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Des mères amènent leurs enfants au centre de santé du district de Nyelwa, au Niger, pour 
qu’ils reçoivent des soins vitaux. Ces femmes viennent souvent de villages proches de la 
frontière avec le Nigéria, où les structures de santé sont inexistantes. Beaucoup d’enfants 
qui se présentent à ce centre de santé sont victimes de paludisme et de malnutrition.

Le Fonds mondial / David O’Dwyer

Depuis 2003, le Fonds mondial a investi plus de 
2,6 milliards de dollars US dans la région du Sahel1 
pour aider les personnes touchées par le VIH, 
la tuberculose et le paludisme et renforcer les 
systèmes de santé. 

Le défi 
Des années de conflits et d’instabilité politique ont engendré 
des défis continus dans la lutte contre le VIH, la tuberculose 
et le paludisme, et des conséquences dévastatrices pour 
les communautés les plus vulnérables. Les populations sont 
éparpillées dans de vastes territoires souvent désertiques, dotés 
d’infrastructures précaires, et ont un accès réduit aux soins de 
santé. La région présente d’ailleurs l’un des taux de mortalité 
maternelle les plus élevés au monde. Ces défis sont aggravés 
par le changement climatique qui apporte des phénomènes 
météorologiques extrêmes, notamment sécheresses et 
inondations, et qui s’accompagne d’insécurité alimentaire, de 
flambées épidémiques et de déplacements forcés dans la région. 

Avec un âge moyen de moins de 16 ans, la population du Sahel 
fait partie des plus jeunes au monde. Dans certaines régions du 
Sahel, des normes de genre néfastes prédominent et entraînent 
une forte prévalence de mariages d’enfants chez les filles. De plus, 
le rejet social et la discrimination altèrent l’accès aux services de 
santé pour les populations clés. Mais grâce à des investissements 
continus, le Sahel peut protéger ses gains durement acquis contre 
le VIH, la tuberculose et le paludisme et accélérer sa progression 
vers le troisième Objectif de développement durable visant à 
éradiquer les trois maladies en tant que menaces pour la santé 
publique, d’ici 2030. Le Fonds mondial continue à apporter son 
soutien au Sahel pour atteindre cet objectif. 

Depuis la création du 
Fonds mondial en 2002, 
le partenariat a obtenu les 
résultats suivants  
dans la région du Sahel : 

433 172 
personnes 
sous traitement 
antituberculeux**

256 304 
personnes sous 
traitement antirétroviral 
contre le VIH*

144,4 millions
de moustiquaires 
distribuées** 

1 Le Fonds mondial investit dans les pays suivants de la région du Sahel : Burkina Faso, Mali, Mauritanie, Niger et Tchad.
* Nombre de personnes actuellement sous antirétroviraux 
** Résultat cumulatif depuis 2002 

Notre riposte 
Au Sahel, nous adaptons nos 
activités pour répondre à 
l’évolution rapide du cadre de 
soins de la région. S’appuyant 
sur son modèle de partenariat 
exclusif en réponse au contexte 
humanitaire, le Fonds mondial 
collabore avec les ministères de la 
Santé des pays, des organisations 
non gouvernementales 
humanitaires internationales et 
des agences des Nations Unies, 
ainsi qu’avec des organisations 
non gouvernementales. Nos 
investissements dans la lutte 
contre le VIH, la tuberculose et le 
paludisme renforcent également les 
systèmes de santé et les systèmes 
de santé communautaires, tout en 
rehaussant le degré de préparation 
aux pandémies. 
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VIH et tuberculose  

Tous les pays de la région du Sahel sont touchés par le VIH et la 
tuberculose. Le Fonds mondial investit dans les programmes de 
lutte contre le VIH et la tuberculose, par exemple dans les efforts 
de prévention, les activités de sensibilisation par les éducatrices 
ou éducateurs pour les pairs et l’approvisionnement en traitements 
antibiotiques et antirétroviraux.  

Tous les pays du Sahel ont fait des progrès constants et 
encourageants avec l’aide du Fonds mondial. La couverture 
thérapeutique du VIH a augmenté considérablement : au Burkina 
Faso, 81 % des personnes vivant avec le VIH sont sous traitement 
antirétroviral, alors qu’au Tchad et au Niger, les chiffres atteignent 
respectivement 77 % et 75 %. En Mauritanie et au Mali, environ la 
moitié seulement de la population vivant avec le VIH bénéficie de 
services de dépistage et de traitement. Toutefois, ces deux pays 
ont montré une amélioration constante depuis 2003. La prévention 
de la transmission du VIH de la mère à l’enfant est essentielle pour 
stopper la progression de la maladie. Avec des taux inférieurs à 
34 % dans trois pays (Mauritanie, Mali et Niger), le Sahel affiche 
des résultats inférieurs à la moyenne mondiale pour la prévention 
de la transmission de la mère à l’enfant. En outre, l’ONUSIDA a 
signalé que 63 % des enfants d’Afrique de l’Ouest et centrale 
vivant avec le VIH n’avaient pas eu accès aux médicaments 
antirétroviraux pédiatriques en 2022, et que le Sahel était la région 
la moins bien desservie dans cette zone géographique étendue.

La tuberculose pose toujours un problème de santé majeur dans 
la région. Des conditions économiques et sociales inégales, 

Paludisme

Le paludisme est une menace 
importante qui pèse sur les 
personnes vivant au Sahel. Trois 
pays, à savoir le Mali, le Niger et le 
Burkina Faso, ont une charge de 
morbidité particulièrement élevée. 
Depuis 2003, le Fonds mondial 
a investi près de 1,5 milliard de 
dollars US dans la région pour 
la lutte contre le paludisme, afin 
de soutenir la distribution de 
moustiquaires, la chimioprévention 
du paludisme saisonnier pour les 
enfants de moins de cinq ans, 
le traitement préventif pour les 
femmes enceintes, les tests de 
diagnostic, les traitements et les 
programmes de proximité. Ces 
investissements se sont soldés 
par des résultats solides : en 2022 
au Niger, l’un des pays les plus 
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est créé

la pauvreté et l’accès difficile 
aux services de dépistage et 
de traitement alimentent la 
propagation de la tuberculose. L’une 
des plus grandes difficultés est 
de trouver les personnes atteintes 
de la tuberculose qui n’ont pas été 
diagnostiquées. Pour répondre à 
ces défis, le Fonds mondial investit 
dans les programmes de lutte 
contre la tuberculose pour prévenir 
et traiter la maladie dans la région. 

En 2022, le Burkina Faso, le Mali 
et le Niger ont atteint des taux 
de couverture thérapeutique de 
la tuberculose supérieurs à 70 %, 
devançant légèrement la Mauritanie 
à 67 %. Cependant, la couverture 
thérapeutique de la tuberculose au 
Tchad est loin derrière (59 %). Le 
Fonds mondial a alloué 10 millions 
de dollars US à la lutte contre la 
tuberculose au Tchad entre 2023 
et 2025, pour abaisser la mortalité 
et la morbidité de cette maladie et 
améliorer l’accès aux services de 
santé.  

touchés, 85 % de la population avait accès aux moustiquaires 
imprégnées d’insecticide, 95 % des cas suspectés de paludisme 
avaient été testés et 4,6 millions d’enfants avaient reçu un 
traitement de chimioprévention du paludisme saisonnier.  



À propos du Fonds mondial
Le Fonds mondial est un partenariat international ayant pour vocation de vaincre le VIH, la tuberculose et le paludisme et de 
bâtir un monde en meilleure santé, plus sûr et plus équitable pour toutes et tous. Nous mobilisons et investissons plus de cinq 
milliards de dollars US par an pour lutter contre les maladies infectieuses les plus meurtrières, combattre l’injustice qui les 
alimente et renforcer les systèmes de santé et la préparation aux pandémies dans plus de 100 pays parmi les plus durement 
touchés. Nous unissons les leaders mondiaux, les communautés, la société civile, les agentes et agents de santé et le secteur 
privé pour trouver des solutions qui ont l’impact le plus marqué possible, et nous les mettons à l’échelle à travers le monde. 
Depuis 2002, le partenariat du Fonds mondial a sauvé 59 millions de vies.
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Renforcement des 
systèmes de santé 
Le Fonds mondial investit dans le 
renforcement des systèmes de 
santé et des systèmes de santé 
communautaires dans tout le Sahel 
pour améliorer l’accès dans les 
communautés isolées, en particulier 
celles qui sont touchées par des 
conflits ou des catastrophes 
climatiques. Nous finançons toutes 
sortes de services de santé, 
notamment des programmes de 
sensibilisation, des initiatives de 
santé communautaires et des 
formations pour les agentes et 
agents de santé communautaires, 
des projets de santé numériques, 
l’éducation par les pairs, les 
réseaux de transport et les 
réseaux d’approvisionnement. 
Ces efforts sont cruciaux pour 
renforcer les services de soins de 
santé, l’éducation sanitaire et la 
distribution de produits de santé 
vitaux, comme les moustiquaires, 
la chimioprévention du paludisme 
saisonnier, les antibiotiques et les 
antirétroviraux.

Adaptation aux situations humanitaires 
et aux contextes fragiles
Les conflits interrompent l’approvisionnement en produits de santé 
essentiels et leur distribution. Toutefois, par la planification des 
mesures d’urgence et notre expertise en matière de distribution 
jusqu’au dernier kilomètre, nous garantissons la réception de ces 
produits par les personnes qui en ont besoin dans les régions 
touchées. Nous utilisons des plateformes et outils virtuels pour 
soutenir les agentes et agents de santé communautaires, mobiliser 
d’autres méthodes et voies de transport, et mettre en œuvre 
des approches différenciées permettant que les moustiquaires 
imprégnées d’insecticide de longue durée soient livrées dans 
les zones isolées et difficiles d’accès lors des campagnes de 
distribution de masse.  

Nos partenariats jouent un rôle vital de soutien pour 
nos programmes malgré des défis qui sont souvent 
multidimensionnels. Afin d’agir efficacement dans le contexte 
humanitaire du Sahel, nous formons des partenariats avec les 
ONG locales et humanitaires et les agences des Nations Unies, 
comme le Programme des Nations Unies pour le développement. 
Ainsi, pour atteindre les populations clés au Mali, nous travaillons 
avec l’association malienne de lutte contre le VIH et la tuberculose 
ARCAD Santé Plus. Au Tchad, nous collaborons avec Gavi, 
l’Alliance du Vaccin, pour soutenir l’unité de gestion de projet du 
ministère de la Santé publique et de la Solidarité nationale. Cette 
unité supervise la mise en œuvre de la subvention pour renforcer 
les systèmes de santé, y compris communautaires, grâce à un 
travail commun de gestion de programme, de plans de travail et 
de systèmes unifiés. Au Burkina Faso, nous soutenons les vols 
humanitaires pour transporter des médicaments et des produits de 
santé en partenariat avec l’Organisation mondiale de la Santé et le 
Programme d’Appui au Développement Sanitaire (PADS) local du 
ministère de la Santé.

Des nomades Fulani entourent l’agent de santé 
communautaire Mahamat Djibril Moussani, qui 
communique des informations de prévention aux 
membres de la communauté à Massaguet dans la 
région du Hadjer Lamis, au Tchad.

Le Fonds mondial / Robin Hammond / NOOR


