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Incidences financiéres et administratives, pour
le secrétariat, du projet de résolution du Comité régional
« Feuille de route pour la mise en ceuvre
du Programme de développement durable a I’horizon 2030,
en se basant sur Santé 2020, la politique européenne
de la santé et du bien-étre »

1. Résolution : EUR/RC67/Conf.Doc./4

2. Liens avec le budget programme actuel Budget programme 2016-2017

Cette résolution va-t-elle contribuer directement a la/aux réalisation(s) et au(x) produit(s)
énoncés dans le budget programme actuel ? Dans I’affirmative, veuillez préciser :

Catégorie/secteur de programme Réalisation Produit(s)

6 Services institutionnels et fonctions d’appui

6.1 | Leadership et gouvernance 6.1 6.1.1

6.5 | Communication stratégique 6.5 6.5.1

1 Maladies transmissibles

1.1 | VIH/sida 1.1 111;112

1.2 | Tuberculose 1.2 1.2.2

1.3 | Paludisme 1.3 1.3.2

1.4 | Maladies tropicales négligées 1.4 1.4.1

1.5 | Maladies a prévention vaccinale 15 151;153

1.6 | Résistance aux antimicrobiens 1.6 1.6.1

2 Maladies non transmissibles

2.1 | Maladies non transmissibles 21 21.2;213;214;215

2.2 | Santé mentale et abus de substances psychoactives 2.2 221;222;223

2.3 | Violence et traumatismes 2.3 2.33

2.4 | Handicaps et réadaptation 24 24.1

2.5 | Nutrition 2.5 25.1

3 Promouvoir la santé a toutes les étapes de la vie

3.1 | Santé génésique et santé de la mére, du nouveau-né, de I’enfantetde | 3.1 3.1.1;312;313;314
I’adolescent

3.2 | Vieillissement et santé 3.2 321

3.3 | Intégration d’une démarche antisexiste, soucieuse de I’équité et 3.3 3.3.1
respectueuse des droits humains

3.4 | Déterminants sociaux de la santé 34 34.1

3.5 | Santé et environnement 35 3.5.3

3.6 | Equité, déterminants sociaux, égalité des sexes et droits humains 3.6 3.6.2

4 Systémes de santé

4.1 | Politiques, stratégies et plans de santé nationaux 4.1 41.1;4.1.2

4.2 | Services de santé intégrés centrés sur la personne 4.2 422;4.23

4.3 | Acceés aux médicaments et aux technologies sanitaires et 4.3 4.3.1
renforcement des moyens réglementaires

4.4 | Informations et données factuelles sur les systémes de santé 4.4 441:442
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E Programme OMS de gestion des situations d’urgence sanitaire
E.3 | Informations sur les urgences sanitaires et évaluation des risques E.3 E.3.1
E.5 | Services essentiels pour I’action d’urgence E.5 E.5.3

Décrivez la nature et I'importance de cette contribution, y compris la question de savoir s’il y aura
un impact sur d’autres éléments du méme produit.

Le Bureau régional de I’OMS pour I’Europe a élaboré la « Feuille de route pour la mise en ceuvre du
Programme de développement durable a I’horizon 2030, en se basant sur Santé 2020, la politique
européenne de la santé et du bien-étre », afin de renforcer la capacité des Etats membres & parvenir a
un état de santé et de bien-étre a la fois meilleur, plus égalitaire et durable pour tous et a tout &ge dans
la Région européenne de I’OMS. La réalisation des objectifs de développement durable (ODD) nous
met tous au défi de collaborer d’une maniere transformative afin de mettre en ceuvre une série
cohérente de politiques fondées sur des données probantes qui agissent sur la santé, le bien-étre et
I’ensemble de leurs déterminants tout au long de la vie, et a travers tous les secteurs des pouvoirs
publics et de la société. Le nouvel élan donné aux partenariats mondiaux et régionaux apportera un
soutien essentiel a ces initiatives déployées conjointement au niveau sociétal. La feuille de route
plaide en faveur de I’adoption de cing approches afin de concevoir, d’incorporer ou de soutenir les
travaux accomplis dans le cadre de nombreux domaines d’activité, comme les orientations
stratégiques interdépendantes pour la catégorie 3 :

o favoriser la gouvernance et le leadership ;
o ne laisser personne de coté ;

e agir sur les déterminants de la santé par la promotion des politiques intersectorielles et
multisectorielles ;

o instaurer des cadres et des environnements sains ainsi que des communautés résilientes ;
o renforcer les systemes de santé afin de parvenir a la couverture sanitaire universelle.

La feuille de route propose également quatre mesures facilitatrices pour faire avancer la mise en
ceuvre du Programme 2030 et de Santé 2020 :

I’investissement pour la santé ;

la coopération multipartite ;

I’instruction en santé, la recherche et I’innovation ;
le suivi et I’évaluation.

Estimation du co(t et incidences en termes d’effectifs par rapport au budget programme

a) Co0t total

Indiquez i) la période pendant laquelle les activités du secrétariat seraient requises pour la
mise en ceuvre de la résolution, et ii) le colit de ces activités (estimé a 10 000 USD pres).

i) 11 ans (couvrant la période 2017-2027)
ii)  Total : 16 245 000 USD (personnel : 12 640 000 USD ; activités : 3 605 000 USD)

b) Co0t pour la période biennale en cours
Indiquez quelle part des colts mentionnés au point 3 a) correspond a la période biennale
en cours (estimé & 10 000 USD pres).
Total : 970 000 USD (personnel : 650 000 USD ; activités : 320 000 USD)
Le co(t estimé s’inscrit-il intégralement dans le budget programme actuel approuvé ?
Oui, ces colts sont couverts dans le budget programme actuel approuve.
Si « non », indiquez le montant non inclus.
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c) Co0t pour les prochaines périodes biennales
Co0t estimé par période biennale ultérieure
2018-2019 : total 3 055 000 USD
2020-2021 : total 3 055 000 USD
2022-2023 : total 3 055 000 USD
2024-2025 : total 3 055 000 USD
2026-2027 : total 3 055 000 USD

d) Incidences sur les effectifs
La résolution pourrait-elle é&tre mise en ceuvre par le personnel existant ?
Non, la résolution ne peut étre mise en ceuvre par le seul personnel existant.
Si «non», indiquez le nombre de membres du personnel supplémentaires — équivalents
temps plein.
Dans I’ensemble, il faudra 6,25 personnels supplémentaires [équivalents temps plein] (1,25 P5,

1P4,1P3,1P2,1G5et1G4), étant donné les diverses activités a mettre en ceuvre, notamment le
suivi et I’évaluation, la recherche et le renforcement de la santé publique.

4. Financement
Le coQt estimé pour la période biennale actuelle, indiqué au point 3 b), est-il completement
financé ?
Oui, le colt sera couvert dans I’actuelle allocation budgétaire approuvée pour ce secteur de
programme.

Si « non », indiquez le montant ne pouvant étre financeé et précisez comment les fonds seraient
mobilisés (fournir les détails de la/des source(s) de fonds prévue(s)).
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