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MESURES DE LUTTE CONTRE LA PNEUMONIE ET LA DIARRHÉE





Plan d'action global intégré pour la prévention et le contrôle de la pneumonie et de la diarrhée (GAPPD) : 
Messages pour le plaidoyer


En général, un message de plaidoyer efficace comprend quatre composantes :
· Quel est le problème ?
· Pourquoi le décideur devrait-il s'en préoccuper ?
· Quelle est la solution proposée et comment celle-ci va-t-elle créer un impact sur le problème ?
· Quelle action spécifique voulez-vous que le décideur entreprenne à la suite de votre interaction ?
Quelques bonnes pratiques à envisager : 
· Essayez de garder les quatre parties de votre message de plaidoyer centrées, motivantes et orientées 
vers l'action.
· Gardez en réserve tous les faits, chiffres, citations, histoires et analyses qui étayent votre message pour 
une discussion ultérieure de suivi. Commencez par capter l'intérêt de votre décideur.
· Modulez la composante « pourquoi vous devriez vous en préoccuper » du message afin de refléter les intérêts principaux du décideur particulier avec lequel vous avez rendez-vous.
· Concluez toujours votre message de plaidoyer en demandant que le décideur prenne une mesure très claire et spécifique en faveur de votre but de plaidoyer. La plupart des décideurs ne satisferont probablement pas la totalité de votre but à l'issue d'un seul rendez-vous.

Considérez ces messages potentiels concernant le GAPPD comme un point de départ pour la création de messages adaptés à votre contexte national, incluant notamment les détails spécifiques, le ton et les « demandes » les plus pertinentes pour un pays et un contexte donné.

Messages de base du GAPPD :
· Par notre travail commun, nous pouvons mettre fin aux décès évitables de jeunes enfants dans le monde, 
dus à deux causes majeures de mortalité infantile, la pneumonie et la diarrhée. 
· Le Plan d'action global pour la prévention et le contrôle de la pneumonie et la diarrhée (GAPPD) de l'Organisation Mondiale de la Santé (OMS) et du Fond des Nations Unies pour les Enfants (UNICEF), s'attaque au cœur du défi : reconnaître que la prévention et le contrôle de la pneumonie et de la diarrhée
ne peuvent être traités séparément, mais impliquent une intégration des programmes.
· Sans ces efforts urgents, accélérés et coordonnés, plus de deux millions d'enfants parmi les plus vulnérables continueront à mourir de pneumonie et de diarrhée chaque année. Nous devons corriger cette injustice. 
· La réduction effective de la mortalité par pneumonie et diarrhée requiert l'engagement d'une large palette d'acteurs et de secteurs, et requiert en tout premier lieu une volonté politique nationale. 
· Il est impératif de s'attaquer à ces maladies si nous devons accomplir un progrès significatif au regard des Objectifs du Millénaire de développement afin de sauver les vies des enfants de moins de cinq ans (MDG4), de même que mettre en application la stratégie globale des Nations Unies pour la santé des femmes et des enfants, et l'engagement de la promesse renouvelée envers la survie des enfants. 


Messages de plaidoyer GAPPD au niveau national :

· En [pays], trop d'enfants meurent encore de pneumonie et de diarrhée. Au niveau mondial, ces maladies constituent les causes principales de la mortalité infantile, responsable de près d'un tiers des décès d'enfants de moins de cinq ans, coûtant plus de 2 millions de vies chaque année.
· [Si possible, insérez les chiffres nationaux de mortalité par pneumonie et diarrhée ; consultez les données sur http://www.countdown2015mnch.org/. Une autre ressource est le Tableau de bord « Une promesse renouvelée ».]
· Le GAPPD, publié récemment par l'OMS et l'UNICEF, expose les stratégies les plus actualisées concernant la protection des enfants contre la pneumonie et la diarrhée.
· Le GAPPD souligne les facteurs essentiels nécessaires pour lutter contre la pneumonie et la diarrhée :
la nutrition ; les vaccins ; l'accès à l'eau potable, l'assainissement, et une meilleure qualité de l'air dans
les foyers ; un traitement efficace avec une prise en charge des cas incluant la réhydratation orale et l'administration de zinc pour la diarrhée, et l'amoxicilline et l'oxygène pour la pneumonie.
· La coordination de notre approche de lutte contre la pneumonie et la diarrhée sera bien plus efficace et offrira de meilleurs services aux communautés, aux familles et aux enfants. Notre pays peut sauver d'innombrables vies en améliorant l'accès à la nutrition, aux vaccins, à la santé et à l'eau, à l'assainissement, les interventions concernant l'hygiène, et en recourant à une approche intégrée dans la lutte contre ces maladies.
· Le GAPPD constitue une ressource pour coordonner et intégrer les efforts pour améliorer l'impact des programmes actuels.
· Ici en [pays], nous pouvons utiliser ce plan d'action pour définir nos priorités nationales, et mettre l'accent sur ces deux causes majeures de mortalité infantile.
· [Mentionnez tout progrès et succès récent, si remarquable].
· Par exemple la réduction du taux de mortalité ou une augmentation du nombre de gens ayant accès à l'eau potable et à des installations sanitaires. 
· [Il peut être utile d'expliquer en quoi le GAPPD est cohérent avec les politiques, engagements et déclarations gouvernementales existants ayant trait à la pneumonie, la diarrhée, la survie des enfants et l'OMD 4.]
· Par exemple, si votre gouvernement a signé le texte « Une promesse renouvelée », le GAPPD peut être présenté comme le plan qui aidera à concrétiser cet engagement.
· Pour savoir si votre pays a signé Une promesse renouvelée, consulter : http://apr.nationbuilder.com/government_signatories
· Pour savoir si votre pays a signé l'engagement de la Commission des Nations Unies sur les outils pour sauver la vie de chaque femme et enfant, consulter (en anglais) : http://www.everywomaneverychild.org/images/Communique_signed-English_pdf.pdf ou ici (en français) : http://www.everywomaneverychild.org/images/Communiuqe_signed-French_pdf.pdf
· Pour obtenir davantage de renseignements sur votre pays, consulter http://www.countdown2015mnch.org/


· Nous faisons appel à notre gouvernement pour :
· Donner la priorité à la lutte contre la pneumonie et la diarrhée
· Utiliser le GAPPD pour déterminer les plans, investissements et partenaires spécifiques nécessaires pour répondre aux besoins particuliers de notre pays et obtenir un impact maximum. Ceci implique des rôles, responsabilité et lignes de comptes rendus clairs entre les ministères, les secteurs et 
les partenaires.
· Impliquez les parties prenantes des communautés affectées, la société civile, le secteur privé, les agences donatrices et les institutions multilatérales pour qu'ils comparent nos efforts nationaux aux directives du plan d'action global. 
· Concentrez les ressources pour obtenir une réduction des inégalités et pour toucher ceux qui ont les plus grands besoins, afin d'avoir un impact maximum sur la santé et améliorer l'équité.
·  [Ajouter plus de « demandes » spécifiques si possible. Qu'est-ce qui est stratégiquement pertinent et nécessaire dans votre pays ?]

