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“Les Priorités de I'Economie de la Santé en Afrique”

Contference inaugurale de | Association Africaine d Economie et Polique de Sante (AfHEA)
10 — 12 Mars 2009 - Accra. Ghana
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Session paralléle 4 : Recherche Economique et Politique
pour Améliorer la lutte contre le Paludisme

Organisateur de la Session — Catherine Goodman, KEMRI-Wellcome Programme,
Kenya and Health Policy Unit, LSHTM.

Il existe des outils efficaces de traitement et de prévention du paludisme, mais leur
couverture demeure bien en deca de I'objectif de 80% fixé par I’Assemblée Mondiale
de la Santé. Seuls 23% des enfants dorment sous moustiquaire imprégnés (ITN), et
seuls 3% des enfants atteints de fievre sont traités avec une Thérapie Combinée
d’Artemisinin (ACT). La présente session présente des données venant de 3 études
sur I'économie et la politique de la santé en Afrique, dont le but est d’étudier des
stratégies pour améliorer I’acces a la prévention et au traitement du paludisme.

Deux études ont examiné |'impact des subventions : Jessica Cohen a fait une
évaluation sur comment le niveau de subvention des ITN affecte son utilisation par
les femmes enceintes au Kenya, et Catherine Goodman a évalué I'impact d’un ACT
subventionné sur le prix au détail et |'utilisation en Tanzanie. Plusieurs stratégies
pour améliorer la couverture par le biais du secteur de la vente au détail impliquent
une forme de formation des commergants : Timothy Abuya a montré comment la
nature de la mise en ceuvre de ces programmes de formation peuvent influencer
leur efficacité. Ensemble, ces exposés soulevent plusieurs questions importantes
autour du renforcement efficace du programme de lutte contre le paludisme
nécessaire pour réaliser les OMD.



