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Introduction

Le paludisme: Une des priorités nationales de santé au Burundi

Le paludisme: Problème majeur de santé publique au Burundi

1er motif  de 
consultation dans les 
formations sanitaires

1ère  cause de 
morbidité 

Un des principales 
causes de décès



Plan Stratégique National  2021-2027

Burundi NMCP

VISION

A l’horizon 2027, Zéro décès dû au paludisme au 
Burundi. (ZMSWM launched 6th may 2022)

MISSIONS

Fournir outils et services les plus efficaces de lutte 
contre le paludisme de manière efficiente et 
équitable. 

OBJECTIFS GENERAUX
� Réduire la morbidité liée au paludisme d'au moins 60% 

d’ici 2027 ;
� Réduire à Zéro la mortalité liée au Paludisme d’ici 2027.



•État de la mise en œuvre vs cible du PSN



taux d’incidence du paludisme pour 1000 habitants

350



Evolution du taux de mortalite du paludisme pour 1000 habitants au Burundi



Evolution du taux de létalité du paludisme



Réalisations majeures



Distribution des moustiquaires de masse ( Septembre 2022)

Introduction de la distribution continue des moustiquaires  à travers 
le canal communautaire dans deux districts sanitaires

Elaboration de l’addendum au paludisme visant l’introduction du 
vaccin contre le paludisme

Extension de prise en charge à domicile pour les plus de 5ans jusqu’
à 27/32 districts cibles

Campagne de pulvérisation intradomiciliaire dans 4 DS



Mise à jour des directives de lutte contre le paludisme

Mise à jour du guide de traitement préventif intermittent incluant  la 
distribution de SP via le canal communautaire

Réalisation de l’étude malaria Matchbox en 2023;

Rédaction de la GC7: en phase de soumission

Réalisation de l’évaluation post campagne de masse en 2023



Compara

Comparaison du taux d’incidence entre le semestre d’avant et d’après CDM 2022 
au Burundi

CDM 2022

Une nette amélioration du niveau de transmission du paludisme après CDM 2022 

Variation du taux d’incidence du Paludisme 
au 1er semestre 2022 au Burundi

Variation du taux d’incidence du Paludisme 
au 1er semestre 2023 au Burundi



Situation épidémiologique du paludisme (2/2)

Situation épidémiologique du Paludisme à la 38ième semaine au Burundi, 2023

Situation normal 🡺 44DS(soit 89.8%)
Diminution de 46.0% des cas par 

rapport à la 38SEM_2022

5 DS ont dépassé le seuil 
épidémique(10.2%) ;



Bonnes pratiques



Passage de Fludora fusion à Actellic pour prévenir contre 
une éventuelle résistance

Pilotage par le canal communautaire de la distribution 
de SP au femmes enceintes pour booster la faible 

couverture en TPIg3

Elaboration et diffusion trimestrielle du bulletin de 
l’information sur le paludisme

Extension du nombre des sites de surveillance 
entomologique de 9 à 14 dont 1 site pour la surveillance 

de A. Stephensy



Goulots d’étranglement et actions correctrices



Forte dépendance du 
financement extérieurs

Plaidoyer augmentation 
ressources  domestiques 
(Publiques et privées) 
pour malaria

Durabilité physique des 
moustiquaires limitée

Pilotage de l’approche 
de distribution 
continue des MIILDA 
par le canal 
communautaire 

Rendre les MIILDA 
disponible sur le 
marché à un prix 
abordable 
(Marketing social)



Faible action 
multisectorielle 

Mise en place d’un 
conseil National d’
élimination du paludisme 
pour booster tous  les 
secteurs

Faible capacité de 
prédiction de la monté  

des cas 

Mise en place d’une 
plateforme des 
données 
multisectorielles 
(climatique, entomo, 
épidémio) 



Analyse des écarts 2024-2026



Analyse des écarts 2024

Domaine Besoins Financés Gap

MIILDA(FOB+GAS+MEO) $3 488 205,16 $3 488 205,16 $0,00

PID $5 123 491,83 $5 123 491,83 $0,00

CTA(CTA1 et CTA2) $2 001 496,75 $2 001 496,75 $0,00

Artesunate suppositoire $637,04 $637,04 $0,00

RDT $356 594,71 $356 594,71 $0,00

Microscopie $1 971 549,97 $1 577 239,98 $394 309,99

Artesunate injectable $533 162,03 $533 162,03 $0,00

TPIg $112 584,06 $112 584,06 $0,00



Analyse des écarts 2025
Domaine Besoins Financés Gap 

MIILDA(FOB+GAS+MEO) $29 140 834,93 $29 140 834,93 $0,00

CTA(CTA1 et CTA2) $2 715 247,32 $2 715 247,32 $0,00

Artesunate suppositoire $4 798,80 $4 798,80 $0,00

RDT $2 775 338,67 $2 775 338,67 $0,00

Microscopie $3 230 124,61 $2 519 497,19 $710 627,41

Artesunate injectable $1 841 963,51 $1 841 963,51 $0,00

TPIg $645 330,95 $645 330,95 $0,00



Analyse des écarts 2026

Domaine Besoins Financés Gap

MIILDA(FOB+GAS+MEO) $6 809 016,26 $6 324 592,37 $484 423,89

CTA(CTA1 et CTA2) $2 359 600,32 $2 359 600,32 $0,00

Artesunate suppositoire $4 340,48 $4 340,48 $0,00

RDT $2 396 965,85 $2 396 965,85 $1 481 005,33

Microscopie $2 193 112,76 $1 666 765,70 $526 347,06

Artesunate injectable $1 599 319,62 $1 599 319,62 $0,00

TPIg $760 409,32 $124 056,68 $760 156,37



Besoin en assistance technique



2024

Revue à mi-parcours du 
PSN 2021-2027

Digitalisation de la CDM

Enquête MIS

2025

Plan d’action CDM 2025 : 
Programmatique, logisticien et 
communication, monitorage 
indépendant

Digitalisation de la CDM 2025

Evaluation de la distribution 
continue

Evaluation de la CPP



Merci pour aimable attention

Arigato gozaimasta 


