
 

 
NOTE DE SYNTHÈSE 

 
RÉUNION DES RESPONSABLES DES PROGRAMMES DE LUTTE CONTRE LES 

MALADIES TROPICALES NÉGLIGÉES 
Thème : 

« Tirer parti d’outils innovants et d’un financement durable pour 
faire progresser l’élimination des maladies tropicales négligées en Afrique » 

Date : 13-16 avril 2026 
Lieu : Bingu International Conference Centre, Lilongwe, Malawi 

 
INTRODUCTION ET CONTEXTE 
Les maladies tropicales négligées (MTN) continuent de toucher un grand nombre de personnes 
dans le monde et la Région africaine concentre près de 35 % des individus atteints de MTN, ce 
qui représente un fardeau important pour les pays du continent1. En 2023, on estimait que 
1,495 milliard de personnes avaient besoin d’interventions pour au moins une maladie tropicale 
négligée, soit une baisse de 32 % par rapport au niveau de référence de 2010, indiquant des 
progrès réguliers, mais inégaux vers les cibles fixées pour 2030. 
 
L’Afrique supporte le plus lourd fardeau, représentant la plupart des années de vie ajustées sur 
l’incapacité dues à plusieurs maladies tropicales négligées majeures dans le monde. Tous les 
pays africains demeurent endémiques à au moins une MTN, et 20 des 21 maladies tropicales 
négligées reconnues par l’Organisation mondiale de la Santé (OMS) sont courantes dans la 
Région. Les maladies tropicales négligées sont classées en deux sous-catégories : celles qui 
sont prioritairement traitées par chimiothérapie préventive et celles qui sont combattues par la 
prise en charge des cas. Les pays continuent de faire état de réalisations importantes, 
notamment l’élaboration de plans nationaux pour soutenir les services de lutte contre les MTN 
et l’intégration des données dans les systèmes nationaux. Certaines maladies affichent 
également des tendances encourageantes. À titre illustratif, malgré des difficultés persistantes, 
la dracunculose est sur le point d’être éradiquée, 15 cas d’infection humaine seulement ayant 
été notifiés en 2024 (au Tchad et au Soudan du Sud). En octobre 2025, 24 pays de la Région 
avaient éliminé au moins une MTN. 
 
Les progrès accomplis sur le continent sont concrets. En 2025, le Niger est devenu le premier 
pays d’Afrique où l’OMS a certifié l’élimination de la transmission de l’onchocercose. De 
nombreux programmes sont en transition vers une surveillance post-distribution massive de 
médicaments ou post-validation du trachome et de la filariose lymphatique. Le rapport mondial 
de l’OMS sur les MTN pour l’année 2025 fait état d’un ralentissement ou d’une stagnation des 
progrès dans la réduction des décès dus aux maladies tropicales négligées à transmission 
vectorielle, l’élargissement de l’accès à l’eau, à l’assainissement et à l’hygiène, la protection de 
la population contre les dépenses directes catastrophiques et l’amélioration de l’établissement 

 
1  2025 WHO Global Report on NTDs: https://www.who.int/teams/control-of-neglected-tropical-

diseases/global-report-on-neglected-tropical-diseases-2025 
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de rapports complets, assortis de données ventilées par genre. Les pressions financières sont 
aiguës, l’aide publique au développement pour la lutte contre les MTN ayant chuté d’environ 
41 % entre 2018 et 2023, soulignant ainsi la nécessité d’une mobilisation des ressources 
nationales et d’une allocation plus intelligente. 

 

Le même rapport indique qu’en 2025, l’environnement mondial du financement s’est encore 
resserré, les projections internationales indiquant une diminution continue de l’aide publique au 
développement globale par rapport à l’année précédente. Les premières mises à jour de l’OMS 
ont également indiqué que cette contraction avait entraîné des perturbations immédiates des 
programmes dans le monde entier, retardant les campagnes de traitement de masse. De 
nombreux pays ont signalé des déficits de financement opérationnel, ce qui a affecté 
l’administration massive de médicaments et les opérations d’enquête. Au sein des pays, des 
priorités sanitaires concurrentes, des poches de transmission infranationales (souvent le long 
des frontières et au sein des populations nomades) et une intégration limitée des soins de santé 
primaires continuent de saper les efforts d’élimination. Pour stimuler les progrès, le Cadre 
continental de l’Union africaine pour le contrôle et l’élimination des maladies tropicales négligées 
en Afrique d’ici 2030 fournit des orientations stratégiques pour aider les États Membres à 
atteindre les objectifs d’élimination du continent. Ce cadre préconise une approche globale qui 
met l’accent sur la prévention des maladies, l’augmentation des financements nationaux, la 
mobilisation efficace des ressources humaines, le renforcement des mécanismes de 
responsabilisation, la collaboration transfrontalière et une solide coordination entre les 
différentes parties prenantes. 

 

En outre, la Feuille de route de l’Union africaine à l’horizon 2030 et au-delà : soutenir la riposte 
au sida, en assurant le renforcement des systèmes et la sécurité sanitaire pour le développement 
de l’Afrique offre des approches innovantes pour intégrer le financement de la santé, la prestation 
de services et la prévention des maladies dans une approche rationalisée pour l’élimination des 
MTN et d’autres maladies tout en encourageant l’équité en matière de santé d’ici à 2030. Il donne 
la priorité aux services de santé intégrés et à la mobilisation des ressources nationales pour 
renforcer les systèmes de santé sur le continent. La feuille de route appelle à un engagement 
politique accru et à des partenariats stratégiques pour maintenir les investissements dans des 
systèmes de santé résilients, accélérer l’élimination des maladies et faire progresser la 
couverture sanitaire universelle, en particulier pour les maladies tropicales négligées, qui restent 
insuffisamment financées. 
 
La réunion annuelle des experts en maladies tropicales négligées qui s’est tenue récemment en 
2025 à Cotonou, au Bénin, a marqué un appel décisif en faveur d’un changement de paradigme 
centré sur l’appropriation nationale et la résilience des systèmes de santé pour consolider les 
acquis du continent. Les États Membres ont réaffirmé leur engagement à mettre en œuvre la 
feuille de route de l’Union africaine à l’horizon 2030 et au-delà, soulignant que le maintien de ces 
progrès passe par l’indépendance financière et l’intégration structurelle. Ils ont décidé de donner 
la priorité à la mobilisation des ressources nationales par le biais de lignes budgétaires 
spécifiques et de mécanismes innovants, tels que les systèmes d’assurance-maladie, tout en 
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élevant les maladies tropicales négligées au même rang que d’autres maladies majeures, telles 
que le VIH et le paludisme. Cela requiert l’intégration des interventions de lutte contre les MTN 
dans les stratégies en matière de soins de santé primaires, d’approche « Une seule santé » et 
d’eau, d’assainissement et d’hygiène, ainsi qu’une approche prospective qui intègre l’atténuation 
des effets du changement climatique et la fabrication locale afin de combler les lacunes 
persistantes en ce qui concerne le financement et de garantir l’accès aux fournitures médicales 
essentielles. 

 

Faisant suite à la réunion précédente, la Réunion annuelle des responsables des programmes 
de lutte contre les MTN en 2026, organisée conjointement par la Commission de l’Union africaine 
(CUA) et le Bureau régional de l’Organisation mondiale de la Santé pour l’Afrique, sera 
consacrée à l’élaboration de solutions concrètes destinées à accélérer et à soutenir le 
programme continental d’élimination des maladies tropicales négligées. Alors que l’année 2030, 
au cours de laquelle les cibles doivent être atteintes, approche à grands pas, cette réunion 
adopte une approche multisectorielle qui réunit les décideurs et les responsables de la mise en 
œuvre des politiques issus des gouvernements, des communautés, de la société civile et des 
organisations non gouvernementales, des universités et du secteur privé afin d’harmoniser les 
stratégies visant à atteindre les cibles. 

 

En dépit des progrès accomplis sur la voie de l’élimination des MTN, la pérennité de ces 
réalisations est menacée par la fragmentation de la coordination transfrontalière, les lacunes 
persistantes au niveau infranational et la dépendance à l’égard de la programmation verticale 
qui rend les interventions vulnérables aux réorientations en matière de financement. Pour 
prévenir les risques de réintroduction et de stagnation des maladies, cette réunion abordera ces 
faiblesses systémiques en élaborant une stratégie d’intégration des maladies tropicales 
négligées dans les services nationaux de soins de santé primaires et en promouvant des 
modèles de financement nationaux durables. En délibérant sur des outils numériques innovants 
pour une planification précise fondée sur des données et en plaçant les communautés au centre 
de la responsabilisation, cette rencontre vise à garantir une résilience à long terme et à combler 
les lacunes importantes qui entravent l’élimination des maladies tropicales négligées avant 
l’échéance de 2030. 
 
OBJECTIFS 

Objectif général 
Fournir une plateforme de collaboration aux pays africains et aux partenaires afin de mettre en 
œuvre des stratégies d’élimination des MTN centrées sur les communautés, en s’appuyant sur 
une coordination renforcée, une utilisation efficace des données et des outils numériques, 
l’intégration des soins de santé primaires et un financement national durable. 
 
Objectifs spécifiques 

1. Examiner les progrès accomplis par les États Membres vers la réalisation des objectifs 
d’élimination, en mettant l’accent en priorité sur la diffusion de plans nationaux 
d’atténuation des effets du changement climatique qui incluent les maladies tropicales 
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négligées, et sur l’intégration des interventions de lutte contre ces maladies dans les 
stratégies nationales de santé, les soins de santé primaires et les programmes 
d’éducation. 

2. Évaluer les progrès accomplis par les États Membres dans la mise en place de lignes 
budgétaires dédiées aux MTN et accélérer la mobilisation des ressources intérieures et 
les financements innovants pour une programmation durable. 

3. Renforcer les systèmes nationaux et régionaux en améliorant la communication en temps 
voulu d’informations sanitaires de qualité ; en encourageant une forte participation 
communautaire et un plaidoyer local ; et en institutionnalisant la collaboration 
transfrontalière par une surveillance synchronisée et une planification fondée sur les 
données. 

4. Renforcer les capacités des États Membres en matière de recherche et d’innovation en 
augmentant les investissements dans les produits de diagnostic, les vaccins et la 
recherche opérationnelle, et en encourageant la fabrication régionale de médicaments 
essentiels contre les maladies tropicales négligées, ainsi que la mise en place de 
mécanismes d’établissement de rapports biennaux pour garantir la transparence. 

 
Résultats escomptés 

I. Une meilleure compréhension des progrès accomplis par les États Membres vers la 
réalisation des objectifs d’élimination, l’identification des lacunes majeures et la 
validation de l’intégration des interventions de lutte contre les MTN dans des cadres 
nationaux plus larges, en particulier les plans d’atténuation des effets du changement 
climatique et les programmes d’éducation.  

II. Une évaluation documentée de la viabilité financière, détaillant la création de lignes 
budgétaires nationales dédiées aux maladies tropicales négligées et le déploiement 
de mécanismes de financement novateurs pour accélérer le financement local. 

III. Des cadres convenus pour des normes unifiées de communication des données afin 
d’en garantir l’exactitude, parallèlement à des procédures synchronisées pour le 
partage transfrontalier des données, la planification conjointe et la surveillance 
coordonnée.  

IV. L’identification des domaines d’investissement prioritaires pour accélérer et 
promouvoir la fabrication régionale de médicaments et de produits de diagnostic 
essentiels contre les MTN dans le but de réduire la dépendance vis-à-vis de l’extérieur.  

V. L’adoption d’un calendrier structuré et d’un mécanisme d’établissement de rapports 
biennaux pour suivre les investissements des États Membres dans la recherche, 
surveiller les progrès accomplis et garantir la transparence.  
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THÈMES GÉNÉRAUX 

Premier jour : Intégration et résilience – Progrès accomplis dans l’élimination et la durabilité 
des MTN 

Deuxième jour : Données, innovation numérique, surveillance transfrontalière et collaboration 
régionale 

Troisième jour : Financement durable et mobilisation des ressources nationales 

Quatrième jour : Innovation et indépendance – Faire progresser la recherche-développement, 
la fabrication locale et la responsabilisation 

 

DATE ET LIEU DE LA RÉUNION 

Dates : 13-16 avril 2026 

Lieu : Bingu International Conference Centre, Lilongwe (Malawi) 

 

LANGUES 

L’anglais, le français et le portugais seront utilisés lors de la réunion, et des services 
d’interprétation simultanée seront proposés.  

 
PARTICIPANTS  
Directeurs de programmes de lutte contre les MTN, donateurs et partenaires d’exécution de la 
lutte contre les MTN, personnel de la CUA, personnel de l’OMS chargé des MTN au Siège, au 
Bureau régional de l’Afrique et au Bureau régional de la Méditerranée orientale 
 
CONTACTS 
Union africaine BUREAU RÉGIONAL DE L’AFRIQUE 
 
Mme Inas Mubarak Yahia 
Cheffe de Division, Systèmes de santé, 
maladies et nutrition 
AbbasI@africanunion.org 
 

 
Dre Elizabeth Juma 
Cheffe d’équipe, ESPEN 
jumae@who.int 
 

Dre Sheila Shawa 
Spécialiste technique principal et des 
partenariats 
ShawaS@africanunion.org 
 

Dre Dorothy Achu 
Cheffe d’équipe, Maladies tropicales et à 
transmission vectorielle 
fosaha@who.int 
 

Eric Junior Wagobera 
Responsable de programme 
WagoberaE@africanunion.org  

Mme Dyuti Sen 
Cheffe de projet technique 
send@who.int 

 


