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Lutte contre le tabagisme en milieu jeune
Les éléves du collége Bessieux au fait des dangers de

RHA
Librevile/ Galbon

LA caravane inter-sco-
laire “Touche pas au
Tabac”, dans sa 5e édic-
tion, a été lancée il y a
quelques jours. La troi-
siéme étape de cette série
de visites inter-établisse-
ments par 1'Organisation
non gouvernementale
SOS Tabagisme, était des-
tinée a faire prendre
conscience aux jeunes des
méfaits du tabac sur leur
organisme.

Le président de cette
structure associative, An-
thony Mba Nkoghe ex-
plique: « les jeunes sont
plus enclins au tabagisme.
IIs ignorent les consé-
quences de cette drogue,
composée de plus de 5 000
substances nocives. Nous
avons donc jugé utile de
nous rendre sur ce lieu,
pour les conscientiser sur
ce fléau.»
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cette drogue

Les éléves suivant la présentantion faite par...

Pour lui, il faut davantage
se rapprocher des jeunes
pour éviter leur initiation
au tabagisme.

« Le tabagisme c'est la
consommation abusive de
tabac, mais également
l'ensemble de troubles
physiologiques et psy-
chiques, voire l'intoxica-
tion provoquée par l'abus
du tabac. Celui-ci est doré-
navant, sans aucun doute,
responsable d'une diminu-
tion significative de la
durée de viey, a-t-il ajouté,

s'adressant aux jeunes.

Apres avoir fait un état
des lieux de la consom-
mation de cette drogue au
Gabon, M. Mba Nkoghe a
dressé laliste des dangers
auxquels s'exposent les
consommateurs. « Le
tabac nous fait encourir
des risques au niveau de
quasiment tous les or-
ganes : effets cancérigénes
(bouche, langue, gorge,
bronches, poumons), car-
diovasculaires (infarctus,
artérites, AVC) et respira-
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...Anthony Mba Nkoghe sur les dangers de la

consommation du tabac.

toires  (bronchopathies
chroniques obstructives,

emphyséme). De plus, il
augmente le risque de

presque toutes les formes
de cancer», a-t-il expliqué
aux éléves, visiblement
attentifs.

Ne disposant pas du le-
vier de la dissuasion qui
est entre les mains du
gouvernement, le prési-
dent de cette ONG a attiré
l'attention des autorités:
« Nous demandons au
gouvernement de prendre
des mesures qui font leurs
preuves ailleurs, a savoir
l'interdiction de la vente
de cigarette par baton et
l'augmentation significa-
tive du prix du paquet de
cigarettes qui, depuis des
décennies, est resté le
méme, favorisant ainsi la
consommation de ce pro-
duit par les jeunes. Il est
prouvé que l'augmenta-
tion du prix du tabac fait
baisser significativement
le nombre de consomma-
teurs. L'application de
cette mesure permettra de
gagner des milliards ( de
francs) via les taxes», a-t-
il conclu.

eSanté/Projet systéme d'information de santé du Gabon

Le numérique pour une santé efficiente et équitable
pour tous les Gabonais

E. NDONG-ASSEKO
Licrevile/Galoon

FAIRE le point de I'avan-
cement du projet eGabon-
SIS (Systéme
d'information de santé du
Gabon) et présenter aux
autorités les possibles
goulots qui entravent sa
progression. C'était les
objectifs de la 2e réunion
du comité de pilotage
dudit projet, qui vient de
rassembler a Libreville
autour du ministre délé-
gué a la Santé, Jonathan
Ndoutoume-Ngome, ex-
perts et représentants
des entités concernés par
cette question d'une
préoccupation majeure.

Faisant la genese de ce
projet, le membre du gou-
vernement est revenu sur
les problématiques et en-
jeux sous-jacents de l'ap-
plication du numérique
dans le domaine de la
santé. « Il me semble qu'il
serait difficile, voire im-
possible, d'arriver a une
couverture sanitaire uni-
verselle tant souhaitée
sans l'innovation techno-
logique. En effet, comment
prendre de bonnes déci-
sions au bon moment si
nous n'avions pas les in-
formations fiables ? Je
pense a la gestion des ma-
ladies du siécle comme
l'épidémie d'Ebola par
exemple. Comment mieux
planifier et utiliser les res-
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Le ministre délégué a la Santé, Jonathan Ndou-
toume-Ngome, ouvrant les travaux de la réunion du
Comité de pilotage.

sources, si nous n'avions
pas une vision claire sur la
base du factuel ? Comment
évaluer la performance de
notre systeme de santé, si
nous n'avions pas d'outils
fiables de mesure de nos
indicateurs ? Comment
améliorer la prise en
charge du patient et sa sé-
curité sans une meilleure
coordination des soins et
un meilleur partage des
données du patient ?
Enfin, comment rendre ac-
cessibles les soins et ser-
vices de santé de qualité a
toutes nos populations
lorsque tous les spécia-
listes et plateaux tech-
niques sont concentrés
dans les grandes villes ? »
Toutes ces questions
trouvent leurs réponses
dans l'innovation tech-
nique. Pour le ministre
délégué, « si notre Schéma
directeur stratégique du

systéeme d'information de
santé (SDSSIS) est mise en
ceuvre comme  prévy,
notre pays pourrait étre
une référence en Afrique
et dans le monde ».

D’ol son invite au comité
de pilotage « a suivre avec
la plus grande attention la
méthodologie de mise en
ceuvre proposée par le
Schéma directeur straté-
gique, qui est la condition
sine qua non de résul-
tats. »

Il devait, par ailleurs,
mettre en évidence les
implications pratiques et
théoriques de ce projet,
notamment en ce qu'il ap-
portera des bouleverse-
ments dans les
conceptions et les habi-
tudes : « Nous devons tenir
le cap, gérer et accompa-
gner ces changements
avec le plus grand profes-
sionnalisme. »

Concernant 1'état d'avan-
cement du projet, celui-ci
a été décliné par le secré-
taire général-adjoint du
ministere de la Santé,
Félix Ndong-Obiang

« Depuis la validation du
SDSSIS par le Comité de
pilotage, différents chan-
tiers ont été engagés,
conformément a l'ordon-
nancement des projets. »
IDENTIFICATION DES
PATIENTSe C'est ainsi
qu'une ordonnance pour
l'identification des pa-
tients et des profession-
nels de la santé sur la
base des différents fi-
chiers existants, dont
principalement ceux de la
Caisse nationale d'assu-
rance maladie et de ga-
rantie sociale (Cnamgs), a
été rédigée a l'issue d'un
atelier sur la question et
soumise a la commission
des textes du ministere
de la Santé.

Sur ce point, le SGA de la
Santé a précisé: « l'identi-
fication du patient est une
condition capitale pour
l'organisation de I'héber-
gement des données. »
D'autres avancées impor-
tantes ont été obtenues, a
savoir : le renforcement
des capacités de I'équipe
du projet, qui a été
amorcé sur le plan de la
gestion de projet, mais
aussi sur les connais-
sances conceptuelles du
systéme d'information et
de la télémédecine.

C'est dans ce cadre que

plusieurs voyages
d'études et d'information
ont été organisés en Bel-
gique, Estonie et Suisse ;
le plan de formation de
I'équipe élaboré est en
cours de réalisation ; tan-
dis que I'étude du cadre
juridique a été réalisée et
restituée le 15 janvier
20109.

Plusieurs autres actions
égrenent le cheminement
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du projet.

Aussi, estime le SGA, « la
mise en ceuvre du projet
eGabon-SIS progresse sii-
rement. Il s'agit de tout
mettre en ceuvre pour évi-
ter la fragmentation, ga-
rantir la cohérence du
systeme d'information de
santé et le partage des in-
formations pour une meil-
leure coordination de
soins. »
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