Pob
mortalité du paludisme ¢ "
2020, étape pourtant fonda
sur le chemin de l’élimi'nati
paludisme en Afrique.lLa sitt
a été accentuée par U'impact de'l
pandémie de COVID-19 sur les
de santé et sur les finances mona
qui a son tour aggravé par le confi
Uinstabilité. Afin d’accélérer I'q
vers I’élimination du paludisme
Afrique, la carte de score contine
pour la redevabilité et action, ave
les cartes de score et les suivis d’a
nationaux contre le paludisme; o

— SON EXCELLENCE UMARO SISSOCO EMBALO,
PRESIDENT DE LA GUINEE BISSAU

« Les défis posés par le COVID-19 aux
pays d’endémie risquent de perturber
gravement les campagnes contre le
paludisme, d’entraver la prestation des
services de santé ordinaires, avec un impact
dévastateur pour les programmes nationaux
batis sur plus de 20 ans d’investissemenfs

— SON EXCELLENCE UHURU KENYATTA,
ANCIEN PRESIDENT DE LA REPUBLIQUE DU KENYA
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Activités de lutte contre Marchandise en C du
I Nombre de classes " . "
Projection (2024- | Projection (2024- | % financé du plan * ’ZZ'Z:’;;I:EZZ’;‘.LZZ"“ | Etudes o drinsectici aux stock (stock >9 % contréle des | En bonne voie de | En bonne voie de .::ﬂ:m:;::; pourcentage
2026) du 2026) du stratégique Instrument AMA | contrele paludisme Lancement Conseil | ;" icaments sujettes insecticides suivie mois) c vecteurs cette |réduire I'incidence | réduire la mortalité | = 7\ pgceq, 2022 d'enfants (0 a Couverture Vaccins DTC3 2023
N . . " PR P, de Zéro et fonds pour . N P y derniére année |du it d’au | du d’au 14 ans) atteints " N N A
financement des | financement public | national contre le signé, ratifié et 0P Palu ! Je m’engage Pélimination du menées depuis résistance depuis 2015 et MILD/PID en bonne avec matériel de moins 55 % d’ici moins 55 % d’ici %dacctsauk 4 VI et ayant Vitamine A 2022 parmi les bébés
MILD/IRS (% des |des CTAet TDR (% | paludisme (2024- déposé ala CUA © ) 9ag N 2019 et é des i de é é é CTAs voie ° ° N ciblesde PN y N (2 doses) de 0-11 mois
. N paludisme . A s o nouvelle 2022 (par rapport | 2022 (par rapport a roms acces a la thérapie
besoins) des besoins) 2026) déclarées a 'OMS déclaré alroms TDRs " N g iral
Réfugié depuis 2010 génération a2015) 2015) antirétrovirale
Pays indice NTD,% (2023) Pays
Angola & 60 Angola
Bénin 100 100 65 98 75 60 69 Bénin
100 100 2 100 67 66 95
Burkina Faso 94 100 69 99 82 80 95 94 Burkina Faso
Burundi 100 100 2 0 75 60 89 Burundi
Cabo Verde 100 100 55 2 100 59 98 93 Cabo Verde
Cameroon 100 100 58 54 71 60 87 75 Cameroon
Central African Republic 100 100 0 42 Central African Republic
Tchad 3 4 93 67 Tchad
Comoros 0 75 Comoros
Congo 100 100 61 3 50 25 78 Congo
Cote d'lvoire 87 98 85 A 81 SN 51 72 79 Cote d'lvoire
D i du Congo 61 98 67 3 100 58 44 91 60 D i du Congo
Djibouti 61 100 100 100 A 72 Djibouti
Guinée équatoriale 2 100 25 74 Guinée équatoriale
Erythrée 100 100 84 3 0 95 Erythrée
Eswatini 100 100 74 0 98 51 v 85 ini
Ethiopie 71 81 69 A 63 51 48 68 72 Ethiopie
Gabon 54 96 2 A 70 Gabon
Ghana 72 100 76 63 0 41 95 Ghana
Guinea 69 100 76 3 62 A 59 97 47 Guinea
Guinée-Bissau 100 100 69 0 45 53 77 74 Guinée-Bissau
Kenya 67 100 28 58 | 70 84 93 Kenya
Liberia 100 100 100 72 5 82 Liberia
95 100 74 54 47 65
Malawi 100 100 3 100 51 0 72 91 Malawi
Mali 3 0 86 80 A 42 76 77 Mali
itani 1 50 A 90 Mauritanie
94 100 62 3 100 25 67 72 70 i
Namibia 100 100 2 100 60 83 Namibia
Niger 83 96 50 3 47 56 50 41 87 85 Niger
Nigeria 65 71 82 46 67 62 Nigeria
Rwanda 100 100 3 0 96 00 71 94 Rwanda
Séo Tomé-et-Principe 100 100 83 2 0 A\ 86 Sao Tomé-et-Principe
Sénégal 55 100 63 98 60 67 57 83 Sénégal
Sierra Leone 100 100 67 99 85 75 69 91 Sierra Leone
Somalie 41 100 67 3 69 33 79 42 Somalie
Afrique du Sud 100 100 3 0 63 44 79 Afrique du Sud
Soudan du Sud 100 0 30 89 73 Soudan du Sud
Sudan 18 49 40 v 51 Sudan
Gambie 100 100 3 33 84 Gambie
Togo 100 100 100 87 0 A 68 90 85 Togo
Ouganda 74 80 78 100 89 0 7 55 91 Ouganda
i 97 100 78 82 68 66 920 93 Tanzanie
Zambie 69 100 80 100 25 7 97 80 Zambie
i 100 100 3 63 68 920 i
Fondations des
. . . Nations Unies/Haut . Of O isation O isation q . L'Alliance pour la o] O O The Joint United Organisation mondiale
La source de données i R i R i R Ci ission de Ci i iat des IFEEIEE REM Commission de mondiale de mondiale de mondiale de Rz REM IREIEENED REM prévention du de iale de de Nations Programme ITe Fond§ €3 de La source de données
contre le contre le contre le o o n A contre le paludisme o - a 2 N contre le paludisme | contre le paludisme n a a a Nations Unies pour a
I'Union africaine Nations Unies pour I'Union africaine la santé la santé la santé paludisme la santé la santé la santé on HIV/AIDS [ la santé
les réfugies

LEGENDE:

©2024, ALMA

OBJECTIF ATTEINT OU SUR

LA BONNE VOIE

PAS DE DONNEES

PROGRES MAIS PLUS D'EFFORT

REQUIS

EN HAUSSE DEPUIS LA
DERNIERE MISE A JOUR

PAS SUR LA BONNE VOIE

EN BAISSE DEPUIS LA
DERNIERE MISE A JOUR

N’EST PAS APPLICABLE

PAYS DOTES D'UN SYSTEME DE CONTROLE
DU PALUDISME/CARTE DE SCORE POUR
LELIMINATION DE LA MALADIE

AVEC L'APPUI DES
PARTENAIRES RBM

PRODUIT EN COLLABORATION

AVEC L'OMS

521N
Partnership [ ’!9 ), World Health
To End Malaria &Y Organization



