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Conférence sur la santé numérique au Tchad

16 et le 17 juin 

Sous la Haute présidence de Monsieur le Ministre de la Santé Publique et de la Solidarité Nationale et de Monsieur le Ministre des Postes et des Nouvelles Technologies de l’Information
Contexte et Justification
Le système de santé du Tchad et ses défis 
Le Tchad est un pays enclavé d'une superficie de 1 284 000 km² situé en Afrique Centrale. Sa population, estimée à environ 16,43 millions d’habitants (2020), augmente à un rythme annuel de 3,6 % par an. Les femmes et les hommes représentent respectivement 50,7% et 49,3% de la population totale (RGPH 2, 2009). 
 Le Gouvernement Tchadien, s’est engagé à poursuivre sa politique qui est d’améliorer l’état de santé de sa population à travers la mise en œuvre de Soins de Santé Primaire pour accélérer l’atteinte de la Couverture Sanitaire Universelle et les ODD, notamment l’ODD3. Pour se faire, le secteur de la santé a élaboré et adopté, avec l’appui de ses Partenaires techniques et financiers du secteur de la santé, la Politique nationale de santé (2016-2030), le troisième Plan national de développement sanitaire 2018-2021 (PNDS 3) et les Plans provinciaux de développement sanitaire (PPDS).
Malgré les efforts consentis, les indicateurs de l’état de santé de la population restent critiques :
· La mortalité maternelle avec 860 décès pour 100 000 naissances vivantes (EDS/MICS 2014-2015) est l’un des plus élevés au monde ;
· La mortalité infanto juvénile : 133 décès pour 1000 NV en 2014
· L’utilisation des services de santé : 24% en 2013 
· La prévalence de la planification familiale reste faible : 8,1% en MICS 2019 (prévalence contraceptive modern)
· Le taux d’accouchement assisté : 34 % en 2014
Le Gouvernement a adopté une stratégie nationale de financement de la santé vers la CSU. Cette stratégie préconise la mise en place de 3 régimes de couverture maladie. Ces régimes s’adressent aux démunis, aux indépendants et aux fonctionnaires. Il faut espérer que le démarrage de ces régimes puisse améliorer l’accès et l’utilisation des services.
Un des défis majeurs pour le Tchad et les pays en voie de développement dans le cadre du chemin vers la CSU est certainement l’amélioration de la qualité des services et soins de santé. Au Tchad particulièrement il y a un déficit important qualitatif et quantitatif des ressources humaines en santé. Une des solutions pour améliorer la prise en charge des patients est certainement la mise en place de stratégie novatrice à travers les technologies numériques pour la santé. 
Aperçu de quelques technologies numériques pour la santé au Tchad  

Au Tchad, les activités de télémédecine ont été lancées officiellement le 10 mars 2011 par le Ministère de la Santé Publique, et l’ouverture d’une dizaine de sites de télémédecine a été rendue possible grâce à l’appui du Réseau en Afrique Francophone pour la Télémédecine (RAFT), de l’Université Numérique Mondiale, de la Communauté des Amis de l’Informatique pour le Développement et du Centre de Support en Santé Internationale (CAID). 
Le gouvernement vient de nommer une équipe e-santé au MSPSN qui a comme charge la coordination des activités relatives à ce domaine.
Le Programme d’appui aux districts sanitaires au Tchad (PADS) a lancé en 2016, la phase pilote du DHIS2 afin de contribuer au renforcement de l’administration sanitaire au niveau district, régional et national et à une gestion plus transparente, efficace, participative et redevable du secteur de la santé. Ce système permet de collecter et agréger les données du Système d’information sanitaire (SIS) national. Les résultats obtenus à l’issu de la phase pilote a permis au Ministère de la Santé Publique et de la Solidarité Nationale de choisir cet outil qui est actuellement dans le processus de passage à l’échelle.
L'initiative openIMIS, financée par les gouvernements allemand et suisse, est une solution pour la gestion d'opérations complexes de financement de la santé. L'objectif global de l'initiative est de contribuer à l'inclusion progressive des populations exclues dans les régimes de protection sociale de la santé en améliorant les capacités de gestion des données et des informations grâce à l'utilisation du logiciel open source « openIMIS ». La solution devrait permettre de mieux gérer les régimes d’assurance santé des pays à faible et moyen revenu de mieux et donc d'accroître la portée de l'assurance pour les populations exclues, en particulier dans le secteur informel.[footnoteRef:1] openIMIS est piloté au sein des mutuelles de santé au Tchad depuis 2018, en partenariat avec l’association nationale Centre de Promotion et de gestion des risques sociaux (CPG-RS), et le Gouvernement a choisi ce système pour la gestion des 3 régimes de la CSU sur le plan national. [1:  https://www.swisstph.ch/en/projects/project-detail/project/software-maintenance-and-user-support/] 


Le Projet de système numérique pour une meilleure gestion de la santé des réfgiés (SysRef) est mis en œuvre depuis 2019 dans les centres de santé des camps de réfugiés au Logone Oriental. Il permet d’améliore la prise en charge des patient à travers les outils numériques suivants :
· Aide à la décision clinique (CDSS[footnoteRef:2]) : le personnel soignant est guidé dans ses démarches de diagnostic et de traitement à travers l’usage d’une tablette qui renferme les ordinogrammes nationaux numérisés et adaptés au profil épidémiologique de la province et au contexte humanitaire. Sur la base des informations renseignées par le personnel soignant la tablette propose des diagnostics et des traitements y compris le dosage selon les médicaments en prenant en compte les alternatives possibles en cas de rupture de stock. [2:  Clinical Decision Support System] 

· Le suivi des pathologies à potentiel épidémiques et des ruptures de stocks de médicaments se fait à travers DHIS2 à partir des données produites par le CDSS. En outre DHIS2 permet de suivre les tendances de prescription des antibiotiques aux fins d’apporter les corrections nécessaires lors des supervisions du personnel contribuant ainsi à la réduction des résistances aux antibiotiques.
· Le registre électronique des vaccinations des enfants permet de suivre le calendrier vaccinal des enfants de 0 à 11 moins. Comme pour le CDSS un numéro de patient est attribué pour l’anonymisation des données de santé et la gestion des « perdus de vue » dans chaque bloc / quartier des camps de réfugiés.
· Les registres électroniques des Consultations prénatales (CPN) et des Consultations postnatales (CPON), permettent de conserver l’historique de la grossesse et la gestion de ses complications grâce au système d’identification anonyme tel que mis en place pour le CDSS et la vaccination.
Objectifs 
II.1. Objectif principal
Participer à l’amélioration de la connaissance de la Santé Numérique au Tchad.

II.2. Objectifs spécifiques
1. Expliciter les concepts de la santé numérique ;
2. Partager les expériences en matière de santé numérique au Tchad ;
3. Identifier les pistes d’une utilisation optimale des outils numériques pour la santé au Tchad.

II.3. Résultats attendus
1. Le potentiel de certaines technologies numériques pour la santé au Tchad est connu ;
2. Les limites de l’utilisation des technologies numériques pour la santé au Tchad sont identifiées ;
3. Des recommandations pour une meilleure exploitation des technologies numériques dans la santé au Tchad sont formulées.
Approche méthodologique et tâches
Organisation :
La conférence sera organisée sous l’égide du Ministère en charge de la santé par le Programme Télémédecine, Swiss TPH et la Banque Mondiale avec l’appui technique des équipes du SysRef et du PADS en partenariat avec le Centre de Support en Santé Internationale (CSSI) et la Communauté des Amis de l’Informatique pour le Développement (CAID-Tchad). 
Déroulement : La conférence durera 2 jours les 16 au 17 juin 2022 à l’hôtel Radisson Blu.
La conférence sera organisée selon le format suivant :
· En session plénière avec des introductions sur les concepts de technologies de santé « e-santé », d’état des lieux sur les concepts de e-santé au Tchad ;
En session parallèle et ou Panel sur des thématiques comme : (i) DHIS2, (ii) openImis, (iii) (SysReff), (iv) Surveillance, 
Thématiques à aborder :
· Santé numérique : Concept et gouvernance
· Expériences sur la santé numérique au Tchad : DHIS2, télémédecine, openIMIS, SysRef, projet incubateur Pnud, 
· Stratégie nationale de la santé numérique : expérience du Mali, Niger, Cameroun et Gabon
· Table ronde sur l’élaboration d’une feuille de route pour l’élaboration de la santé numérique au Tchad.

Financement : 
· Coopération Suisse / PADS
· SysRef
· Banque Mondiale
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