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En partenariat avec l'Or-
ganisation mondiale de la 
Santé (OMS) et l'Onusida, 

le ministère de la Santé a organisé 
hier, lundi 9 décembre 2019, un 
forum national sur la tuberculose 
et le VIH/Sida sur le thème " Agis-
sons ensemble pour mettre fin à 
la tuberculose et au VIH/sida "
Ce forum, une première du genre 
qui se tiendra sur deux jours, a 
pour objectif de sensibiliser les 
professionnels de la santé et les 
parties prenantes, que sont les 
ministères de la Défense et de la 
Justice, le secteur privé ainsi que 
la société civile, aux directives na-
tionales et internationales de prise 
en charge des cas de tuberculose 
et des personnes infectées par le 
VIH/sida, en vue d'une meilleure 
appropriation des programmes 
nationaux contre ces maladies 
ainsi que du rôle de chacun d'eux.
Le secrétaire général du ministère 
de la Santé, Guy Patrick Obiang, 
qui a présidé la cérémonie d'ou-
verture, a réaffirmé l'engagement 
du gouvernement à faire de la 
lutte contre la tuberculose et le 
VIH/Sida une priorité, malgré 
le contexte économique difficile. 
Il a recommandé aux différents 
participants, " de ne pas faire de 
ce forum une énième rencontre 

Tuberculose et VIH/Sida, quels moyens 
efficaces de lutte ?
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où on va développer des plans 
stratégiques, faire beaucoup de 
paperasse sans pouvoir passer à 
l'application sur le terrain ".
Le représentant du ministre de la 
Santé a insisté sur le fait que les 
participants devront faire des pro-
positions concrètes, pertinentes 
et faciles à mettre en œuvre car, 
la situation est aujourd'hui pré-
occupante, au regard des chiffres 
élevés de cas de tuberculose et de 
personnes infectées par le VIH/
Sida.

" Il faudrait que nous puissions 
réellement agir car, c'est nous qui 
sommes aujourd'hui à l'origine de 
la réussite ou de l'échec de notre 
engagement dans la lutte contre 
ces maladies. Nous pouvons 
mettre tant de ressources finan-
cières, mais si nous ne sommes 
pas organisés, si nous n'avons 
pas mutualisé nos ressources, 
si nous ne savons pas travailler 
en synergie, il nous sera difficile 
d'atteindre les objectifs attendus. 
Parfois la réussite de nos actions 

n'est pas liée aux problèmes de 
ressources, mais plutôt à notre or-
ganisation, notre structuration et 
notre fonctionnement ", a rappelé 
le SG de la Santé aux participants.
Une visite des stands où étaient 

exposés les différents médica-
ments de traitement de la tuber-
culose et du VIH/Sid, ainsi que 
les kits de dépistage du VIH/sida 
a clos la cérémonie.

LA tuberculose, qui de-
meure un problème de 
santé publique majeur 

dans notre pays, est une ma-
ladie infectieuse due au bacille 
de Koch touchant majoritai-
rement les poumons et ses 
membranes, mais pouvant 
atteindre le système nerveux 
central et d’autres organes. L’ 
agent responsable de la tu-
berculose, le bacille de Koch, 
se propage par voie aéropor-

tée aux per-
sonnes vivant 
à proximité, 
jusqu’à 20 % 
des personnes 
de l’entourage
Au Gabon, le 
faciès épidé-
miologique 
de la tuber-
culose est ca-
ractérisé par 
la présence de 
trois formes 
de la mala-
die, à savoir la 

Le faciès épidémiologique de la 
tuberculose au Gabon
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L’ agent 
responsable de 
la tuberculose, 

le bacille 
de Koch, se 
propage par 

voie aéroportée 
aux personnes 

vivant à 
proximité, 

jusqu’à 20 % 
des personnes 
de l’entourage

  Le SG du ministère de la Santé, Guy Patrick Obiang, visitant les stands d’exposition dédiés au traitement de la tuberculose 
et du VIH/Sida.
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tuberculose pharmaco-sen-
sible, la tuberculose associée 
au VIH et la tuberculose à 
bacilles pharmaco-résistantes. 
Cette dernière forme, qui se 
caractérise par un bacille 
résistant aux deux antibio-
tiques antituberculeux de pre-
mière ligne les plus efficaces, 
est de plus en plus diagnosti-
quée dans notre pays, du fait 
de la mauvaise utilisation des 
antibiotiques prescrits ou du 
non-respect des recomman-
dations de prise du traitement 
par les patients.
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