Région africaine (document AFR/RC59/9) 

15h30 16h00                        Pause-café  

16h00  
17h00  

Point 8.8 
de l’ordre 
du jour  

S’attaquer aux maladies tropicales négligées dans la Région 
africaine (document AFR/RC59/10)  

 Point 8.9 
de l’ordre 
du jour  

Orientations générales pour la création de centres d’excellen-
ce pour la surveillance de la maladie, les laboratoires de 
santé publique et la réglementation alimentaire et pharma-
ceutique (document AFR/RC59/11) 

17h00                Fin des travaux du 2ème jour 

19h00  Réception offerte par le Directeur régional de l’OMS pour l’Afrique 

11h30 - 12h30 Séance spéciale    Programme africain de vaccin contre le sida 
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CÉRÉMONIE D’OUVERTURE DU COMITÉ RÉGIONAL 

Le Dr Luis Gomes Sambo, de  l’Angola, 
a été réélu au poste de Directeur régio-
nal de l’Organisation mondiale de la 
Santé (OMS) pour l’Afrique. 
 
Les États Membres participant à la 
cinquante-neuvième Session du Comité 
régional de l’OMS pour l’Afrique ont voté 
à l’unanimité pour lui confier un deuxiè-
me mandat de cinq ans. L’élection a eu 
lieu le 31 août 2009 au cours de la 
session annuelle de l’organe directeur 
régional qui se tient à Kigali, au Rwan-
da. Il entamera officiellement son 
deuxième mandat le 1er février 2010. 

 

Élection du Directeur régional 

JOURNAL
59ÈME SESSION DU COMITÉ RÉGIONAL DE L’OMS POUR L’AFRIQUE 

P u b l i é  e n  a n g l a i s ,  f r a n ç a i s  e t  p o r t u g a i s  

N°2                       Disponible sur l’internet à l’adresse suivante: http://www.afro.who.int               1er septembre 2009 



Je me félicite du fait qu’au cours des cinq prochains jours, nous examinerons des 
questions d’une importance clé dans la recherche de solutions durables, y compris 
des systèmes de soins de santé inclusifs et holistiques; et la mise en place des 

bases scientifiques et technologiques nécessaires pour garantir des capacités de recherche pour la santé aux niveaux national, 
régional et continental. En discutant donc de ces questions et d’autres problèmes de santé au cours de la présente session, 
nous devons concentrer nos efforts sur les questions fondamentales et les solutions à y apporter. À titre d’exemple, comment 
inverser la tendance au mauvais état des systèmes de santé en Afrique, qui persiste depuis des décennies, d’autant plus que 
les discussions à ce sujet semblent parfois être devenues une fin en soi ?  
 

Nous devons fermement résister à la tendance consistant à trop simplifier cette faible performance et à l’imputer uniquement 
aux contraintes financiers et à la pauvreté, car comme l’a dit quelqu’un à juste titre, “l’Afrique n’est pas pauvre; elle est plutôt 
mal gérée”. Oui, pour réaliser les objectifs de développement, il faut certes de l’argent, mais des défies plus importants encore 
se posent ailleurs, y compris un leadership solide aux différents niveaux; une appropriation résolue des politiques; des straté-
gies appropriées; des actions prospectives; l’engagement; l’ardeur au travail; l’innovation et la responsabilité. 
 

En d’autres termes, les ressources matérielles ou financières, quel qu’en soit le niveau, ne peuvent à elles seules transformer 
une nation sans une vision et des politiques clairement définies, sans une stratégie délibérée, et sans engagement à améliorer 
continuellement la situation du principal atout national: les populations. Mon propos ici est qu’il nous revient, dans notre action 
sur le continent, de faire preuve de plus d’ardeur au travail, de plus de créativité et de plus de diligence pour obtenir de bons 
résultants en général, et en particulier  pour améliorer substantiellement la santé des Africains. Nous en sommes convaincus au 

Rwanda, et nos efforts et nos modestes réalisations en général et dans le secteur de la santé en particulier en donnent amplement la preuve. 
 

Il n’est pas écrit à l’avance que notre continent doit demeurer dans la pauvreté, l’analphabétisme et la mauvaise santé, et si nous pouvons obtenir les modestes réali-
sations mentionnées au Rwanda, pays qui aucunement riche, nous pouvons même mieux faire aux niveaux régional et continental. 
 
Nous nous attendons à des recommandations pratiques et innovantes sur le principal enjeu, à savoir l’amélioration de la santé des populations africaines. 

 

EXTRAITS DU DISCOURS DU PRÉSIDENT DU RWANDA 

Constitution du Sous-Comité des Designations 
  
Le Comité régional a constitué le Sous-Comité des Désignations, qui est  
composé des États Membres suivants:  
 
 ● Cap-Vert  ● Cameroun   
 ● République du Congo  ● Côte d`Ivoire  
 ● Guinée équatoriale  ● Érythrée 
 ● Gambie   ● Ghana  
 ● Guinée                                    ● Lesotho 
 ● Madagascar   ● Nigeria 
 
Le Sous-Comité s’est réuni le lundi 31 août 2009, et a élu au poste de Prési-
dent, Dr Allah Kouadio Rémi, Ministre de la Santé de la Côte d`Ivoire.   

J’aimerais commencer par remercier le Gouvernement de la République du Rwanda 
pour avoir accueilli la présente réunion du Comité régional. Je suis très honorée, 
pour plus d’une raison, d’être invitée au pays des mille collines.  

 

Si l’on pense aux terribles événements de 1994, constater que ce pays a réussi à devenir l’un des plus stables et des plus paisi-
bles d’Afrique est vraiment impressionnant. Ceci est une transformation extraordinaire qui suscite de grands espoirs. Monsieur 
le Président Paul Kagamé, je vous félicite et vous remercie pour votre remarquable leadership. 
 

 Le développement de la santé en Afrique a également besoin d’une transformation extraordinaire et de tout l’espoir qu’elle 
susciterait. D’après les documents préparés pour ce Comité, il est évident que les responsables africains de la santé compren-
nent clairement les obstacles à un meilleur état de santé dans la Région. Vous comprenez, aussi clairement, les actions néces-
saires pour s’attaquer aux problèmes spécifiques, moyennant souvent une approche régionale. Selon les tendances actuelles, 
l’Afrique n’atteindra aucun des objectifs du Millénaire pour le développement liés à la santé. La question qu’il convient donc de 
se poser est la suivante: Que faut-il faire pour sortir l’Afrique de cette impasse? Comment les dirigeants africains, avec le sou-
tien de l’OMS et de vos multiples partenaires du développement, peuvent-ils surmonter des obstacles si bien saisis et définis? 
L’argent est certes important mais, à lui seul, il ne pourra transformer les perspectives pour un meilleur état de santé  en Afri-
que. Il faut adopter de bonnes politiques et utiliser l’argent de manière efficace et efficiente. Ceci est particulièrement vrai en 

période de récession économique mondiale, de changement climatique qui ne fait que s’aggraver et d’une pandémie de grippe que l’on ne peut plus endiguer. 
 

Le dialogue concernant la santé en Afrique doit changer pour une autre très bonne raison: trop de politiques internationales ont eu pour résultat d’avantager les nantis. 
Les systèmes internationaux qui régissent les marchés financiers, le commerce, l’économie, les échanges et les affaires étrangères n’ont pas pris pour objectif précis 
l’équité. Ces systèmes créent des avantages mais ne comportent aucune règle qui en garantisse la distribution équitable. Par conséquent, les différences de revenus, 
de possibilités et d’état de santé dans un même pays et  d’un pays à l’autre sont plus grandes aujourd’hui qu’à importe quel autre moment de ces dernières années. 
Dans l’un de ces arguments les plus percutants, le Président Kagamé réclame un nouveau modèle de croissance économique qui fait des investissements dans l’é-
quité sociale un objectif politique clairement affiché.  
 

Permettez-moi de conclure en vous donnant un dernier conseil: conservez votre adhésion renouvelée aux soins de santé primaires telle qu’énoncés dans la Déclara-
tion de Ouagadougou. C’est là un moyen attesté de promouvoir des soins de santé équitables et de se constituer un capital permettant de résister à la prochaine crise 
mondiale à laquelle nous n’échapperont sûrement pas. Les soins de santé primaires offrent exactement ce système de valeurs qui met l’accent sur l’équité sociale et 
que l’on sait à présent fait si gravement défaut dans de nombreux systèmes et décisions politiques internationaux. 

EXTRAITS DE L’ALLOCUTION DU DIRECTEUR GÉNÉRAL 
DE L’OMS  

Cette session se tient en un moment où les pays de la Région ressentent les 
effets de la récession économique mondiale, de la montée des inégalités socia-
les et de l’apparition d’épidémie et de maladies émergentes, autant de facteurs 
qui freinent nos efforts collectifs pour atteindre les OMD. Malgré ces défis, certains pays ont accompli des progrès sensi-
bles en vue de la réalisation des OMD liés à la santé et d’autres objectifs de santé convenus au niveau international. 
 
Je suis persuadé que la seule façon pour les pays de faire face au lourd fardeau de la maladie, de la mortalité maternel-
le et infantile, des épidémies récurrentes et des maladies émergentes, consiste à renforcer les systèmes de santé, en 
mettant un accent particulier sur le renforcement des capacités humaines, financières et en technologies sanitaires au 
niveau local. Il s’agit là d’un défi qui nous interpelle tous, en particulier les gouvernements à qui incombe la responsabili-
té de conduire des processus de développement. Les partenaires internationaux en faveur de la santé ont également  
un important rôle à jouer dans la fourniture d’un appui plus global aux systèmes de santé des pays, au lieu de cibler des 
maladies ou affections spécifiques. Nous avons besoin d’une approche plus critique de la réforme des systèmes de 
santé et il nous faut accélérer le rythme de mise en œuvre de nos plans si nous voulons réaliser des résultats plus signi-
ficatifs en termes d’amélioration de l’état de santé des populations. 
 
Au cours de mon présent mandat, je me suis rendu dans 44 pays de la Région et ai eu le privilège de voir les efforts 
consentis par les  gouvernements et leurs partenaires pour améliorer la santé de leur population. J’ai pris conscience 
des moyens par lesquels l’OMS pourrait trouver un meilleur créneau stratégique afin de compléter les efforts des gou-
vernements et mobiliser les synergies existantes avec d’autres partenaires du développement sanitaire. C’est ainsi que 
nous avons pu mettre à jour les stratégies OMS de coopération avec les 46 pays de la Région. 
 
Je vous remercie de la confiance et de l’honneur que vous m’avez témoigné en me confiant les fonctions dans le cadre desquelles j’ai pu me mettre au servi-
ce de la Région. Cela aurait été impossible sans l’appui indéfectible de vous tous, Mesdames et Messieurs les Ministres, du Directeur général et de tous les 
membres du personnel dans la Région africaine, auxquels j’exprime ma sincère gratitude. 
 
Je formule le vœu de pouvoir continuer à jouir de votre confiance et de travailler au service de l’Afrique et de l’Organisation mondiale de la Santé pour  un 
nouveau mandate, de manière à consolider les bases mises en place ces dernières années. 

Nomination des  membres du Sous-Comité de Vérification 
des Pouvoirs 
 
Le Comité régional a désigné le Sous-Comité de Vérification des Pou-
voirs comprenant les représentants des États Membres suivants :  
 
 ● Éthiopie,  ● Guinée-Bissau, 
 ● Kenya,  ● Liberia, 
 ● Mali,  ● Malawi,  
 ● Mauritanie, ● Mozambique,  
 ● Namibie,  ● Afrque du Sud,  
 ● Tanzanie   ● Ouganda. 

Prenant la parole devant les délégués, M. Festus Mogae, ancien Président de 
la République du Botswana et président des Champions pour une génération 
sans 
 VIH, a remercié l’OMS de l’avoir invité à cette session, ainsi que le Président et le 
Gouvernement du Rwanda pour leur accueil. Il a informé les participants que les Champions pour une génération sans 
VIH, groupe comprenant trois anciens Présidents africains et d’autres dignitaires, a été installé en septembre 2008 à 
Gaborone, Botswana.  
 
L’objectif du Groupe est de mobiliser les dirigeants africains, particulièrement les Présidents, et les Chefs d’État et de 
gouvernement, les ministres, les parlementaires, les responsables d’organisations confessionnelles et les chefs tradi-
tionnels en vue de relancer la prévention de l’infection à VIH et de partager les meilleures pratiques. 
 
M. Mogae a indiqué que le Groupe a organisé au Mozambique et en Namibie en 2009, des visites qui lui ont permis 
de rencontrer les Présidents, les ministres d’État et d’autres dirigeants de haut rang de ces deux pays. Il a souligné la 
nécessité d’accorder plus d’attention aux questions liées à la circoncision masculine, à la multiplicité des partenaires 
sexuels, au genre, à la stigmatisation et à la discrimination, et au financement de programmes sur le VIH/Sida. Il a 
préconisé davantage d’efforts pour réduire les vecteurs de l’épidémie du sida. 
 
L’ancien Président du Botswana a félicité S.E. le Président de la République du Rwanda pour son leadership exemplaire dans la réconciliation nationale et le 
développement, et dans la lutte contre le VIH/sida. Il a rappelé la nécessité d’un environnement politique propice, notamment de politiques et stratégies visant 
à protéger les groupes marginalisés et vulnérables. Il a lancé un appel aux ministres de la santé pour qu’ils contribuent à la relance des efforts de prévention 
du VIH au sein de la Région. 

RÉSUMÉ DE L’ALLOCUTION  DE L’ANCIEN PRÉSIDENT DU 
BOTSWANA 

EXTRAITS DE L’ALLOCUTION DU DIRECTEUR RÉGIONAL 
DE  L’OMS 


