
1

L’effort remarquable qui a débuté il y a 30 ans — éradiquer 
la poliomyélite — a l’opportunité, aujourd’hui, de façonner 
l’histoire. D’ici le passage à la prochaine décennie, une 
maladie incurable ayant le potentiel de paralyser et de tuer 
des centaines de milliers d’enfants, pourrait disparaître 
à jamais. Il existe maintenant une chance de garantir un 
avenir meilleur pour les enfants du monde entier. Si nous 
éradiquons la poliomyélite, cette maladie rejoindra la variole, 
seule autre maladie à avoir été éradiquée dans le monde.

Au cours des années 1980, la poliomyélite paralysait plus de 
350 000 enfants tous les ans. En 1988, l’Initiative mondiale 
pour l’éradication de la poliomyélite (GPEI) qui a instauré 
des partenariats public-privé entre les pays touchés par 

la poliomyélite, les donateurs et les principales parties 
prenantes de la vaccination au niveau mondial, a débuté 
par un objectif : mettre fin à la poliomyélite. Que ce soit 
dans les zones de guerre, la jungle, les taudis urbains ou 
les villages éloignés, 20 millions de volontaires ont, au 
cours des trois dernières décennies, recherché les enfants, 
combattu et vaincu le virus, et contribué à diffuser un espoir 
dont on a grand besoin. En 2015, il y avait moins de 80 cas de 
poliomyélite enregistrés dans le monde. En 2016 ce nombre a 
été divisé par deux.

Les volontaires ont créé un cercle vertueux de vaccination qui 
a apporté la santé et de meilleures conditions de vie à  
des millions de personnes.
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CERCLE VERTUEUX DE LA VACCINATION

L’éradication de la poliomyélite va débarrasser le monde d’une terrible maladie, améliorer la santé de la 
population et sera rentable à perpétuité pour les communautés, les économies des pays et le monde entier.

Risque d’interruption du cycle

200 000 CAS PAR AN  
d‘ici 10 ans

US $40-50 MILLIARDS  
d’économies perdues

L’enfant est vacciné contre 
la poliomyélite et d’autres 
maladies

Cela améliore la 
santé générale

Une meilleure santé signifie 
des coûts plus faibles pour 
les systèmes de santé et les 
familles

Les familles peuvent utiliser 
ces ressources financières 

pour couvrir d’autres besoins

Les familles sont renforcées, 
les enfants fréquentent 
l’école davantage et les 

adultes ont accès à davantage 
d’opportunités économiques

Des gains de productivité 
pour les communautés et les 

économies nationales



PAYS D’ENDÉMICITÉ POUR 
LA POLIOMYÉLITE1988 2016

RÉSULTATS
Le programme antipoliomyélitique a eu un impact majeur sur la vie d’enfants et l’économie mondiale depuis 1988.

2.5 MILLIARDS
D’ENFANTS

VACCINÉS
dans le monde  

depuis l’an 2000

40 CAS
PAR AN

AUJOURD’HUI, IL  
EXISTE MOINS DE  

en 1988 il y avait  
40 cas par heure

16 MILLIONS

alors qu’elles auraient 
été paralysées 

DE PERSONNES 
MARCHENT 

AUJOURD’HUI

27 MILLIARDS

plus US $17 milliards 
d’avantages liés à la 

nutrition

D’ÉCONOMIES
À CE JOUR
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Aujourd’hui, plus de 16 millions de personnes, qui autrement 
seraient paralysées, peuvent marcher grâce à tous ces 
efforts. Tout au long, plus de 2,5 milliards d’enfants ont été 
vaccinés. Le poliovirus sauvage ne se trouve maintenant que 
dans trois pays, l’Afghanistan, le Nigéria et le Pakistan.

Alors que les premiers cas de l’année 2017 ont été détectés, 
il est possible que le dernier cas de poliomyélite se produise 
en 2017. Une période d’au moins trois ans sans un cas de 
poliomyélite sera nécessaire pour que le monde puisse être 
certifié exempt de la maladie. Le dernier effort à accomplir 
pour éliminer la poliomyélite coûtera US $1,5 milliard 
supplémentaire. Si le programme d’éradication peut compter 
sur le soutien continu de la communauté internationale, 
amener de nouveaux donateurs désireux de faire partie  
de ce succès historique et continuer de mobiliser les 

travailleurs de santé héroïques qui, sur le terrain,  
s’efforcent de surmonter les difficultés finales, il y aura  
alors l’opportunité d’éliminer la poliomyélite à jamais.
S’il n’y a pas d’interruption de la transmission de la maladie 
nous risquons de devoir renoncer aux US $50 milliards en 
économies liées aux soins de santé qu’un monde exempt de 
poliomyélite apportera d’ici à 2035.

Mais nous risquons plus encore. Dans le contexte de la 
crise des réfugiés et de la poursuite de la transmission du 
virus au Pakistan et en Afghanistan, il existe un risque accru 
d’exportation de la poliomyélite vers des régions qui en 
sont actuellement exemptes. La vie de centaines de milliers 
d’enfants sera à nouveau en danger. Être si près du but et 
renoncer maintenant est pratiquement impensable.
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La bonne nouvelle est que les données recueillies ces 
cinq dernières années confirment que l’éradication de la 
poliomyélite est possible et à portée de main. Les stratégies 
novatrices qui ont conquis la poliomyélite en Inde et dans 
de nombreuses autres parties du monde, ont permis de 
faire des progrès en Afghanistan, au Nigéria et au Pakistan. 
L’effort final combine l’usage de vaccins complémentaires, 
des campagnes de vaccination de meilleure qualité et la 
mobilisation sociale pour atteindre chacun des enfants. Cela 
exige une meilleure surveillance à court terme pour créer un 
pare-feu qui arrête la propagation du virus. Cette activité doit 
être intensifiée au cours des deux prochaines années pour 

éliminer complètement les derniers cas restants dans les 
endroits où la poliomyélite demeure une menace.

Le Pakistan, le Nigéria et, de manière croissante, 
l’Afghanistan, mettent en œuvre ces stratégies. Ils ont mis 
en place des plans d’action d’urgence nationaux solides qui 
bénéficient du soutien de leur gouvernement et des centres 
d’opérations d’urgence qui fournissent aux gouvernements 
et aux partenaires la structure opérationnelle nécessaire 
pour coordonner les efforts. Le nombre de cas baisse en 
Afghanistan et au Pakistan et le virus bat en retraite car de 
plus en plus d’enfants sont vaccinés.

EXEMPLES CONCRETS DE SOUTIEN DU GPEI

450 MILLIONS 
D’ENFANTS
vaccinés chaque année dans près de 60 
pays avec le vaccin antipoliomyélitique oral 
ce qui constitue une plateforme pour la 
dispensation de gélules de vitamine A, de 
traitement vermifuge et d’autres vaccins.

INTRODUCTION DU

VACCIN 
ANTIPOLIOMYÉLITIQUE 
INACTIVÉ 
au sein de la vaccination systématique 
de près de 126 pays

ENVIRON

150 000  
TRAVAILLEURS FINANCÉS 
PAR LE PROGRAMME
dans près de 70 pays qui travaillent 
sans relâche pour éradiquer la 
poliomyélite

ACTIVITÉS DE  
SURVEILLANCE ESSENTIELLES

DE LA MALADIE
dans plus de 70 pays

Plus de la moitié des fonds supplémentaires iront à la 
vaccination de plus de 400 millions d’enfants dans les 
prochaines années et à la réduction du nombre d’enfants 
ayant échappé à la vaccination, essentiellement dans les 
régions les plus difficiles d’Afghanistan, du Nigéria et  
du Pakistan.

Le reste du financement nécessaire soutiendra les activités 
de réduction des risques et de promotion de la viabilité 
pour favoriser des niveaux de vaccination élevés en vue de 
conserver le monde exempt de poliomyélite. Ces activités 
sont essentielles pour que les pays passent de l’absence de 
cas de poliomyélite à un état de résilience face au risque de 
nouvelles flambées.

PROCHAINES ETAPES
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Le principe directeur qui soutient l’objectif d’éradication 
est le souhait de réduire l’inégalité en protégeant chaque 
enfant de la planète. Grâce à l’engagement de pays 
affectés par la poliomyélite (ou à haut risque) et de pays 
donateurs, ainsi qu’au soutien indispensable du programme 
antipoliomyélitique, des millions d’enfants sont non 
seulement vaccinés contre la poliomyélite mais figurent 
désormais également sur les registres, de sorte qu’ils 
peuvent bénéficier d’interventions sanitaires futures,  
telles que la vaccination systématique.

L’héritage du programme antipoliomyélitique perdurera bien 
après l’éradication de la poliomyélite et contribuera à réduire 
les inégalités et à améliorer la vie des enfants partout dans le 
monde. Qu’il s’agisse d’inondations au Pakistan, de flambées 
d’Ebola en Afrique de l’Ouest ou de tremblements de terre au 
Népal, les acquis du programme antipoliomyélitique peuvent 
être et sont mobilisés en un temps record pour remédier à la 
situation. Il a été mis fin à l’épidémie d’Ebola au Nigéria grâce 
aux structures opérationnelles du programme et aux agents 

de santé qui ont été mobilisés pour classer les activités 
par ordre de priorité, mener des visites de recherche des 
contacts et engager la population à participer.

Sans le financement supplémentaire de US $1,5 milliard pour 
réaliser l’éradication, il ne sera sans doute pas possible de 
maintenir la vaccination systématique et les autres services 
que le programme antipoliomyélitique soutient indirectement 
dans certains des pays où les systèmes de santé sont les plus 
vulnérables.

L’objectif historique de l’éradication a attiré le soutien 
généreux de divers organismes gouvernementaux et 
donateurs privés ; il nécessite maintenant la poursuite de leur 
collaboration. Les donateurs nouveaux et ceux qui reprennent 
leurs contributions peuvent combiner leurs forces pour 
parvenir à libérer le monde de la poliomyélite. Nous avons la 
possibilité de réduire les inégalités et d’améliorer la vie des 
enfants partout dans le monde. En nous réunissant tous, nous 
pouvons terminer le travail.


