
GAVI Alliance
Sauver la vie des enfants et protéger la santé des personnes en  
élargissant l’accès à la vaccination dans les pays en développement

On reconnaît que la vaccination constitue l’un 
des investissements les plus efficaces, les plus 
fructueux et les plus rentables de l’histoire en 
matière de santé. Les enfants vaccinés possè-
dent de meilleures capacités cognitives, et ils 
ont de plus grandes chances d’aller à l’école et 
de devenir des adultes productifs et en bonne 
santé. Malgré ces preuves incontestables,  
19 millions d’enfants, principalement dans le 
monde en développement, ne sont toujours 
pas vaccinés contre des maladies courantes 
mais potentiellement mortelles. De ce fait, 
un enfant meurt toutes les 20 secondes d’une 
maladie à prévention vaccinale.  

GAVI Alliance est un partenariat public- 
privé unique dans le domaine de la santé 
œuvrant pour sauver la vie des enfants et  
protéger la santé de la population en élargis-
sant l’accès à la vaccination dans les pays en 
développement.

Qui fait partie de GAVI  ? 
L’Alliance réunit les pays en développement 
et les gouvernements donateurs, l’Organisa-
tion mondiale de la Santé, l’UNICEF, la Banque 
mondiale, l’industrie des vaccins dans les pays 
industrialisés comme dans les pays en dévelop-
pement, les instituts de recherche, la société 
civile, la Fondation Bill & Melinda Gates, la 
Fondation « la Caixa » et d’autres philanthropes 
privés. En travaillant de concert, les membres 
de GAVI Alliance peuvent atteindre des objec-
tifs qu’aucune organisation ne parviendrait à 
atteindre en agissant seule.

Que fait GAVI ?
Accroître la couverture vaccinale et  
améliorer les systèmes de santé 
GAVI finance des programmes de vaccination 
dans les pays en développement où vivent  
85% des enfants non vaccinés dans le monde. 
Elle soutient également le renforcement des 
systèmes de santé et des organisations locales 
de la société civile afin de garantir l’effica-
cité des services de santé et de vaccination. 
Un montant total de 7,2 milliards US $ a été 
approuvé pour les programmes de pays entre 
2000 et 2016. 

Des fonds sont attribués aux vaccins nouveaux ou 
sous-utilisés destinés aux jeunes enfants, comme 
le vaccin pentavalent ( contre la diphthérie, le 
tétanos, la coqueluche, l’hépatite B et Haemo-
philus influenzae type b, appelé « Hib ». Des cam-
pagnes de vaccination contre la méningite A, le 
tétanos maternel et néonatal, la fièvre jaune 
et la rougeole ont également été financées. De 
nouveaux vaccins contre le pneumocoque et le 
rotavirus ( responsable de diarrhée ) sont désor-
mais introduits dans les pays en développement 
et sauveront des millions de vies d’enfants.

En réponse à la demande provenant des pays 
en développement, GAVI Alliance prend les 
premières mesures pour introduire les vaccins 
contre la rubéole et contre le papillomavirus 
humain (PVH), qui provoque le cancer du col de 
l’utérus dans les pays en développement.

1	Source : ces estimations et  
projections sont fournies par le 
Département Vaccination,  
Vaccins et produits biologiques  
de l’OMS, et se basent sur  
les derniers modèles et données  
disponibles en octobre 2011.

GAVI Alliance a contribué à sauver plus  
de cinq millions et demi de vies en soutenant  
les vaccins dans les pays en développement.
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Hépatite B 
3 696 000

Coqueluche 
433 000

Hib 
697 000

Fièvre jaune  140 000
Rotavirus  2 000

Polio  40 000*

Pneumocoque   38 000

Rougeole 
860 000

*Les estimations concernant la polio comprennent les décès évités 
  grâce aux compléments en vitamine A soutenus par GAVI.

Plus de
5,5 millions

Plus de cinq milions et demi de décès  
prématurés évités grâce au soutien que GAVI 
attribue aux pays 1



Informations à jour en novembre 2011

2 Chemin des Mines
1202 Geneva
Switzerland

Tel.  + 41 22 909 65 00
Fax  + 41 22 909 65 55

www.gavialliance.org
info@gavialliance.org

Comment travaille GAVI ?

S’appuyer  sur l’engagement des pays
Les pays éligibles au soutien de GAVI jouent un 
rôle actif. Ils définissent leurs besoins en termes 
de vaccination, présentent leur demande de 
financement et supervisent la mise en œuvre de 
leurs programmes de vaccination. Selon la poli-
tique de cofinancement de GAVI, les pays béné-
ficiaires sont tenus de participer financièrement 
au coût des vaccins. Cela renforce l’appropria-
tion et la viabilité à long terme des programmes 
de vaccination. Le fait que les pays sollicitent 
de plus en plus des vaccins financés par GAVI et 
qu’ils soient prêts à les cofinancer montre leur 
réel engagement en faveur de l’amélioration de 
la santé de leur population.

Montrer la voie en matière de financement 
novateur pour la vaccination
GAVI est un précurseur en matière de dévelop-
pement de méthodes innovantes pour le finan-
cement des programmes de santé. L’IFFIm lève 
des fonds en émettant des obligations sur les  
marchés des capitaux et en tirant parti des pro-
messes de dons durables des gouvernements  
qui lui servent de garantie et à rembourser les 
intérêts. Depuis sa création en 2006, l’IFFIm a 
récolté plus de 3,5 milliards US $ et a réussi à dou-
bler les fonds disponibles pour les programmes 
de vaccination de GAVI. L’IFFIm est financée par 
l’Afrique du Sud, l’Australie, le Brésil, l’Espagne, 
la France, l’Italie, la Norvège, les Pays-Bas, le 
Royaume-Uni et la Suède. 
www.iffim.org

Développer  des solutions axées  
sur le marché
Le mécanisme de garantie de marché de GAVI 
( AMC ) constitue une nouvelle approche de 
financement de la santé publique ; ce mécanisme 
a été conçu pour favoriser aussi bien le dévelop-
pement à un stade avancé que la production  
de vaccins abordables et adaptés aux besoins 
des pays en développement. L’AMC pour les  
vaccins antipneumococciques a été lancée grâce 
à un engagement des donateurs à hauteur de 
1,5 milliard US$. En outre, GAVI s’est engagée à 
affecter jusqu’à 1,3 milliard US $ à cette initia-
tive. En décembre 2010, les enfants du monde 
en développement ont reçu les premiers vaccins 
antipneumococciques. On prévoit que, d’ici la  
fin 2012, plus de 13,5 millions d’enfants auront 
été vaccinés contre la pneumococcie grâce au 
soutien de GAVI. 
www.vaccineamc.org

Impliquer le secteur privé dans la vaccination 
Le Matching Fund de GAVI est un mécanisme 
de financement innovant, qui permet à GAVI de 
recevoir des contributions d’entreprises et de 
fondations ainsi que de leurs clients, employés 
et partenaires commerciaux équivalant à celles 
du Gouvernement britannique et de la Fonda-
tion Bill & Melinda Gates. GAVI a pour objectif  
de récolter 260 millions US $ au profit de la  
vaccination par le biais du Matching Fund d’ici 
la fin 2015. 

Améliorer l’industrie des vaccins
La capacité de GAVI à garantir un financement 
prévisible à long terme et une demande rapide 
de vaccins façonne les marchés de manière  
positive. Grâce au travail de l’Alliance, les fabri-
cants – notamment ceux des marchés émergents 
– ont démontré un engagement accru à fournir 
des vaccins adaptés pour les pays en dévelop-
pement et à faire baisser leur prix. GAVI s’est 
engagée à davantage façonner les marchés et 
faire baisser les prix en accordant la priorité à 
ce domaine. 

Saisir l’occasion de sauver des millions  
de vies supplémentaires
La vaccination constitue un facteur majeur de la 
baisse de la mortalité infantile, et peut contri-
buer à réaliser l’Objectif 4 du Millénaire pour le 
développement ainsi que la Stratégie mondiale  
pour la santé de la femme et de l’enfant  
lancée par le Secrétaire général de l’ONU. Le  
soutien de GAVI a déjà eu un impact significa-
tif et il existe de nouvelles opportunités de pré-
venir d’autres maladies. Grâce au soutien de ses 
donateurs, GAVI apportera une aide financière 
aux pays afin d’assurer la vaccination d’un quart 
de milliard d’enfants d’ici 2015 et de sauver ainsi 
quatre millions de vies.

«GAVI est tout simplement une organisation fantastique ! 
Elle a été fondée par ceux qui voulaient aider  
autrement et y est vraiment parvenu à mon avis.»

	 Premier Ministre britannique
	 David Cameron

 

Source : OMS, Statistiques sanitaires mondiales 2011

Rougeole
1%

Blessures
3%

Prématurité
10%

Asphyxie à la naissance
9%

Septicémie néonatale 
6%

Anomalies congénitales 
4%

Paludisme
9%

VIH/sida
2%

Autres
21%

Pneumonie
18%

Diarrhée
18%

Causes de mortalité chez les moins de cinq ans  
dans les pays à faible revenu


