Réunion Groupe des Partenaires Financiers en Santé (GPFFS) — 17.11.2021

Participants

- OMS (Kouadio Kobahounde)

- Providing for Health -P4H- (Elise Virginie Longang Owono)
- DUE (Anne Kofoed, Laura Benetti, Céme Nijimbere, Estella Nzitonda)

- Banque Mondiale (Olivier Basenya)
- UNDP (Muna Shalita)

- Fonds Mondial (Blanca Gil Antunano Vizcaino, Intissar Bel Hadj)

- Amb. France (Pierre Yves Bello)

- Expertise France (Ismail Diallo)

- UNFPA (Kacou Pierre)

- USAID (Louise Mahan)

- Coopération Suisse (Seleus Sibomana)

- UNICEF (John Egbe Agbor, Clément Djumo)
- UNAIDS (Abdoul Karim Ben WAHAB)

- GIZ (Annette Paschen)

- Amb. Belgique: absents
- Enabel: absents

- MSF: absents
- Amb. Pays Bas : absents

Ordre du jour:

Adoption du CR de la derniere réunion

Point sur la situation épidémiologique (OMS)

PP

(P4H/OMS)

oo

Divers

1. Adoption du CR de la derniére réunion

Revue de points d’actions de la derniére réunion

Présentation des conclusions de I'atelier sur I'élaboration de la stratégie de financement de la santé

Etat de lieux et suggestions pour les Groupes thématiques du CPSD (tous)

Le CR de la réunion du 18/10 est adopté, aucun commentaire n’a été propose.
Certains partenaires ont écrit pour signaler leur intérét ou disponibilité pour le leadership des réunions
thématiques ad-hoc, le tableau est repris dans le point 2 et disponible en ligne.

2. Revue de points d’actions de la derniére réunion

Point d’action

COPI-UGADS Préparation lettres

DUE : La DUE a envoyé la lettre au MSPLS ; il
resterait s’assurer que le systéme de la coopération
multilatérale envoie également la lettre avec
linstitution/les personnes désignées.

Récolter les informations sur les groupes thématiques
du CPSD en vue de le redynamiser

DUE : une récolte d’'information a été faite, le retour
est fait dans le point 5 de 'agenda de la journée

PTF intéressés dans un groupe/thématique vont
ajouter leur nom dans le tableau en ligne (ou pourront
contacter la DUE en cas de problémes techniques).
https://docs.google.com/document/d/1cNPmOHHCIOp
1sxxyOQMagk49iUT kxlio/edit?usp=sharing&ouid=114
482652712826704201&rtpof=true&sd=true

Certaines PTF ont signalé leur intérét, le point est
fait au cours de la réunion. Tout mise a jour est
possible sur le fichier en ligne.
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Fichier cartographie en ligne, a compléter par les PTF. | Pas encore rempli par tous les partenaires, merci de

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1bskXq7IBm | /€ compléter ou mettre a jour, le cas échéant.
abUeyEreHsC2216FTkL1Unj/edit#gid=1380550889

Concernant le plan de travail sur les thématiques d’intérét principal, une mise a jour a été faite en ligne
pendant la réunion. Le tableau provisionnel est le suivant :

PROPOSITION DU PLAN DE TRAVAIL INDICATIF

Thématiques | Institution Lead Institutions intéressées
Enabel etienne.mugisho@enabel.be
UE Banque Mondiale obasenya@worldbank.org
laura.benetti@eeas.europa.eu Coopération suisse seleus.sibomana@eda.admin.ch

Come.NIJIMBERE @eeas.europa.eu; | UNICEF eribaira@unicef.org

Digitalisation Estella.NZITONDA@eeas.europa.eu OMS yaot@who.int

USAID Imahan@usaid.gov

FM Blanca.GilAntunanoVizcaino@theglobalfund.org;
Intissar.BelHadj@theglobalfund.org

UNDP Muna.shalita@undp.org

Coopération Suisse

Personne de contact:

Seleus Sibomana
seleus.sibomana@eda.admin.ch

Enabel etienne.mugisho@enabel.be
DUE Come.NIJIMBERE @eeas.europa.eu;
laura.benetti@eeas.europa.eu

Santé mentale

UNFPA konan@unfpa.org

Violence Partenaire Coopération Suisse USAID Imahan@usaid.gov
basé | Personne de contact: DUE Estella.NZITONDA@eeas.europa.eu
asee sur le Aziza AZIZ-SULEYMAN laura.benetti@eeas.europa.eu

Genre . - .
aziza.aziz-suleyman@eda.admin.ch
PNUD USAID Imahan@usaid.gov

Paludisme OMS FM Blanca.GilAntunanoVizcaino@theglobalfund.org;
Personne de contact Intissar.BelHadj@theglobalfund.org

/VIH SIDA / - . -

TBC FR pierre-yves.bello@diplomatie.gouv.fr

UNICEF eribaira@unicef.org
UNAIDS benwahaba@unaids.org

Coopération suisse seleus.sibomana@eda.admin.ch
. Enabel etienne.mugisho@enabel.be

P4H/ OMS :

DUE Estella.NZITONDA@eeas.europa.eu

Fi t longangv@who.int; yaot@who.int | b i@
inancemen Banque Mondiale aura.benetti@eeas.europa.eu

de la Santé / BM obasenya@worldbank.org

RSS obasenya@worldbank.org Exp FR ismael.diallo@expertisefrance.fr

UNICEF eribaira@unicef.org

FM Blanca.GilAntunanoVizcaino@theglobalfund.org;
Intissar.BelHadj@theglobalfund.org

Coopération suisse seleus.sibomana@eda.admin.ch
DUE Come.NIJIMBERE @eeas.europa.eu;
laura.benetti@eeas.europa.eu

BM obasenya@worldbank.org

UNICEF
Malnutrition Personne de contact

Il a été également rappelé que dés maintenant, les leads pourront organiser selon les besoins du sous-
secteur des réunions, avec la modalité et structure mieux adaptée aux questions (ex. implication des
organisations de mise en ceuvre spécialisé, invitation d’experts, etc).

Le groupes ne devront pas faire de doublons avec des groupes existants mais ils sont des outils pour pouvoir
faire le lien avec les groupes existants (technigues, humanitaires, liés au programmes du MSPLS) pour traiter
de questions précises d’intérét pour les PTF. Une fréquence des réunions n'a pas été définie a priori.
Egalement, dans le moyen terme, les groupes thématiques du CPSD devraient étre redynamisés et mieux
exploités.

Points d’action :

v/ Vérifier et compléter les adresses email des personnes de contact en ligne:
https://docs.google.com/document/d/1cNPmMOHHCOp1sxxyOOMagk49iUTjkxlio/edit?usp=sharing&o
uid=114482652712826704201&rtpof=true&sd=true
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v

v

3.

Fichier cartographie en ligne, a compléter par les PTF :
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1bsKXqg7I1Bma6UeyEreHsC2216FTkL1Unj/edit#gid=13805
50889

DUE : organise le 3 décembre la réunion ad-hoc digitalisation ; des propositions des points a traiter
seront faites mais des contributions sont toujours bienvenues

UN : vérifier si le MSPLS a été informé des représentants dans le COPlI UGADS

Point sur la situation épidémiologique (OMS)

L’OMS a brievement présenté la situation épidémiologique : cfr présentation OMS

Covid-19

Situation mondiale :

Remontée progressive des chiffres depuis la semaine 42 avec en moyenne +4,4% par semaine
Cumul mondial : 253,163,330 cas; ccumul des déceés : 5,098,174 (Taux de létalité 2,01%)

Situation en Afrique:

Cumul en Afrique : 8,558,782 cas; baisse de 62% au cours des 4 derniéres semaines par rapport
aux 4 semaines précédentes ; Cumul des déces : 220,732 (Taux de létalité 2,45%)

Hausse de la |étalité au cours des derniéres 4 semaines pour atteindre 4% ;

Burundi

Au cours des 28 derniers jours : baisse de 83,5% de nouveaux cas communautaires ; baisse de
125,3% du nombre de tests réalisés ; Sous-notification des cas de déces : 14 cas (Létalité de
0,07%)

Actions clés de réponse

L’actualisation et validation du plan national de riposte contre la Covid-19 ;
La poursuite du dépistage volontaire dans le pays ;

Le renforcement de la surveillance avec le déploiement progressif de la surveillance intégrée des
maladies et riposte (SIMR-3)

La surveillance génomique des variantes circulants : Expédition au laboratoire d’'UVRI/Ouganda
d’'un autre lot de 100 échantillons ;

La réponse vaccinale en cours sur 4 sites a Bujumbura (Bureau du PEV - Centre Bon Accueil -
Hépital de Kamenge - Hopital de Ruziba)

Paludisme

Au niveau national, on note une augmentation des épisodes de paludisme depuis la semaine 26
(avec dépassement du seuil d’alerte épidémique)

Semaine 1 & 44: Année 2020 : 3,782,450 épisodes (Cumul 2020 : 4,830,213 épisodes) ; Année
2021 : 4,960,156 épisodes ; hausse de 31,1% par rapport a la méme période de 2020.

6 districts ont été constamment en dépassement du seuil épidémique au cours des 3 derniéres
semaines : Bugarama, Cibitoke, Gihofi, Makamba, Nyanza-Lac et Rumonge

Actions de réponse

Campagne de PID dans le DS de Kinyinya avec 'appui de MSF Belgique ;
Plan stratégique national 2021-2027 de lutte contre le paludisme: validé au CPSD —oct.2021-

Conduite du test d’efficacité thérapeutique de I'Artemether-Lumefantrine (traitement de premiére
ligne du paludisme simple) ;

Missions d’analyse rapide de la situation en vue d’adapter les mesures de contrdle dans les DS en
situation de flambées ;

Formation des acteurs de la campagne PID pour les DS de Kiremba, Muyinga et Gashoho.

Rougeole

Seul le district de Rumonge avec 4 cas IgM positifs est classé en situation de flambée épidémique
depuis la semaine 39

Actions de réponse

Renforcement de la surveillance cas par cas : Taux d’'investigation des fieévres éruptives non
rougeoleux =1,55 pour 100000 habitants (seuil de performance : >= 2) ;
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- Renforcement de la vaccination de routine avec la recherche active des enfants incomplétement
vaccinés ;
- Préparation de la campagne nationale de vaccination de suivi de qualité du 17-20 décembre 2021 ;

Choléra

- Le Burundi est un pays endémo-épidémique de Choléra : 01 cas confirmé de Choléra le
05/11/2021 traité et guéri a Rukana I, district de Cibitoke.
Actions de réponse
- Investigation autour du cas confirmé le 10/11/2021 et renforcement de la surveillance
épidémiologique (communautaire)
- Distribution d’aquatabs aux ménages et sensibilisation de la population sur les mesures d’hygiéne ;
- Prélevements d’échantillons d’eau de la riviere Rusizi : RESULTATS NEGATIFS ;

Echanges
Aprés la présentation de la situation épidémiologique, des questions ont été posées et ont fait objet de
débat & savoir :

- Les facteurs qui expliquent la diminution du taux de dépistages au covid 19,

- L’existence ou non d’une résistance au traitement du paludisme,

- Lavalidation du plan de déploiement du vaccin au covid 19 qui était une des conditions de

décaissement des fonds pour la Banque Mondiale;

En qui concerne la diminution du taux de dépistages au covid 19, il a été signalé que ce n’est pas di au
manque d’intrants mais plutét a la baisse de la campagne de communication autour de cette pandémie. Il a
été également précisé que des formations dans les hépitaux sont en cours, pour renforcer le dépistage au
niveau périphérique.
Pour la résistance du traitement au paludisme, il a été signifié que des tests de résistance se font chaque
année et que les tests récents n’ont pas révélé une quelconque résistance au traitement du paludisme.
Quant au déploiement du vaccin contre le Covid-19, il a été constaté que la communication autour du vaccin
n’est pas bien percu par les autorités et que cela reste un défi majeur. Cependant, les participants a la réunion
ont été informé de l'arrivée du vaccin Jonson &Jonson mais que les seringues n’étaient pas prévues. Il a été
précisé que le PEV dispose de plus de 1 millions de seringues qui peuvent étre utilisé pour la vaccination
une fois le déploiement validé. Le plan de vaccination n’a pas encore été validé.

4. Présentation des conclusions de I'atelier sur I’élaboration de la stratégie de
financement de la santé (P4H/OMS)

Un atelier de consolidation et de validation de I'analyse de la situation du financement du secteur de la santé
s’est tenu a Gitega du 10-12 Novembre. Les objectifs de I'atelier étaient :
- Actualiser et de consolider les données de I'analyse de la situation du financement de la santé et
la protection sociale en santé au Burundi ;
- Valider techniquement cette analyse et de partager I'option stratégique vers la Couverture
Sanitaire Universelle au Burundi.
Les grands axes étant le financement de I'offre et de la demande de soins, et la couverture des services de
santé essentiels ;

Prochaines étapes : Elaboration du document stratégique d’ici mars 2022, mise en place du comité de
pilotage et du comité technique pour accompagner les propositions d’actions faites,

Points de succés de l'atelier : une certaine ouverture au niveau des responsables du Ministére de la Santé a
collaborer avec les autres Ministéeres (Finances, Solidarité) etc.

Point faible : la société civile et le secteur privé n’ont pas été représentées a cet atelier.

Recommandation : Veiller a 'implication de toutes les parties prenantes au processus.

5. Etat de lieux et suggestions pour les Groupes thématiques du CPSD

GT Ressources : groupe non encore trés actif, la DUE a pris contact avec le DG Ressources qui est motivé
a remobiliser le groupe. La volonté de collaboration et support de la part de PTF a été transmise.
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GT Santé Mére enfant : groupe en cours de réactivation. Le groupe élabore un Plan d’Action au niveau du
PNSR avec I'appui de 'USAID (principalement I'appui financier).

GT Médicaments : groupe actif avec des réunions régulieres (2™ jeudi du mois) et rend compte au SP (PV
disponible au niveau du SP du MSPLS). LA DUE a émis le souhait de participer aux travaux du GT étant
donné qu’elle co-préside le CPSD.

GT Planification : groupe existant.

Points d’action :
v/ Participation de la DUE dans les réunions du GT Médicaments

v" Tout partenaire participants a des GT-CPSD pourra partager les constats et des propositions pour
renforcer ces groupes, le cas échéant

6. Divers

General : il a été remarqué que la participation des PTF dans les réunions et ateliers organisés par le
Ministére n’est pas souvent possible a cause des invitations tardives. Une stratégie possible, a part un
plaidoyer dans la mesure du possible, serait que les partenaires co-organisateurs puissent informer au
préalable les autres PTF des possibles dates des réunions/ateliers.

Préparation CPSD du mois de Janvier : la prochaine réunion du CPSD est prévue pour fin Janvier 2022,
Pour le moment il a été proposé de présenter et valider le rapport de « Surveillance des déces maternels et
périnatals et la riposte au Burundi » de 2019, et si prét d’ici janvier, aussi celui de 2020.

Cartographie financements GPFS :
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1bsKXq7IBma6UeyEreHsC2216FTkL1Unj/edit#gid=1380550889
Merci & tous ceux qui ont complété le format en ligne. On attend encore quelques inputs.

Calendrier GPFS : La prochaine réunion est prévue pour le mardi 14.12.2021.

Points d’action :

v' Les réflexions et contributions sur les sujets a proposer pour 'agenda du prochain CPSD sont
bienvenues.

RESUME POINTS D’ACTION

Point d’action Qui Délai

Fichier cartographie en ligne, a compléter par les PTF Tous |Prochaine réunion
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1bsKXqg7I1Bma6UeyEreHsC2216FTk
L1Unj/edit#gid=1380550889

PTF intéressés dans un groupe/thématique vont ajouter leur nom et|Tous |Prochaine réunion
vérifier/compléter le contact dans le tableau en ligne (ou pourront contacter la
DUE en cas de problémes techniques).
https://docs.google.com/document/d/1cNPmMOHHCOp1sxxyOQMgk49iUTikxIi
o/edit?usp=sharing&ouid=114482652712826704201&rtpof=true&sd=true

UN : informer le MSPLS des représentants dans le COPI UGADS UN Prochaine réunion

Participation de la DUE dans les réunions du GT Médicaments DUE |Prochaine réunion
GT Médicaments

Organisation de la réunion ad-hoc GPFS - Digitalisation DUE |3 Décembre

Tout partenaire participants a des GT - CPSD pourra partager les constats et | Tous |Prochaine réunion
des propositions pour renforcer ces groupes, le cas échéant

Contributions d’ici début janvier pour les sujets a proposer au CPSD Tous |Prochaine réunion

Dans les cas de réunions d’intérét pour tous les partenaires, le PFT qui|Tous |Toujours
organisent en binbme avec le MSPLS est prié de pré-alerter les autres
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partenaires impliqués dans le domaine pour garder la date « prévisionnelle »
dans leur agenda.
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