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Décennie de mise en œuvre de l’approche Une Seule Santé en 

Afrique Subsaharienne : Réalisations, défis et perspectives en vue 

d'améliorer la préparation et la réponse aux prochaines menaces 

à la sécurité sanitaire 
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1. Contexte général  

Ces dernières années, le monde a été témoin de l'impact dévastateur des pandémies mondiales 

sur la santé humaine, les économies et les sociétés. Ces épidémies soulignent l'urgence d'un 

système de surveillance multisectoriel complet, d'une préparation proactive, d'une prévention, 

de mesures de contrôle et d'une réponse multidisciplinaire aux futurs défis sanitaires. Les 

mesures préventives sont essentielles pour réduire les menaces qui pèsent sur la santé publique 

mondiale, tandis qu'un contrôle opportun et des réponses efficaces peuvent atténuer l'impact 

des épidémies et des pandémies, en particulier dans les pays en voie de développement, comme 

l'ont montré les récentes expériences d'Ébola et de COVID-19. 

L'interconnexion de la santé humaine, animale, végétale, des sols et de l'environnement est 

devenue tout à fait évidente. Le concept Une Seule Santé met l'accent sur l'interdépendance de 

ces domaines et souligne la nécessité d'adopter des approches collaboratives pour relever les 

défis sanitaires. Alors que le monde se remet de la pandémie actuelle, il est essentiel de 

renforcer nos mécanismes de préparation et de réponse multisectoriels et multidisciplinaires, 

afin de se prémunir contre les futures menaces de pandémie. Si peu de pays d'Afrique 

Subsaharienne ont pris des mesures pour concrétiser ces idées, le Cameroun a été l'un des 

premiers pays d'Afrique Subsaharienne à adopter la Stratégie Nationale "Une Santé" en 2012. 

Ce concept ne se limite pas aux maladies zoonotiques, il englobe également les maladies non 

transmissibles, la résistance aux antimicrobiens, la sécurité sanitaire des aliments entre autres. 

Ainsi, la collaboration et la coordination entre les différents systèmes de santé, généralement 

déconnectés, tout en favorisant les synergies trans-sectorielles décrites dans le Document de 

stratégie pour la Croissance et l'Emploi (DSCE) du Cameroun, garantissent une meilleure 

sécurité sanitaire.  

La durabilité et la mise en œuvre de l'approche Une Seule Santé reposent sur la mise en place 

d'un cadre institutionnel légal et innovant, sur les effectifs actuels et futurs de l'approche Une 

Seule Santé et sur l'allocation du budget national. Comme c'est le cas dans d'autres pays en 

développement, si cette approche n'est pas pleinement institutionnalisée et mise en œuvre par 

le gouvernement camerounais, le faible niveau de préparation conjointe et la faiblesse des 

mécanismes de collaboration, de coordination et de communication peuvent entraîner la 

confusion et donc retarder les réponses, ce qui, à son tour, peut conduire à des résultats moins 

bons pour l'environnement, les animaux terrestres et aquatiques, les plantes, les sols et la santé 

humaine. De même, pour les menaces endémiques pour la santé publique et animale, le faible 

niveau de coordination de la planification, du partage de données/informations, de l'évaluation 
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et des activités de contrôle dans tous les secteurs concernés peut entraver et compliquer la mise 

en œuvre de programmes de contrôle efficaces. 

Le Yaoundé One Health Forum prend le pouls de l'agenda de la sécurité sanitaire mondiale 

dans le but spécifique d'aider à combler le fossé entre le droit, la politique et la pratique. Basée 

sur un appel à résumés ouvert, cette première édition vise à mettre en lumière les défis 

contemporains les plus pressants en matière de sécurité sanitaire mondiale. Elle sollicite et 

examine attentivement les récits et les expériences de ceux qui sont en première ligne, qu'ils 

travaillent au niveau local dans une clinique rurale, un poste d'élevage ou un parc de 

conservation, ou qu'ils élaborent des politiques au niveau national dans un ministère ou une 

organisation internationale. 

2. But et objectifs spécifiques 

Le but de Yaoundé One Health Forum est de : 

● Examiner les réalisations : Réfléchir aux réalisations et à l'impact de plus d'une décennie 

de mise en œuvre de l’approche Une Seule Santé.  

● Identifier les défis : Examiner les défis, les obstacles et discuter des stratégies pour les 

surmonter. 

● Explorer la durabilité et les perspectives d'avenir : Amener les participants à envisager 

la durabilité et l'avenir de l’approche Une Seule Santé. 

● Partager les connaissances : Fournir une plateforme pour partager les résultats de 

recherche en matière de Une Seule Santé , les meilleures pratiques et les leçons apprises dans 

les domaines liés à de l’approche Une Seule Santé. 

● Renforcer les réseaux : Favoriser la collaboration entre les parties prenantes, notamment 

les responsables politiques, les législateurs, les décideurs, les professionnels de la santé, y 

compris les infirmiers, les vétérinaires, les professionnels de la faune sauvage et de 

l’environnement, les éducateurs, les chercheurs et les représentants de la communauté.  

● Innovation et solutions : Présenter des interventions, des technologies et des stratégies 

innovantes qui intègrent les principes Une Seule Santé , afin d'atténuer les risques de futures 

menaces pandémiques. 

● Renforcer les capacités et les aptitudes : Promouvoir le partage des connaissances et des 

meilleures pratiques. 

 

3. Thèmes proposés (non exhaustifs) 

La conférence abordera une série de thèmes, notamment 
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Politique, gouvernance, mise en œuvre et pérennisation de l’approche Une Seule Santé : 

Présentation d'interventions réussies qui font la promotion de l’approche Une Seule Santé pour 

atténuer les risques de maladies ; évaluation des progrès, de l'impact et des défis ; analyse des 

politiques et des structures de gouvernance existantes pour la coordination de l’approche Une 

Seule Santé et proposition d'améliorations et d'un modèle de durabilité.  

Surveillance et détection intégrées / multisectorielles des maladies : Nouvelles approches 

visant à améliorer la surveillance communautaire pour la détection précoce et le suivi des 

maladies infectieuses endémiques, réémergences et émergentes ; stratégies de préparation, de 

prévention, de détection et de réponse aux maladies zoonotiques et à la Résistance aux 

Antimicrobiens (RAM) ; système intégré de transport des échantillons ; plateforme nationale 

de surveillance génomique. 

Résilience environnementale et conservation de la biodiversité : Perspectives 

environnementales pour relever les défis d'une seule santé ; rôle de la santé des écosystèmes 

dans la prévention et l'atténuation de l'émergence des maladies, y compris la surveillance des 

maladies écologiques et des maladies de la faune et de la flore. 

Changement social et comportemental pour une participation communautaire efficace : 

Modèle durable pour les contextes locaux et rôle de la société civile ; nouveaux problèmes de 

sécurité alimentaire, communication sur les risques et engagement communautaire dans les 

situations d'urgence ; exploration de l'impact différentiel des pandémies sur les populations 

vulnérables et prise en compte des considérations éthiques, sociales, économiques et de genre. 

Renforcement des capacités et priorités de recherche dans le cadre de l’approche Une Seule 

Santé : Stratégies visant à renforcer les ressources humaines Une Seule Santé pour la 

préparation et la réponse aux pandémies ; durabilité des formations FETP et ISAVET ; 

intégration de l'approche Une Seule Santé dans les programmes de formation ; programme de 

recherche Une Seule Santé; transposition des résultats de la recherche dans les politiques ; 

collaboration mondiale.  

Données Une Seule Santé pour la gestion de la santé et des innovations fondées sur des 

données probantes : Gouvernance des données numériques d'une seule santé ; architecture des 

plateformes d'information d'une seule santé ; modèle d'interopérabilité pour les données de 

surveillance d'une seule santé ; rôle des outils d'intelligence artificielle ; innovations en matière 

d'outils de surveillance et de diagnostic.  
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4. Déroulement de l'activité 

Le forum se déroulera au cours d'une semaine d'activités comprenant les éléments suivants : 

● Formation des acteurs de niveau déconcentré des secteurs clé et de la société civile 

sur l'approche Une Seule Santé. : du 30 octobre au 1er novembre 2023 . 

      

● Forum : les 02 et 03 novembre 2023, à Yaoundé. 

Le forum comprendra des séances plénières avec des experts de renom, des discussions 

de groupe, des présentations orales, des séances d'affichage et des symposiums. Les 

sessions interactives encourageront les discussions dynamiques, l'échange de 

connaissances et la collaboration. 

Nombre de participants attendus : 300. 

 

● Village communautaire Une Seule Santé : 2-3 novembre 2023, à Yaoundé. 

Présenter diverses interventions communautaires dans le domaine de l’approche Une 

Seule Santé (maladies zoonotiques prioritaires, résistance aux antimicrobiens, sécurité 

sanitaire des aliments, les urgences de santé publique) pour soutenir la localisation de 

la sécurité sanitaire. 

 

● Marche sportive pour promouvoir l'approche Une Seule Santé :  04 novembre 

2023. 

 

5. Participants 

La conférence accueille les décideurs politiques, les praticiens, la société civile, les chercheurs, 

les étudiants, les ONG et les personnes intéressées par l’approche Une Seule Santé et par la 

préparation et la réponse aux pandémies. 

 

6. Partenaires potentiels 

● Africa CDC,  

● AU-IBAR 

● Agence Américaine pour le Développement International (USAID), 

● US CDC Cameroun,      

● Agence de Réduction des Menaces de Défense (DTRA),  

● Deutsche Gesellschaft für Internationale Zusammenarbeit (GIZ),  

● Organisation des Nations Unies pour l'Alimentation et l'Agriculture (FAO), 
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● Organisation Mondiale de la Santé (OMS), 

● Organisation Mondiale de la Santé Animale (OMSA), 

● Agence Coréenne de Coopération Internationale (KOICA), 

● Agence Française de Développement (AFD), 

● Ambassades (France, États-Unis, Allemagne, ...) 

● Réseau Une Seule Santé pour l'Afrique (AFHONET) 

● Réseau « Une Seule Santé » des Universités en Afrique (AFROHUN), 

● Geneva Health Forum (Forum de la santé de Genève). 

● Breakthrough Action, 

● Infectious Diseases Detection and Surveillance (IDDS), 

● Fédération Internationale de la Croix-Rouge et du Croissant-Rouge (FICR), 

● Croix-Rouge Camerounaise (CRC), 

● Croix-Rouge Française (CRF), 

● Institut de Recherche pour le Développement (IRD), 

● Organisation Ouest Africaine de la Santé (OOAS), 

● Prezode (projet AfriCAM), 

● Medicines, Technologies, and Pharmaceutical Services (MTaPS), 

● Le projet de Contrôle et d'Élimination des Fléaux de la rage (RACE), 

● TRAFFIC, 

● Banque Mondiale (BM), 

● Banque Islamique de Développement (BID), 

● Université de Buea (UB), 

● Université de Ngaoundéré, 

● Université des Montagnes, 

● Université de Corse Pascale Paoli (UCPP), 

● Organisation des Nations unies pour les droits de la femme (UNWOMEN), 

● Renforcement et développement des systèmes de santé (RSS), 

● GICAM, 

● Chambre d'Agriculture du Cameroun, 

● Groupement de la Filière Bois, 

● Communes et Villes Unies du Cameroun (CVUC) 

● Association Epidémiologie-Santé Publique-Vétérinaire (ESPV) 

● Autres organisations du secteur privé. 


