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La mise en ceuvre du Plan National d'Elimination du choléra en Haiti (PNEC) doit pouvoir compter
sur ses partenaires techniques et financiers, sous le patronage du Ministere de la Santé Publique
et de la Population (MSPP) et de la Direction Nationale de ['Eau Potable et de l'Assainissement (DINEPA).

Seuls des financements additionnels des le début dannée 2019 permettraient de confirmer des bons
résultats obtenus pendant 7 ans de lutte contre le choléra.




PPARU en Haiti en octobre 2010, le choléra s’est
A rapidement propagé du département du Centre

a tout le pays. Entre 2010 et 2018, plus de 800 000
cas suspects ont été recensés, pour prés de 10 000 déceés
selon le MSPP?. En 2015, avec une population de
11 millions d'habitants seulement, Haiti recensait 21%
des cas de choléra au niveau mondial. Le bon contréle
de 'épidémie tout au long de l'année 2017 s’est poursuivi
en 2018 avec 3 437 cas suspects de choléra pour 39 décés
enregistrés sur les 10 premier mois. Néanmoins cette
tendance est a relativiser, Haiti ayant été peu impacté
par la saison cyclonique 2018, période la plus favorable
a la propagation de I'épidémie.

LE CHOLERA EN BAISSE..

Le nombre total de cas suspects en 2017 était 67% moins
élevé par rapport a la méme période en 2016. Entre janvier
et octobre 2018, 3 437 cas suspects et 39 décés? ont été
enregistrés, soit une baisse de plus de 65% par rapport

a la méme période en 2017, avec un taux d'incidence
(nouveau cas suspects / population totale] de 0,27%, ce

qui se rapproche considérablement de l'objectif fixé a 0,1%>.

..GRACE A LA COORDINATION
DES ACTEURS...

Des résultats encourageants obtenus notamment grace

a la dynamique de coordination actuelle qui permet une
bonne prise en charge des cas tant au niveau médical que
communautaire, mais les efforts de surveillance restent
indispensables pour éviter une reprise de |'épidémie.

La chute dans le nombre de décés ces derniéres années
(1,12% en 2017 et 0,27% en 2018) est également due a une
réponse précoce coordonnée qui réduit I'apparition de
flambées majeures et a la mise en ceuvre du PNEC, élaboré
par le MSPP et [a DINEPA, avec 'appui de 'UNICEF et
['Organisation Panaméricaine de la santé. Celui-ci consiste
en une action coordonnée des partenaires nationaux et
internationaux (UN, ONGC) et des autorités alliant prévention
de la maladie, un systéme d’alerte et réponse aux flambées,
et un renforcement de l'accés a I'eau potable de qualité

et a l'assainissement dans les communes les plus a risque.
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La lutte contre le choLe’@pluasse

avant tout par la prévention et lapprentissage
des bonnes pratiques dihygiéne.

; v 7 Haiti 2017.

“Si les financements
et les capacites

de réponse sont
amenuises, voire
demanteles, le risque
d'épidemie majeure
en 2019 reste éleve.”

JEAN-SEBASTIEN MOLITOR
Directeur Pays pour
SOLIDARITES INTERNATIONAL

..ET DES ACTIONS MISES EN PLACE

L'approche “Alerte-réponse” ou réponse rapide,

mise en ceuvre par le MSPP et supportée par 'UNICEF

et la Banque Mondiale depuis 2013 est a la fois innovante
et efficace : les équipes mobiles d'intervention rapide

du MSPP appuyées par 3 ONG* peuvent déployer un cordon
sanitaire en moins de 48 heures. Ainsi en 2018°, 85,6%

des cas suspects ont fait l'objet d'une réponse en moins

de 48h. Ce cordon consiste en un paquet d'activités
standardisées : recherche active de cas, sensibilisation

a 'hygiéne, remise aux ménages de produits de traitement
d'eau, de savons, de sachets de réhydratation orale,

de seaux pour stocker l'eau, et désinfection de 15 a 25
foyers autour de la zone de provenance des cas suspects.

Il est nécessaire de poursuivre ces efforts, tout en
intensifiant les actions de suivi et de sensibilisation
communautaire, avec une mobilité interdépartementale
accrue. Depuis le début de I'année 2018, les équipes

ont réalisé plus de &4 800 réponses et sensibilisé 677 532
personnes et 71 167 ménages ont recu au moins un produit
de chloration d'eau a domicile®.

Il est également impératif d'implémenter des actions
préventives qui visent a réduire I'apparition et la récurrence
des cas. La réhabilitation d'urgence de points d'eau,
accompagnée d'un renforcement de capacités et d’'une
coordination avec les entités étatiques et communautaires’,
comme la combinaison de ces actions avec la vaccination
dans les zones les plus a risque réduiront 'exposition

a la maladie.

MAINTENIR LA VIGILANCE
AU PLUS HAUT NIVEAU

Afin de contenir le risque d'une nouvelle épidémie

de grande ampleur, la communauté internationale

doit poursuivre son soutien aux opérations de réponse
actuelles car malgré les efforts et les investissements,

le choléra persiste. La vulnérabilité d'Haiti face aux aléas
climatiques reste un des facteurs des plus inquiétants.

En 2018, 16 ouragans ont été notifiés par l'agence
météorologique américaine NOAA sur 'océan Atlantique,
sur les 13 prévus. Haiti n'a pas été impacté par la saison
cyclonique qui se termine, ce qui augmente la probabilité
d'ouragans majeurs en 2019. Pour rappel aprés l'ouragan
Matthew en 2016, le nombre de cas suspects de choléra
avait augmenté de 40%.

Les épisodes de sécheresse et de fortes pluies, entrainent
la contamination des réserves d'eau et le manque d'eau
potable, facteurs qui réduisent la capacité des ménages

a assurer une hygiéne adéquate et les expose a la maladie.
La réponse future doit continuer d'intégrer des opérations
“coup de poing”® (réponse renforcée en amont des périodes
a risque comme la saison des pluies ou lors d'événements
impliquant des rassemblements de population] appuyant
la stratégie "Alerte/Réponse”.
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5 Source : UNICEF — Haiti — Snapshot Alerte réponse de janvier - septembre 2018

6 Source: OCHA — Haiti - Chiffres Clés au 30 aodt 2018

7 En ce sens des discussions avec la DPC concernant des équipes de réponses rapides
mixtes (ONG/Etat) sont relativement avancées

8 Source : UNICEF — Haiti — Bilan de I'Opération Coup de Poing contre le Choléra
Novembre 2017



“En l'état, les
previsions de
financements

ne permettront pas
une continuite de
l'ensemble des
opérations du PNEC
et ce malgre la
signature de l'accord
entre le MSPP et la
Banque Mondiale.”

JEAN-SEBASTIEN MOLITOR
Directeur Pays pour
SOLIDARITES INTERNATIONAL

CONTRIBUTION ET BESOINS
2018-2019 (en millions USD)*°
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Directeur Pays
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Adrien TOMARCHIO
Directeur de la Communication
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ELIMINER LE CHOLERA EN HAITI :

UNE OPPORTUNITE A SAISIR

La performance des actions coordonnées des différents acteurs est le
résultat de plusieurs années de travail, d'ajustements et de plaidoyer.

Plus de cinquante millions de dollars ont été investis par de multiples
bailleurs de fonds. Les résultats obtenus en 2017 et 2018 doivent étre
confirmés en 2019 grace au maintien de la structure de réponse.

Ceci permettra d'éviter une reprise épidémique pouvant générer

trés vite une résurgence de |'épidémie au niveau du territoire national

si les capacités de réponse sont amenuisées.

L'objectif du PNEC, d'éliminer la maladie en 2022, ne sera rempli que

si les autorités nationales et les acteurs de la réponse continuent d'agir
ensemble. Néanmoins ce plan nécessite la poursuite de ses financements,
qui n'ont été atteints qu’a hauteur de 14% en 2017.

En 2019, I'élimination est a portée de main. Le nombre hebdomadaire

de cas suspects a la fin du mois d'octobre, qui marque également
l'approche de la saison séche en Haiti, est historiguement bas (35 cas)®.
Le renforcement de I'ensemble des composantes du PNEC et en particulier
de la stratégie d'alerte-réponse pourrait permettre de se rapprocher,
voire d'atteindre, zéro cas au cours de l'année a venir. Le dernier kilométre
est toujours le plus complexe en matiére d'élimination d'une maladie,
mais la communauté internationale se doit d'étre a la hauteur de l'enjeu
afin d'offrir aux enfants d'Haiti un pays libéré du choléra.

Or, Les financements d'UNICEF qui ont permis jusque-la de financer

les ONG de réponse ne couvriront le programme que jusqu'au premier
trimestre 2019.
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épidémiologique 2018

Besoins

20M$

Disponibles
12,5M$

10 Source : UNICEF — Haiti — Snapshot
Alerte réponse de janvier -Septembre 2018
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