
Après 42 jours sans nouveau cas, la 16ᵉ flambée 
d’Ebola en République démocratique du 
Congo est officiellement terminée. Ce qui avait 
commencé en septembre avec une femme 
enceinte dans la province du Kasaï a évolué vers 
53 cas confirmés et 45 décès – mais une action 
déterminée et la collaboration ont changé le 
cours des événements.

Le 2 décembre 2025, le Directeur général de 
l’Africa CDC, le Dr Jean Kaseya, a rejoint la 
Première ministre Judith Suminwa Tuluka pour 
marquer cette étape historique – un témoignage 
de la détermination nationale et du soutien 
essentiel de l’Africa CDC et des partenaires 
œuvrant sans relâche à renforcer les systèmes 
de riposte.

Plus de 48 000 doses de vaccin ont été déployées, 
protégeant plus de 44 400 personnes – y compris 

les agents de santé et les contacts à haut 
risque. Des équipes de santé dévouées et des 
communautés courageuses ont rendu ce succès 
possible. Le dernier patient a quitté l’hôpital le 19 
octobre, déclenchant le compte à rebours vers 
zéro.

Le Dr Kaseya a rappelé qu’il s’agit d’un moment 
pour apprendre et se préparer : « Gérer une 
épidémie ne s’arrête pas lorsque la flambée 
prend fin. » Avec 1 million USD engagés pour les 
études post-épidémie, l’Africa CDC travaillera 
avec le ministère de la Santé de la RDC et 
des partenaires mondiaux pour renforcer les 
systèmes d’alerte, les capacités de laboratoire et 
la communication des risques – afin que l’Afrique 
soit prête face aux futures menaces sanitaires.

Malgré les progrès du diagnostic et du 
traitement, une mauvaise observance 
médicamenteuse continue d’alimenter les 
rechutes et la TB résistante. L’étude testera 
les rappels SMS, identifiera les obstacles à 
l’adoption numérique et évaluera leur impact sur 
les résultats des patients.

Elle inclura 844 patients TB, dont environ 200 
recevront des SMS durant la phase pilote. Les 
résultats éclaireront les stratégies nationales TB 
et les politiques continentales d’intégration du 
numérique en santé, renforçant l’engagement 
de l’Africa CDC envers des innovations fondées 
sur des preuves, alignées sur la Stratégie OMS 
Mettre fin à la TB et les priorités sanitaires de 
l’Union africaine.

L’Africa CDC rejoint la RDC pour marquer la 
fin de l’épidémie d’Ebola

Lire la suite...

Lire la suite...

Les rappels SMS pourraient transformer le traitement 
de la tuberculose en Éthiopie et au Libéria

La messagerie mobile instantanée est au cœur 
d’une nouvelle étude menée par l’Africa CDC 
pour améliorer l’observance du traitement de la 
tuberculose (TB) en Éthiopie et au Libéria, deux 
des pays d’Afrique les plus touchés. Soutenue 
par une subvention de 100 000 USD de la 
Banque mondiale, la recherche se déroule du 17 
novembre au 12 décembre 2025 en collaboration 
avec les deux ministères de la Santé, ainsi que 
des universités et des bureaux de santé locaux.

La TB reste un défi majeur mondial, avec 10,8 
millions d’infections et 1,25 million de décès 
enregistrés en 2023. L’Éthiopie et le Libéria 
rapportent des taux d’incidence de 119 et 308 cas 
pour 100 000 habitants respectivement.
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Protection de la Santé de l’Afrique

Podcast sur la santé publique 
en Afrique : Rétrospective de la 
saison 1

La santé publique en Afrique évolue - et la conver-
sation aussi. La première saison du podcast “Africa 
Public Health Podcast”, soutenu par Africa CDC, 
a rassemblé des experts de tout le continent pour 
aborder les défis de santé les plus pressants et les 
solutions africaines.

Écouter

Tous les épisodes sont disponibles sur YouTube, 
Spotify, Apple Podcasts et le site web d’Africa CDC

Lire la suite...

Pour en savoir plus, 
consultez la note 
conceptuelle du Africa 
CDC intitulée « Rep-
enser le financement 
de la santé en Afrique 
dans une nouvelle ère 
: vers des systèmes de 
santé durables, résil-
ients et autonomes ».

L’appel de l’Africa CDC sur le 
financement de la santé

Mettre en lumière
L’agenda pour la Sécurité et la Souveraineté 
Sanitaires de l’Afrique (AHSS) s’appuie sur le 
Nouvel Ordre de Santé Publique adopté en 2022 à 
la suite de la COVID-19. Il répond à la diminution de 
l’aide, à la récurrence des flambées épidémiques 
et à la fragilité des chaînes d’approvisionnement. 
Articulé autour de cinq piliers - gouvernance, 
préparation, financement, innovation numérique 
et production locale - l’AHSS vise à renforcer la 
résilience et à réduire la dépendance extérieure. 
D’ici 2040, l’Afrique ambitionne de produire 60 % 
des produits de santé essentiels, de sécuriser ses 
données et de jouer un rôle de premier plan dans la 
santé mondiale.

Lire la suite...

https://www.linkedin.com/posts/jean-kaseya_healthsovereignty-souverainetaezsanitaire-activity-7401496769450254336-4FnG?utm_source=share&utm_medium=member_desktop&rcm=ACoAAAn7BKIBe-ZRlbAx1vzKpP-XeEQxLuLY418
https://africacdc.org/news-item/africa-cdc-study-explores-sms-messaging-to-strengthen-tb-treatment/
https://africacdc.org/wp-content/uploads/2025/11/Africa-Health-Security-Sovereignty-Agenda-.pdf


L’atelier de cinq jours de cette semaine, animé 
par des experts, marque une nouvelle étape 
vers un renforcement de la culture interne – où 
les décisions sont plus rapides, la collaboration 
plus forte et l’excellence la norme.

L’Africa CDC, l’AUDA-NEPAD et l’Institut 
Pasteur Dakar ont réuni des régulateurs de 
10 États membres de l’Union africaine pour 
une formation pratique visant à accélérer 
les ambitions du continent en matière de 
fabrication de vaccins.

Le programme a porté sur des compétences 
techniques critiques – inspection de sites 
de production, vérification de la sécurité et 
de la qualité des lots, examen de dossiers 
scientifiques et évaluation des demandes 
d’autorisation. Ces capacités constituent 
l’épine dorsale de systèmes réglementaires 

solides garantissant que les vaccins 
fabriqués en Afrique respectent les normes 
mondiales.

En investissant dans l’excellence 
réglementaire, l’Afrique construit bien plus 
qu’un cadre de supervision – elle pose 
les fondations d’un écosystème vaccinal 
autonome. Des régulateurs solides signifient 
des vaccins fiables, des approbations plus 
rapides et un continent plus proche de sa 
vision : une production locale pour une 
sécurité sanitaire locale.

Lire la suite...

La qualité des décisions ne vient 
pas automatiquement. Les humains 
agissent souvent d’abord par intuition, 
mais l’intuition seule peut mener à 
des erreurs logiques qui affectent 
les résultats organisationnels et 
programmatiques. L’Africa CDC 
reconnaît que la Qualité des décisions 
(DQ) est une compétence – à 
développer comme toute capacité 
technique ou de gestion.

Créer un environnement propice à 
des décisions de qualité est tout 
aussi essentiel. L’Africa CDC ne 
développe pas seulement les cadres 
nécessaires : elle façonne une 
culture qui permet la DQ grâce à des 
processus transparents, structurés et 
documentés.

Le Dr Kaseya a rejoint les dirigeants 
mondiaux à Tokyo pour le Forum 
de haut niveau sur la couverture 
sanitaire universelle. Il y a mis en 
avant les avancées de l’Afrique vers la 
souveraineté sanitaire – en renforçant 
le financement domestique, en 
investissant dans les soins primaires 
et en construisant des systèmes 
résilients.

« C’est ainsi que nous passons de 
l’aspiration à l’action », a-t-il déclaré, 
soulignant que les pays évoluent de 
modèles dépendants des donateurs 
vers des financements nationaux 
solides. Par exemple, le Nigeria a 
augmenté de 60 % son budget santé 
en 2025, le Ghana a renforcé le 
financement du NHIS de 66 %, et le 

CBHI du Rwanda couvre désormais 
plus de 85 % de la population. L’Égypte 
démontre comment l’assurance 
universelle, l’approvisionnement unifié 
et la fabrication locale renforcent la 
résilience.

L’Africa CDC mène des réformes – 
lancement du Fonds africain pour 
les épidémies en 2026, avancée 
de l’achat groupé, et soutien à 25 
projets de fabrication de vaccins sur 
le continent. Ces efforts, combinés 
aux investissements dans les soins 
primaires et la sécurité sanitaire, 
construisent un écosystème africain 
plus robuste et autonome.

Le Changement social et comportemental 
(CSC) est essentiel pour renforcer les 
systèmes de santé – qu’il s’agisse 
d’augmenter l’utilisation des services ou 
de favoriser la confiance communautaire. 
Pourtant, de nombreux pays manquent 
encore des outils et ressources nécessaires 
pour financer efficacement les initiatives 
de CSC.

Pour combler cette lacune, l’Africa CDC, en 
collaboration avec l’UNICEF et John Snow 
Inc., a travaillé avec le Malawi, le Burundi, 
l’Ouganda, la Gambie et la Libye pour 
renforcer la budgétisation et le financement 
du CSC.

Ces pays ont testé un nouveau cadre de 
coûts et une fiche de suivi-évaluation, 
développé des codes budgétaires 
standardisés et amélioré les dossiers 
d’investissement pour les financements 
domestiques. Le processus a permis des 
évaluations de capacités, l’ajustement des 
outils CSC et la mise en place de lignes 
budgétaires harmonisées.

Ces efforts favorisent l’institutionnalisation 
du CSC dans les systèmes de financement 
nationaux et posent les bases 
d’investissements durables et prévisibles 
en CSC à travers l’Afrique.

Lire la suite...

Lire la suite...

Construire une culture de décisions éclairées

Investir dans les soins primaires pour renforcer la 
résilience des systèmes

Institutionnaliser le changement social et 
comportemental en Afrique

Former les régulateurs pour transformer le 
paysage vaccinal africain

Lire la suite...

Rapport hebdomadaire de renseignement 
épidémique d’Africa CDC : 3 Decembre 2025

Aperçu en temps réel des menaces 
sanitaires sur le continent

Le Rapport hebdomadaire de 
renseignement épidémique d’Af-
rica CDC fournit des mises à jour 
en temps réel sur les événements 
de santé publique prioritaires 
sur le continent. Chaque édition 
met en lumière la situation épidé-
miologique, les évaluations de 
risque et les interventions de santé 
publique par les États membres 
affectés, les partenaires et Africa 
CDC.

Se concentrant sur les événements 
à risque modéré à très élevé, le 
rapport couvre une gamme de 
menaces -des maladies infectieus-
es émergentes aux catastrophes 
naturelles -selon une approche 
multisectorielle One Health. 

Lire la suite...

Suivez Africa CDC sur les réseaux sociaux pour obtenir des mises à jour et des informations sur l’ensemble du continent :
africacdcwww.africacdc.org Email: communications@africacdc.org
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ENGAGEMENTS DU
DIRECTEUR GÉNÉRAL

https://x.com/AfricaCDC/status/1997546727792844853
https://www.linkedin.com/posts/jean-kaseya_healthsovereignty-activity-7402953141056696320-sspT?utm_source=share&utm_medium=member_desktop&rcm=ACoAAAn7BKIBe-ZRlbAx1vzKpP-XeEQxLuLY418
https://x.com/AfricaCDC/status/1997244735434457315
https://www.linkedin.com/posts/africacdc_africacdc-healthleadership-activity-7402949930438352896-cuDY?utm_source=share&utm_medium=member_desktop&rcm=ACoAAAn7BKIBe-ZRlbAx1vzKpP-XeEQxLuLY418
https://africacdc.org/download/africa-cdc-epidemic-intelligence-weekly-report-NOVEMber-2025/

