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L’équipe SIF Sabin se réunit à Johannesburg, en Afrique du Sud, 
pour la Conférence sur le rotavirus et la réunion SIF parallèle 
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spéciale pour la 
vaccination 
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Risintha Premaratne 
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résultats du 
programme de 
financement 
durable de la 
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cette période 

Les 2 et 3 août 2010, le 9ème Symposium International 
sur le Rotavirus a été organisé à Johannesburg, en 
Afrique du Sud. Plus de 350 participants de 65 pays se 
sont réunis pour partager leurs dernières connaissances 
scientifiques sur le rotavirus et les vaccins contre le 
rotavirus. Des scientifiques américains, asiatiques et 
africains ont présenté leurs travaux. Au cours de la 
dernière décennie, environ 5 millions d'enfants sont 
morts des suites de la diarrhée causée par le rotavirus. 
Deux sociétés pharmaceutiques, Merck et Glaxo-Smith-
Klein, produisent maintenant des vaccins contre le 
rotavirus, lesquels se sont révélées réduire la sévérité 
et la mortalité du rotavirus. À mesure que les deux 
vaccins deviennent utilisés de façon habituelle, ils 
empêcheront la mort d'un nombre de personnes estimé 
à 1,6 millions entre aujourd'hui et 2020. Mais ceci ne se 
produira que si les pays et les donneurs promettent 
d'augmenter leur soutien financier. La conférence s'est 
achevée par un Appel à l'action dans lequel les 
participants ont promis de préconiser l'introduction des 
vaccins dans leur pays respectif . 

En parallèle au Symposium sur le Rotavirus, l'équipe 
Sabin SIF - Devendra Gnawali, Clifford Kamara, Diana 
Kizza, Jonas Mbwangue, Helene Mambu-Ma-Disu, Mike 

Now in French! 
Maintenant en 

français! 
www.sabin.org/fr 

Visitez-nous en 
ligne ! 

www.sabin.org/sif 

L'équipe SIF pose pour une photo de groupe. De gauche à droite, en 
arrière-plan : Jonas Mbwangue, chef de programme principal (SPO); 
Mike McQuestion, directeur de programme SIF; Devendra Gnawali, 
SPO; Cliff Kamara, SPO. De gauche à droite, assis : Helene Mambu-ma-
Disu, SPO; Sandra Keller, PO; Diana Kizza, SPO. 

McQuestion, Sandra Keller et Ciro de Quadros, vice-président 
exécutif de Sabin - se sont réunis pour la deuxième fois cette 
année. C'était une opportunité d'évaluer les progrès faits 
jusqu'à ce jour dans les quinze pays pilotes, et de parler des 
stratégies de plaidoyer émergentes. Des exemples de celles-ci 
incluent l'intégration du financement de la vaccination dans les 
programmes de décentralisation en cours, et la création de 
fonds d'affectation spéciale pour la vaccination nationale. Le 
chef de programme Sandra Keller a informé l'équipe du front 
médiatique social en pleine croissance du Programme, en 
soulignant son blog nouvellement créé et ses comptes de 
Facebook, Flickr, Twitter et YouTube. L'équipe SIF a aussi 
convenu d'assurer une synergie avec d'autres programmes de 
vaccination financés par la Fondation Bill & Melinda Gates. 
« Chacun est concerné par une partie distincte de la solution 
pour la vaccination durable. Nous aiderons les pays à atteindre 
cet objectif plus rapidement en travaillant avec ces programmes 
jumeaux lorsque cela est possible » a déclaré le directeur SIF 
Mike McQuestion.  

L'équipe SIF se réunit pour une discussion de table ronde 
concernant le programme SIF à l'hôtel Protea avec le directeur 
de Sabin Vaccine Institute, Ciro de Quadros, à Midrand, en 
Afrique du Sud. 

http://www.sabin.org/files/9th International Rotavirus Symposium-Call to Action_0.pdf
http://www.sabin.org/advocacy-education/sustainable-immunization-financing#
http://www.sabin.org/advocacy-education/sustainable-immunization-financing/fr?setLang=fr
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Le 12 septembre 2010, cinq personnes de la République démocratique du Congo, participant à l'échange de pairs parrainé par Sabin, ont atterri à 
Yaoundé, au Cameroun, pour quatre jours de réunions, de rendez-vous et de dialogue focalisés sur le développement de fonds d'affectation spécia-
le pour la vaccination nationale. Les pays pilotes SIF recherchent de nouvelles façons d'obtenir et d'affecter l'argent pour financer les programmes 
nationaux de vaccination durable. La RDC et le Cameroun partagent des antécédents similaires. Ils ont tous les deux des programmes de décentra-
lisation ambitieux et ils ont tous les deux l'opportunité de capter des revenus sous-nationaux pour financer la vaccination et autres programmes de 
santé de base. Le Cameroun commença à développer le concept d'un fonds national d'affectation spéciale lors d'un atelier parrainé par Sabin, au-
quel ont participé des députés, des gouverneurs, des maires et des officiels du gouvernement, et qui a eu lieu à Yaoundé en avril dernier. Dans la 
RDC, deux des onze provinces ont commencé à cofinancer des activités de vaccination régulières plus tôt cette année. La supervision de l'échange 
de pairs a été assuré par les chefs de programme principaux Jonas Mbwangue et Hélène Mambu-ma-Disu. Ils ont été assistés par le Dr Anya Blan-
che du bureau OMS/Cameroun. L'équipe de la RDC comprenait l'Honorable Hubert Masala et l'Honorable Gregoire Kakule Lusengue, parlementai-
res et députés nationaux. Le Ministère du budget était représenté par M. Jules Baganda Kanki et le Ministère des finances était représenté par M. 
André Bona Kabamba. Le Dr Raymond Cambele, chef du programme EPI de la RDC, faisait aussi partie de l'équipe. Les pairs du Cameroun étaient 
l'Honorable Gaston Komba, député de la côte, et l'Honorable Amougou Mezang, député du sud. L'Association des maires était représenté par le 
professeur Lazare Kaptue. Le représentant du Ministère des finances était M. Cyrille Effa et le représentant du Ministère de l'économie et de la 
planification était le Dr Gwen Ngangue. M. Protais Bessala et M. Pierre Dikamba représentaient le Ministère de la santé. À la suite d'un briefing par 
le Dr Marie Kobela, chef de programme EPI du Cameroun, les équipes se sont réunies avec le Dr Mama Fouada, ministre de la santé du Cameroun, 
M. Victor Yene Essomba, secrétaire général de l'Assemblée nationale, et M. Paul Tassong, secrétaire général du Ministère de l'économie et de la 
planification. Ils ont tous supporté le fonds d'affectation spéciale proposé pour la vaccination nationale. 
  
Un atelier de deux jours suivit, dans lequel les participants des deux pays ont partagé leurs idées sur la façon de financer et de gérer les program-
mes EPI. Le Dr Raymond Cambele a fourni le point de vue d'un gestionnaire EPI, en soulignant les défis auxquels le RDC fait face en essayant de 
réduire la dépendance sur les donneurs et de financer son programme d'une façon durable. Le rationnement de l'argent est un problème chronique 
en RDC. Au cours des dernières années, la trésorerie n'a pas complètement déboursé les budgets de santé approuvés ; les systèmes de gestion 
financière sont faibles, ce qui explique le haut degré de dépendance sur les donneurs en RDC. Un fonds national de vaccination supporté par la 
législature aiderait à développer les aptitudes de gestion financière, en permettant aux provinces et au secteur privé d'y contribuer. Au Cameroun, 
le budget EPI régulier de l'état est statique malgré le nombre croissant d'enfants candidats à la vaccination qui baissent chaque année. Le président a 
ordonné au gouvernement de mettre en œuvre un programme de décentralisation du style « big bang ». La vaccination est un programme pilote 
commode pour la décentralisation du secteur de la santé. Les maires, qui représentent les régions et les grandes municipalités du pays, souhaitent 
participer. Comme pour la RDC, ils ont l'intention de développer des budgets de vaccination sous-nationaux. Un fonds d'affectation spéciale pour la 
vaccination nationale fournirait un mécanisme pour le partage des revenus tout en offrant une conduite pour les contributions à la vaccination 
provenant du secteur privé. Les équipes ont travaillé ensemble pour créer un cadre logique pour leurs fonds nationaux. Plusieurs officiels camerou-
nais de haut niveau ont servi de ressources pour la consultation des équipes. Les participants incluaient le secrétaire général de l'Assemblée natio-
nale, le directeur du budget de la santé au Ministère des finances, et le secrétaire général du Ministère de l'économie et la planification.  
  
Les équipes ont fini leurs travaux en rédigeant l'Appel à l'action de Yaoundé, une liste de sept recommandations décrivant les étapes nécessai-
res pour assurer l'établissement d'un tel fonds. Il a été signé par les représentants des deux délégations, puis envoyé aux officiels du Cameroun dans 
MoH, MoF et l'Assemblée nationale pour examen. 

Des échanges de pairs parrainés par SIF Sabin entre la RDC et le Cameroun produisent 
un appel à l'action  

Le Programme du financement durable de la vaccination de Sabin travaille très étroitement avec les ministères des finances de Liberia et de Sierra 
Leone. Les pays sont des voisins avec des antécédents similaires, y compris des guerres civiles prolongées pendant une grande partie des années 
1990 qui les ont laissés tous les deux dévastés. Au cours des dernières années, les deux économies ont enregistré une croissance. Des élections 
libres ont été organisées et les institutions nationales clés fonctionnent à nouveau. Parmi ces institutions se trouvent les ministères des finances. 
En développant leurs projets SIF, le chef de programme principal Clifford Kamara a noté que ses homologues des ministères dans les deux pays 
étaient très intéressés à développer des méthodes de budgétisation basées sur la performance. Selon cette approche, le ministère surveille non 
seulement les dépenses mais aussi les sorties et les impacts programmatiques de chaque secteur. La vaccination est un bon point de départ pour 
ce processus de développement du secteur de la santé.  
 
Il se trouve qu’un autre pays SIF, l’Ouganda, a déjà mis en œuvre la budgétisation basée sur la performance. Un échange de pairs entre ces trois 
pays pourrait les aider tous à réaliser le financement durable de la vaccination plus rapidement. Clifford et Diana Kizza, chef de programme princi-
pal SIF basée en Ouganda, ont proposé l’échange et le ministre des finances ougandais a accepté d’en être l’hôte. Bernard Jappah, coordinateur de 
la réforme de la gestion financière publique, représentait le Liberia et Peter Sam-Kpakra, secrétaire financier adjoint chargé des programmes de 
donneurs, représentait Sierra Leone. L’échange a eu lieu du 1er au 5 août 2010. Bien que la connaissance de la façon dont l’Ouganda formalise la 
surveillance de la performance au Ministère des finances ait été l’objectif principal, les pairs ont aussi obtenus d’autres conseils. Dans son rapport, 
Sam-Kpakra a mentionné qu’il a vu comment les contrats de performance sont utilisés avec les fournisseurs de services de santé de l’Ouganda. 
L’expérience elle-même fut agréable. « Mes collègues ont été réceptifs et ont rendu notre séjour très confortable » a commenté Sam-Kpakra. 
« J’ai rencontré à l’aéroport l’un de mes collègues et un déjeuner spécial a été organisé pour nous. Le programme a bien été organisé. » En sep-
tembre, le programme SIF a arrangé un échange de pairs similaire entre la RD Congo et le Cameroun sur le sujet des fonds d’affectation spéciale 
pour la vaccination nationale. 

Sabin parraine une visite d’échange de pairs en Ouganda 

http://www.sabin.org/files/Appel de Yaounde.pdf
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Ugandan Ministry of Health Hosts Second Forum on Sustainable Immunization 
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Lors d’un briefing de parlementaires supporté par Sabin en février der-
nier, les parlementaires népalais ont adopté la « Déclaration de Katman-
dou », dans laquelle ils s’engageaient à travailler en vue du financement 
durable de la vaccination au Népal. Le 5 août, ils ont rapproché leur pays 
un peu plus de ce but. L’événement était une réunion du Comité pour 
les femmes, les enfants et le bien-être collectif de l’Assemblée nationale 
du Népal, dans la Chambre des députés à Katmandou.  
 
Les participants ont inclus 37 membres du parlement, dont plusieurs 
avaient participé à une réunion supportée par Sabin concernant le finan-
cement durable sous-régional de la vaccination à Colombo, au Sri Lanka 
les 15 et 16 juillet. Avec les membres du parlement dans la Chambre des 
députés de trouvait M. Bodh Raj Niraula, co-secrétaire du département 
du budget et des programmes, Ministère des finances. Les représentants 
du Ministère de la santé et de la population étaient : le Dr Praveen Mis-
hra, secrétaire pour la santé ; le Dr YV Pradhan, directeur général du 
département des services de santé; le Dr RP Bichha, directeur de la 
division de la santé des enfants ; et M. Lila Paudel, chef de la planification. 
À la suite de discussions, les membres du parlement ont demandé au 
gouvernement du Népal de créer un fonds d’affectation spéciale pour la 
vaccination nationale. Ils ont aussi résolu de créer une loi sur la vaccina-
tion pour supporter le fonds. En tant que procédures parlementaires 
officielles, ces deux projets seront ajoutés au programme annuel du 
Népal pour les exercices 2010 à 2012.  
  
À la suite de la réunion, le Comité a envoyé ses recommandations au 
Ministère de la santé et de la population et au Ministère des finances. Les 
membres du parlement ont demandé aux deux ministres de collaborer 
étroitement pour assurer que le fonds national soit mis en œuvre de 
façon efficace. Les décisions de créer un fonds national de vaccination et 
les projets de loi associés reflètent des initiatives similaires qui se pour-
suivent en Afrique.  

Les parlementaires du Népal font des 
progrès dans le financement durable de 
la vaccination 

RD Congo, Cameroun, Mali, Sénégal, Népal - la liste des pays pilotes SIF 
qui développent des fonds nationaux d’affectation spéciale pour la vacci-
nation continue à croître. À quoi ressemblerait un tel fonds ? Comment 
fonctionnerait-il ? Qu’est-ce qu’il pourrait accomplir ?  
 
Un fonds d’affectation spéciale pour la vaccination recevrait des dona-
tions  d’un grand nombre de sources potentielles, publiques et privées, 
et seraient une personne morale légalement fondée avec sa propre char-
te et ses propres règles. Les gouvernements fédéraux et sous-nationaux 
pourraient y transférer des revenus et une législation en place aiderait à 
supporter ce fonds en accordant des crédits fiscaux aux donneurs privés 
du gonds national. Il serait géré par un conseil d’administration représen-
tant les diverses parties prenantes : la transparence et la supervision 
seraient rigoureux. Au-dessus d’une certaine somme seuil, une partie 
des fonds pourrait être investie de façon conservatrice de façon que la 
valeur totale du fonds augmente à mesure que des intérêts sont gagnés. 
Les produits du fonds ne pourraient être utilisés que pour financer les 
achats de vaccin et pour payer les coûts de livraison des vaccins, ou pour 
garantir des prêts à ces fins. À long terme, d’autres programmes pour-

Le mercredi 8 septembre 2010 dans la salle 9 de la Chambre des 
députés du Kenya à Nairobi, le Comité sur la santé s’est réuni avec 
trois défenseurs du financement durable de la vaccination. Le but 
du briefing était d’informer le Comité sur la santé et de l’encoura-
ger à donner priorité et à supporter politiquement la vaccination 
au Kenya. Le chef de programme principal de SIF Sabin Diana Kizza 
avait organisé le briefing. Avec elle étaient deux défenseurs bien 
connus de la santé des enfants de l’Association pédiatrique du 
Kenya, le professeur Fred Were et le Dr David Githanga. Le brie-
fing a établi deux points de référence pour les travaux parlementai-
res futurs sur le financement de la vaccination. Premièrement, lors 
des procédures budgétaires, les membres du parlement ont une 
position idéale pour présenter le besoin d’une augmentation du 
financement pour une livraison durable des services de santé des 
programmes de vaccination. Deuxièmement, en tant que représen-
tants élus, les parlementaires peuvent aider à accroître la demande 
du public pour la vaccination et à montrer au public que leurs im-
pôts sont utilisés de façon efficace. 

 

Le programme de vaccination du Kenya fait face à des défis fiscaux 
de plus en plus difficiles. Les budgets ordinaires de vaccination 
n’ont pas augmenté au cours des dernières années. Dans l’attente, 
le pays est parmi les premiers à introduire les vaccins contre Hib, 
les vaccins antipneumococciques et les vaccins contre le rotavirus. 
Bien que GAVI finance ce dernier, ce soutien extérieur ne durera 
pas toujours. En 2015, le Kenya devra budgétiser environ 30 dol-
lars US  pour chaque enfant complètement vacciné. Les membres 
du Comité pour la santé ont convenu qu’une action urgente était 
nécessaire pour assurer que la population soit adéquatement vacci-
née une fois que le soutien des donneurs diminue.  

 

Les membres du parlement ont aussi résolu de développer un 
projet de loi de vaccination. Un vote récent concernant la nouvelle 
constitution du Kenya et les efforts en cours pour assurer qu’elle 
soit mise en vigueur fournissent une opportunité favorable pour 
une telle initiative législative, a déclaré par la suite Kizza. La législa-
tion proposée obligerait le gouvernement central et les gouverne-
ments locaux à protéger les fonds pour la vaccination et à assurer 
l’accès public aux services de vaccination. Le Comité étudiera une 
législation similaire développée récemment dans les pays d’Améri-
que latine. Les prochaines étapes incluront un briefing approfondi 
avec des officiels du Ministère de la santé. Les membres du parle-
ment réuniront une équipe de base dédiée exclusivement à cette 
initiative.  

SIF conduit le premier briefing parle-
mentaire du SIF au Kenya 

Les pays SIF développent des fonds d’af-
fectation spéciale pour la vaccination 

raient être ajoutés et le fonds pourrait se développer. Les sommes 
seraient affectées selon des budgets EPI ordinaires et seraient 
gérées et déboursées aux systèmes de finances publiques existants 
du gouvernement. Les chefs de programme de vaccination surveil-
leraient activement la façon dont les sommes sont utilisées et le 
lieu d’utilisation, et ils associeraient les résultats du programme 
(par exemple le nombre d’enfants complètement vaccinés) aux 
sommes dépensées. De ce fait, ils surveilleraient l’efficacité des 
programmes EPI en temps réel. Les gestionnaires du fonds, les 
parlementaires et les homologues gouvernementaux partageraient 
ces informations entre eux et avec le public.     
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Le financement durable de la vaccination est une initiative de Sabin Vaccine Institute. 
Financé par une subvention généreuse de Bill and Melinda Gates Foundation 

      
     2000 Pennsylvania Avenue NW, Suite 7100 

     Washington, DC, USA 20006 
     www.sabin.org/sif — www.sabin.org/fr (en français) 

     sif@sabin.org 

Activités et résultats du programme de financement durable de la vaccination pour cette période  

Champion SIF de la vaccination :   
le Dr Risintha Premaratne 

Dans ce résumé condensé, nous 
présentons le Dr 
Risintha Premaratne—le champion du 
financement durable de la vaccination 
de ce trimestre. Le Dr Premaratne, 
consultant épidémiologiste de l’unité 
d’épidémiologie du Ministère de la 
santé pour le  Sri Lanka, a conduit le 
programme EPI du Sri Lanka à des 
niveaux de performance de plus en 
plus hauts au cours des deux 
dernières années. Son équipe et lui 
ont été les hôtes d’un récent briefing 
parlementaire sous-régional parrainé 
par Sabin, qui a réuni des pairs 
parlementaires et gouvernementaux 

du Népal et du Cambodge à Colombo. Déjà proche de l’objectif 
d’un programme financé durablement, le programme EPI du Sri 
Lanka a développé de meilleures pratiques dans beaucoup de 
domaines, y compris les systèmes de budgétisation et de gestion 
financière basés dans le programme.  

Le Dr Risintha Premarathe a obtenu les diplômes MD, M.Sc., 
MBBs, il est certifié en tant que spécialiste de médecine 
communautaire au Sri Lanka et il réside à Colombo. 

Champion SIF de la 
vaccination,  
Dr Risintha 
Premaratnethis 

Nouvelles saillantes de SIF Sabin 

 SIF Sabin est actif sur l’Internet avec ses sites relativement nou-
veaux et divers de réseautage social et d’information. Pour en savoir 
plus sur les activités SIF dans les 15 pays pilotes, veuillez visiter : 
 Blog de SIF à :  http://sifsabin.wordpress.com/  
 ‘Flickr’ . http://www.flickr.com/photos/sifsabin 
 Twitter : http://twitter.com/SIF_Sabin 
 Facebook : http://www.facebook.com/pages/SIF  
 Et la chaîne YouTube : 
 http://www.youtube.com/SabinSIF 
 

 Le Dr. Hélène Mambu-ma-Disu, chef de programme principal , 
fera une deuxième visite au pays pilote SIF de Madagascar du 14 au 16 
octobre. Elle s’y réunira avec le ministre de la santé et avec le gestion-
naire EPI de Madagascar, le Dr Marius Rakotomanga, pour discuter des 
initiatives concernant le financement durable de la vaccination pour ce 
pays.  
 

 Le 18 octobre 2010, le directeur Mike McQuestion se joindra au 
chef de programme principal Devendra Gnawali pour une série de 
réunions SIF dans les pays pilotes du Sri Lanka, du Cambodge et du 
Népal. Les 21 et 22 octobre, l’Assemblée nationale du Cambodge et 
Sabin SIF seront les hôtes du « troisième symposium sous-régional des 
parlementaires sur le financement durable de la vaccination » du Cam-
bodge parrainé par SIF à Phnom Penh, au Cambodge. 
 

 Le directeur Mike McQuestion et le chef de programme principal 
Cliff Kamara s’envoleront pour Abuja, au Nigeria, le 29 octobre, pour 
le premier briefing parlementaire du Nigeria sur le financement durable 
de la vaccination. 

Jalon/activité (1.VII.10 - 31.IX.10) 
Réalisé ce 
trimestre 

Cumulatif  
(1.IX.09 – 
30.IX.10) Détails : 

Visites de terrain dans les pays 6 32 Liberia, Sénégal (2), Mali, Cambodge, Sri Lanka, Kenya 

Briefing parlementaire national 7 29 Cambodge, Népal, Cameroun (4), Kenya 

Briefing parlementaire sous-régional 1 9 Sri Lanka 

Réunions avec les partenaires internationaux 3 19 
Réunion SIF de Jo'burg ; Rotavirus ; revue de cofinancement 
GAVI 

Activités de plaidoyer intégrées à cMYP 3 8 Cameroun, RD Congo (nouvelle province), Népal 

Échanges de pairs concernant les pays SIF 
cibles 

5 19 Liberia, Sierra Leone, Ouganda, Cameroun, RD Congo 

Augmentation du budget national EPI ordi-
naire 

2 6 RDC (nouvelle province), Cambodge 

http://www.facebook.com/pages/SIF-Sabin/157118487635003
http://www.sabin.org/advocacy-education/sustainable-immunization-financing#
http://www.sabin.org/advocacy-education/sustainable-immunization-financing/fr?setLang=fr

