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Questions critiques

+ Lorsdelapandémie de COVID-19, la peur de contracter le virus a entrainé une baisse
de la fréquentation des établissements de santé.

+ Lespersonnes présentant des symptdmes évidents ont recu un traitement immédiat
par précaution, tandis que celles qui ne présentaient pas de symptomes évitaient les
établissements de santé par crainte.

+  Des mesures urgentes doivent étre prises pour renforcer la communication sur les
différents symptomes liés a la crise sanitaire.

« llestimportantde veiller a ce que chaque membre de la société ait acces a des services
de santé adéquats, y compris a des agents de santé communautaire.

QUEL EST LE PROBLEME ?

L'objectif de développement durable n° 3 vise a « assurer une vie en bonne santé et
promouvoir le bien-étre de tous a tout age ». Pourtant, bien que la pandémie de COVID ait
touché tout le monde, elle n’a pas amélioré I’acces aux services de santé. En effet, lors de
la pandémie de COVID-19, la peur de contracter le virus et les restrictions de circulation des
personnes ont entrainé une diminution de l'utilisation des services de santé a Madagascar.
Les personnes qui présentaient des symptomes évidents, comme la fiévre, recevaient un
traitementimmédiat, mais celles qui présentaient des symptomes non directement liés au
COVID-19, comme ladiarrhée, évitaient par crainte de se rendre dans les établissements de
santé poury recevoir un traitement. Cependant,comme cela a été observé lors de pandémies
précédentes comme celle d’Ebola, par exemple, la diminution de la fréquentation des
établissements de santé a été suivie d’'une augmentation de la morbidité et de la mortalité
dues a des maladies sans rapport avec Ebola, comme la diarrhée.

QUELLES SONT LES IMPLICATIONS ?

[lest évident que pendant la pandémie de Covid-19, les consultations dans les établissements
de santé pour les patients souffrant de diarrhée ont diminué. En guise d’alternative, les
patients ont eu recours aux agents de santé communautaires locaux qui travaillent sur
une base volontaire et qui ont été formés pour traiter les affections mineures. Toutefois,
en ce qui concerne les cas de fiévre, on a constaté une augmentation du nombre de
patients qui ont choisi de se rendre dans les établissements de santé pour se faire soigner
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pendant la pandémie, ainsi qu’une réduction du nombre de patients ayant recours a un
auto médicament. Le comportement des individus dépend donc des symptomes qu’ils
présentent. Lorsqu’il s’agit d’un symptdme évident que les patients savent directement liée
a une épidémie ou a une pandémie, ils sont toujours vigilants et prudents, et se rendent
donc dans les établissements de santé. En revanche, lorsqu’il s’agit d’un symptome moins
évident, le patient préfére, par peur, éviter les lieux ou il risque de contracter le virus. Il
choisit donc de recourir a d’autres moyens de traitement, comme la consultation des agents
de santé de la communauté locale.

Recommandations

e Promouvoir le savoir sur les différents symptomes de la maladie
lors d'une épidémie ou d'une pandémie

L'objectif est de faire connaitre les symptémes d’une maladie afin qu’en cas d’épidémie,
les individus se fassent soigner par précaution. Cela permettrait d’éviter 'aggravation
de la maladie pour les personnes touchées. Pour ce faire, il est impératif de partager des
informations précises et actuelles et de travailler en collaboration avec des acteurs du
secteur de lacommunication, tels que les professionnels des médias sociaux, les journalistes
et les influenceurs. Une telle politique serait importante dans la mesure ou le colit de sa
mise en ceuvre serait faible par rapport au co(t du traitement des patients gravement
malades (OMS, 2020).
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e Formation du personnel de santé au diagnostic et au
traitement des cas lors d’'une épidémie ou d'une pandémie.

L'objectif est de garantir que les personnes quin’ont pas acces aux services de santé puissent
bénéficier d’'un traitement adéquat. Uabsence d’un tel investissement pourrait coliter 4,80
milliards de dollars en termes de pertes économiques (Care, 2023).

En conclusion, si le probléme de ’accés aux soins n’est pas résolu, il risque d’y avoir une
forte augmentation des cas de patients touchés par une affection lors d’une pandémie ou
d’une épidémie. Ces actions sont donc primordiales dés le début d’une épidémie ou d’une
pandémie afin de la controler efficacement.
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Mission

Renforcer les capacités des chercheurs locaux pour qu'ils soient en mesure de mener des
recherches indépendantes et rigoureuses sur les problémes auxquels est confrontée la gestion
des économies d'Afrique subsaharienne. Cette mission repose sur deux prémisses fondamentales.

Le développement est plus susceptible de se produire quand ily a une gestion saine et soutenue
de 'économie.

Unetelle gestion est plus susceptible de se réaliser lorsqu'il existe une équipe active d'économistes
experts

basés sur place pour mener des recherches pertinentes pour les politiques.

Intégrer larigueur et les données probantes dans |'élaboration des politiques économiques en Afrique
« Améliorer la qualité.
+ Assurer la durabilité.

« Accroitre l'influence.
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