
 

Déclaration Commune de Soutien au GAPPD: Appel à signatures 
Veuillez envoyer un courriel à gappd@path.org avant le 8 avril pour signer la déclaration. 

 
Un large éventail d'ONG et d’OSC appelle les gouvernements et les partenaires à faire du 

Plan d'Action Mondial une réalité 
 

Déclaration de soutien au Plan d'Action Mondial Intégré pour la Prévention et la Lutte contre la 
Pneumonie et la Diarrhée 

 
 
Le Plan d'Action Mondial Intégré pour la Prévention et la Lutte contre la Pneumonie et la Diarrhée 
(GAPPD) lancé aujourd’hui et élaboré par l'Organisation Mondiale de la Santé (OMS) et l'UNICEF, 
représente le tout premier effort simultané pour protéger les enfants de la pneumonie et la diarrhée, 
maladies qui ôtent la vie à près de deux millions d'enfants par an. Le Plan d'Action est basé sur les 
données probantes les plus récentes que l’on retrouve dans une série spéciale publiée aujourd'hui 
dans The Lancet. 
 
En tant qu’Organisations Non Gouvernementales (ONG) et Organisations de la Société Civile (OSC) 
travaillant pour l’amélioration de la santé et pour sauver la vie des enfants dans  le monde, nous 
nous félicitons du GAPPD et nous nous engageons à soutenir  la mise en œuvre de cette nouvelle 
approche intégrée. Nous nous engageons dès maintenant à travailler avec les gouvernements 
nationaux, les donateurs, les institutions multilatérales, le secteur privé et d'autres partenaires pour 
donner une réalité à ce cadre mondial dans les pays et les communautés les plus durement touchées. 
 
Nous appelons les gouvernements nationaux à: 

 Donner la priorité à la lutte contre la pneumonie et la diarrhée par le biais de politiques 
intégrées et la mobilisation accrue de ressources; 

 Utiliser le GAPPD afin de déterminer les plans spécifiques, les investissements et les 
partenaires nécessaires pour un plus grand impact sur la santé dans leurs pays; 

 Identifier clairement les rôles et les responsabilités et établir une gouvernance transparente 
et des structures permettant de garantir une responsabilité mutuelle entre ministères, 
secteurs et partenaires; 

 Faire participer les communautés affectées, la société civile, le secteur privé, les organismes 
donateurs et les institutions multilatérales afin d'évaluer la manière dont le GAPPD peut être 
utilisé pour renforcer les efforts dans leurs pays; 

 Mettre un accent particulier et consacrer des ressources à la réduction des inégalités et à 
atteindre ceux qui en ont le plus besoin, à la fois pour maximiser l'impact sur la santé et 
améliorer l'équité; et 

 Soutenir les communautés les plus touchées qui mettent en œuvre ces stratégies intégrées. 
 
Nous appelons le secteur privé à: 

 Fabriquer des traitements et des vaccins abordables et de qualité, avec  des formules 
adaptées et faciles à administrer aux enfants; et à améliorer la distribution de ces produits 
pour garantir leur accès aux enfants les plus vulnérables; 

 Élaborer et mettre à disposition de meilleurs systèmes de traitements des eaux, des produits 
d'hygiène et des technologies de cuisson non-polluantes, et assurer une prestation de 
services qui soit accessible et abordable pour tous; et 

 Mener des campagnes de communication basées sur des données probantes pour accroître 
la demande des familles et du personnel soignant. 

 

mailto:gappd@path.org
http://apps.who.int/maternal_child_adolescent/documents/gappd/en/index.html
http://apps.who.int/maternal_child_adolescent/documents/gappd/en/index.html
http://www.thelancet.com/series/childhood-pneumonia-and-diarrhoea


Nous appelons les bailleurs de fonds bilatéraux et privés à: 

 Fournir un appui technique et financier aux pays qui adoptent le GAPPD dans le cadre de 
leurs engagements nationaux pour la survie de l’enfant; 

 Augmenter les investissements et soutenir les gouvernements qui œuvrent  pour une 
approche intégrée, conformément aux principes internationalement reconnus d’efficacité de 
l’aide; et 

 Inciter à l'utilisation d'approches intégrées pour protéger, prévenir et traiter la pneumonie et 
la diarrhée dans le cadre du décaissement des fonds, du suivi des résultats, et pour 
influencer les politiques nationales et internationales. 

 
Nous appelons  l'OMS et l'UNICEF à: 

 Demander à leur personnel des programmes régionaux et nationaux de travailler avec les 
pays membres sur la mise en œuvre effective du GAPPD. 

 
En marge des efforts pour atteindre le 4ème Objectif  du Millénaire pour le Développement, soit une 
réduction de deux tiers de la mortalité infantile d'ici à 2015, ceux qui travaillent sur le cadre de 
développement pour l'après 2015 doivent soutenir en priorité des approches intégrées pour 
améliorer la santé infantile, comme le GAPPD, et établir des objectifs limités dans le temps pour 
élargir l'accès aux soins de santé, à l'eau potable et à l'assainissement et aux technologies de cuisson 
non-polluantes et sûres. 
 
Nous pouvons sauver d'innombrables vies en utilisant une approche intégrée pour combattre la 
maladie et améliorer l'accès à des interventions à l’efficacité prouvée, et en donnant la priorité aux 
efforts visant à atteindre les enfants les plus pauvres et les plus marginalisés. Comme les données les 
plus récentes le démontrent, le GAPPD est  l'approche la plus rentable et permettra d’avoir le plus 
grand impact sur la réduction de la mortalité infantile. 
 
Nous appelons tous les partenaires qui œuvrent pour sauver la vie des enfants et améliorer la santé à 
se joindre à nous pour soutenir la mise en œuvre rapide du GAPPD. Nous pouvons faire bien plus en 
travaillant ensemble plutôt que chacun d’entre nous seul. 
 
Liste des organisations signataires: 
 
·         Abibimman Foundation 
 
·         Abt Associates 
 
·         ACTION 
 
·         Action Pour le Developpement Agro Pastoral 
 
·         Aide aux Familles et Victimes des Migrations Clandestines 
 
·         African Medical and Research Foundation (AMREF USA) 
 
·         Africare 
 
·         Afrihealth Information Projects/Afrihealth Optonet Association 
 
·         ALLERT Lusoga Chapter 
 



·         Alternative Sante 
 
·         American Academy of Pediatrics 
 
·         APPA Congo 
 
·         ARK, Absolute Return for Kids 
 
·         BRAC International 
 
·         Building Capacities for Better Health in Africa 
 
·         CADECOD 
 
·         Cameroon Coalition Against Malaria  
 
·         Citizens united to Promote Peace & Democracy in Liberia 
 
·         Civil Society Human and Institutional Development Programme 
 
·         Clinton Health Access Initiative 
 
·         Coalition of Dam Communities 
 
·         Communication for Development Centre 
 
·         CORE Group 
 
·         EKHCDP Integrated Water and Sanitation Program 
 
·         Elizabeth Glaser Pediatric AIDS Foundation 
 
·         Episcopal Relief and Development 
 
·         End Water Poverty 
 
·         Environmental Initiative Organization for Sustainable Development 
 
·         Family and Youth Health Initiative 
 
·         FEMNET 
 
·         FHI 360 
 
·         FIS (For Impacts in Social Health) 
 
·         Food for the Hungry 
 
·         Freshwater Action Network Mexico 
 
·         Future Generations, Ghana 
 



·         Future Generations, Peru 
 
·         Global Alliance for Clean Cookstoves 
 
·         Grameen Development Society 
 
·         Human Development Society 
 
·         Icddr. B 
 
·         Indian Academy of Pediatrics 
 
·         International Pediatric Associations 
 
·         IRSP 
 
·         Jeunesse Environnement Démocratie Développement  
 
·         Johns Hopkins University International Vaccine Access Center 
 
·         JSI 
 
·         Kenya AIDS NGOs Consortium (KANCO) 
 
·         KASWESHA Housing Cooperative Society 
 
·         The Korean Pediatric Society 
 
·         Le RAME (Réseau Accès aux Médicaments Essentiels) 
 
·         Liberia CSOs WASH Network 
 
·         L'Union des ONG du Togo 
 
·         Makerere University College of Health Sciences  
 
·         Macau Pediatric Society                
 
·         Malaria Consortium 
 
·         Management Sciences for Health  
 
·         Maternal and Child Health Integrated Program  
 
·         MDG Alliance 
 
·         Medair 
 
·         Merlin 
 
·         Micronutrient Initiative 
 



·         Millennium Water Alliance 
 
·         NAADUTARO (Pastoralists’ Survival Options) 
 
·         NewEnergy 
 
·         Operation Smile 
 
·         Pakistan and Human Resource Development Network 
 
·         Pakistan Pediatric Association Center 
 
·         Pakistan Rural Workers Social Welfare Organization 
 
·         PAMO Volunteers 
 
·         PATH 
 
·         Peace and Life Enhancement Initiative International 
 
·         PEVODE 
 
·         Presbyterian Church of East Africa Eastleigh Community  
 
·         PROVARESC - Plate Forme pour la Promotion de la Vaccination et le Renforcement du Système 
de Santé au Cameroun) 
 
·         PSI (Population Services International) 
 
·         Rajiv Gandhi Center for Biotechnology, India 
 
·         RESULTS Canada 
 
·         RESULTS International (Australia) 
 
·         RESULTS UK 
 
·         RESULTS US 
 
·         Real Opportunities Network 
 
·         Rural Area Development Programme 
 
·         Save the Children US 
 
·         Sambhav Social Service Organization 
 
·         Sindhica Reforms Society Pakistan 
 
·         Tearfund 
 
·         Uganda Environmental Education Foundation 



 
·         Uganda Water and Sanitation NGO Network 
 
·         Unitarian Universalist Service Committee 
 
·         U.S. Fund for UNICEF 
 
·         WaterAid 
 
·         WASH Advocates 
 
·         WASH Canada 
 
·         Water Centric, Inc. 
 
·         Water for People 
 
·         Wellbeing Foundation Africa 
 
·         World Vision International 
 
·         Wote Youth Development Projects 
 
·         Youth Association for Development 
 
·         Youth Partnership for Peace and Development, Sierra Leone 
 
Individuals: 
 
·         Austin Arinze Obiefuna 
 
·         Clarisse Loé L., Paediatrician, Alternative Santé Cameroon 
 
·         Prof. M. Ashraf Sultan 
 
·         Elizabeth Burleigh, MPH, PhD 
 
·         Dr. Pappu Sarma 
 
·         Jonas Mbwangue 
 
 
Pour plus d’information, visitez DefeatDD.org.   
 
 
Pour les demandes des médias, veuillez contacter: Guillermo Meneses à 
Guillermo.Meneses@gmmb.com, +1 202.813.4821 ou +1 202.445.1570 (portable). 

http://www.defeatdd.org/take-action/global-action-plan/about
mailto:Guillermo.Meneses@gmmb.com

