Parlement de la Fédération Wallonie-Bruxelles Communauté frangaise  19/07/2018

A I'éranger Le Monde

Sida:la prévention est en crise, selon 'ONU

Le nombre de nouvelles infections reste beaucoup trop élevé pour espérer mettre un terme a la pandémie

aille de la prévention,
manque de financement,
ralentissement des pro-
grés: 4 moins d'une se-
maine de la 22¢ conférence inter-
nationale sur le sida, qui se tien-
dra 4 Amsterdam du 23 au
27 juillet, 'Onusida tire le signal
d'alarme. Si, pour la premiére
fois, le nombre de personnes
mortes de maladies lices au sida
passe sous la barre symbolique
du million, le chiffre des nouvel-
les infections identifiées en 2017
reste  désespérément élevé:
1,8 million de perscnnes ont dé-
couvert leur séropositivité, soit
prés de 5000 cas par jour. Le di-
recteur exécutif de ['Onusida, Mi-
chel Sidibé, évoque « une crise ».
Dans un rapport intitulé «Un
long chemin reste a parcourirs,
publié mercredi 18 juillet, 'organi-
sation estime que e«la riposte
maondiale qu sida se trouve dans
une situation particuliérement
préoccupante ; les succés, certes re-
marquables —mais encore limités -
QUE NOWS GVORS CONNLS en termes
de vies sauvées et d arvét de notvel-
les infections par le VIH sont en
train douvrir dangereusement la
voie & une certaine forme de com-
plaisance. A mi-chemin des objec-
tifs & atteindre d'ici 2020, le rythme
des progrés est encore loin d'étre &
Ia mesure de Fambition affichée. »
Cette ambition est de parvenir a
moins de 500000 morts liés au
sida par an en 2020, Elle est aussi
qu'a la méme échéance, 9o % des
personnes vivant avec le VIH con-
naissent leur statut sérologique. Il
s'agiralt également que 90 % de
toutes les personnes infectées par
le VIH dépistées re¢oivent un trai-
tement antirétroviral et 9o % des
personnes traitées aient une
charge virale durablement sup-
primeée, ce qui signifie une infec-
tion sous contrdle et unrisquemi-
nime de transmission du virus.

Efforts gigantesques

En 2017, 36,9 millions de person-
nes vivaient avec le VIH dans le
monde, un nombre qui croit mé-
caniquement du fait du déploie-
ment des traitements antirétrovi-
raux qui permet aux malades de
vivre avec le virus. 59 % des per-
sonnes séropositives ont ainsi eu
acces a ces médicaments - contre
53%en 2016,

Cela reste trop peu. Pour attein-
dre en 2020 les 30 millions de per-
sonnes sous traitement - contre
21,7 millions en 2017 —, il faudrait
accroitre leur nombre chaque an-
née de prés de 2,8 millions. Or,
l'augmentation en 2017 n'a été que
de 150000 personnes par rapport
42016, Cet écart donne la mesure
des efforts gigantesques & accom-

plir pour espérer mettre fin i une
pandémie qui, depuis son appari-
tion en 1981, a tué 35.4 millions
d’humains et infeeté 77,3 millions
de personnes. La tuberculose
constitue la principale cause de dé-
cés: un patient atteint du VIH sur
trois succombe & cette maladie.

Le domaine de la prévention est
le plus problématique. En I'ab-
sence d'un vaccin, qui sera indis-
pensable pour espérer réduire 3
néant la pandémie, la stagnation
du nombre des nouvelles infec-
tions pourrait compromettre les
progrés. 5i l'on se référe au pic de
1996 (3,4 millions de nouvelles in-
fections), le nombre observé

en 2017 (1,8 million) est en baisse
de 47 %. Mais comparé 3 2010, les
nouvelles infections n'ont dimi-
nuéquede 16 %, alors qu'atteindre
les objectifs pour 2020 implique-
rait une baisse de 75 %.

Cette crise de la prévention ré-
sulte des lacunes des programmes
visant 4 empécher les nouvelles
contaminations, d’'une part, en
Europe de I'Est et Asie centrale et,
d'autre part, en Afrique de 'Ouest
et centrale. Dans ces régions et au
Moyen-Orient, le nombre des

nouvelles infections a presque
doublé depuis 2000.

Les services et interventions de
prévention {circoncision, préser-

vatif..) ne sont pas fournis 2 une
écheile adéquate et avecuneinten-
sité suffisante. De plus, ils n'attei-
gnent pas Jes personnes qui enont
le plus besein, souvent du fait des
politiques répressives et discrimi-
natoires. Les adolescentes et jeu-
nes femmes, les enfants, les hom-
mes ayant des rapports homao-
sexuels, les consommateurs de
drogues injectables, les travailleu-
ses du sexe, les femmes transgen-
res, tous ceux désignés seous le
terme de « populations-ciés » sont
ainsi les laissés-pour-compte de la
prévention.

Les adolescentes et jeunes fem-
mes dAfrique subsaharienne

(15-24 ans) représentatent un quart
des infections par le VIH en 2017
alors qu'elles ne constituent que
10 % de la population. Dans cette
région du monde, les femmes
comptent pour 59 % des nouvelles
infections chez les 15ans et plus,
Une vulnérabilité liée aux violen-
ces & leur égard qui freine l'accés
aux services de santé maternelle
et infantile et ]a détection précoce
de l'infection chez la femme en-
ceinte pour prévenir la transmis-
sion de l'infection chez l'enfant.

En 2017, 180000 enfants ont été
contaminés & la paissance ou lors
de l'allaiternent maternel dans le
monde. Les tests virclogiques
pour les nouveau-nés exposés au
VIH demeurent insuffisamment
disponibles ce qui retarde d'autant
la mise en youte du traitement.

ainvestissements indispensables »
Les autres populations-clés sont
particulifrement en danger.
En 2017, les hommes ayant des rap-
ports homosexuels avaient un ris-
qued'infection vingt-huit fois plus
élevé que les hommes n'ayant que
des rapports hétérosexuels. Chez

les consommateurs de drogues in-
jectables, le risque est multiplié
par vingt-deux comparé aux non-
utilisateurs. 11 est treize fois plus
élevé chez les travailleuses du sexe
que chez les femmes dgées de 154
49ans, de méme que chez les fem-
mes transgenres comparées aux
personnes gées de 153 49ans.
Ces motifs d'inquiétude sont ac-
crus par les incertitudes sur le fi-
naricement de la riposte & 'épidé-
mie, Dans les pays & revenu faible
ouintermédiaire, il a augmenté de
8 % entre 2016 et 2017. Un total de
20,6 milliards de dollars (17,6 mil-
liards d'euros) étaient disponibles
en 2017, soit 80 % de la cible pour
2020. Cependant, I'Onusida souli-
gnequ'il « 1’y a paseu de nouveaux
engagements significatifs de la
part des bailleurs en 2017» et craint
des conséquences catastrophi-
ques si les financements interna-
tionaux étaient amputés de 20 %.
En 2019, la France accueillerz la
conférence de reconstitution du
Fonds mondial contre le sida, latu-
berculose et le paludisme. « Nous
demandons au président Macron
de fouer pleinement le réle de pre-
mier de cordée en mobilisant ses
homologues internationaux pour
obtenir des contributions d hau-
teurdei4.5 d 18 milliards de dollars.
Ces investissements supplémentai-
res serorit indispensables pour évi-
ter une reprise de I'épidémie au ni-
veau mondial dans les prochaines
anndes», alerte Aurélien Beau-
camp, président dAides, associa-
tHion membre de Coalition PLUS. @
PAUL BENKIMOUN
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En 2017, 1,8 million de personnes ont été nouvellement infectées par le VIH
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940 000 personnes sont mortes d’une maladie liée au sida
NOMBRE DE MORTS DUS AU SIDA EN 2017
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En 2017, 36,9 millions
de personnes vivaient
avec le VIH
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