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Domaine d’action 1. Soutenir l’initiative 
politique pour la couverture santé 
universelle
Les dirigeants politiques ont maintenant 
constaté l’importance de la couverture santé 
universelle pour leur société et leur économie, 
compte tenu de leur expérience pendant la 
pandémie et des répercussions actuelles des 
conflits et de la crise climatique.
Domaine d’action 2. Ne laisser personne 
de côté
La santé est consacrée comme un droit 
fondamental de tout être humain et c’est le 
devoir des gouvernements de protéger, de 
promouvoir et d’honorer le droit à la santé. En 
investissant dans le secteur de la santé, les 
pays retirent aussi des avantages économiques 
et sociaux, car la couverture santé universelle 
contribue substantiellement à la réduction de la 
pauvreté, et à la promotion de l’équité et de la 
cohésion sociale.
Domaine d’action 3. Adopter des 
législations et réglementations favorables
Les politiques, les législations et les 
réglementations qui intègrent la couverture 
santé universelle et la sécurité sanitaire, et qui 
créent un environnement propice à l’utilisation 
de technologies et d’innovations de santé 
renforceront la résilience économique et sociale 
future.
Domaine d’action 4. Renforcer les 
personnels de santé et d’aide à la 
personne pour assurer des soins de 
qualité 
Les personnels de santé et d’aide à la 
personne sont essentiels pour garantir la 
bonne santé des populations, des sociétés et 
des économies. Ils jouent un rôle déterminant 
pendant les pandémies, les conflits, les 
catastrophes naturelles et d’autres urgences. 
Dans toutes les situations, les femmes exercent 
des fonctions de premier plan, assumant la 
plupart des services essentiels de santé et 
d’aide à la personne de première ligne.

Domaine d’action 5. Investir plus, 
investir mieux
La couverture santé universelle est un 
fondement important pour la bonne santé des 
personnes, des sociétés et des économies, et 
elle rend les pays plus résilients pendant les 
urgences sanitaires. Des niveaux constants de 
dépenses publiques de santé sont essentiels 
pour progresser sur la voie de la couverture 
santé universelle. Les soins de santé primaires 
représentent un investissement capital, aussi 
bien pour la couverture santé universelle que 
pour la sécurité sanitaire.

Domaine d’action 6. Avancer ensemble 
vers la couverture santé universelle
Les gouvernements ne peuvent progresser 
sur la voie de la couverture santé universelle 
sans les acteurs qui jouent un rôle essentiel 
pour élaborer, examiner et mettre en œuvre les 
cadres politiques nationaux du secteur de la 
santé. 
Domaine d’action 7. Garantir l’égalité des 
genres dans la santé 
L’égalité entre hommes et femmes, avec 
notamment des droits égaux et un accès sur 
un pied d’égalité aux services, est capitale pour 
réaliser la couverture santé universelle et ne 
laisser personne de côté. L’égalité des genres 
dans les effectifs de santé est un élément 
nécessaire pour parvenir à la couverture santé 
universelle.
Domaine d’action 8. Connecter la 
couverture santé universelle et la sécurité 
sanitaire. 
La couverture santé universelle et la sécurité 
sanitaire mondiale sont deux objectifs 
inextricablement liés qui sont ancrés dans 
les systèmes de santé de chaque pays. 
Les dirigeants doivent agir dès maintenant 
pour concevoir et doter de ressources des 
approches intégrées qui soutiennent la 
couverture santé universelle de même que les 
capacités de prévention, de préparation et de 
riposte face aux urgences sanitaires, dans le 
cadre d’efforts plus larges pour construire des 
systèmes de santé équitables et résilients.

En 2023, les dirigeants mondiaux ont une occasion 
unique de redynamiser les progrès vers la santé pour tous.
La couverture santé universelle (CSU) suppose que toutes les personnes disposent d’un accès aux 
services de santé de qualité qu’il leur faut, à l’endroit et au moment où elles en ont besoin, y compris pendant 
les urgences, sans que cela leur occasionne des difficultés financières. Le moyen d’arriver à la couverture 
santé universelle et à la sécurité sanitaire est de renforcer les systèmes de santé. L’approche la plus inclusive, 
équitable et rentable est celle des soins de santé primaires. 
Même avant la pandémie de COVID-19, les progrès pour parvenir à une couverture santé universelle étaient 
insuffisants et nous sommes maintenant encore plus éloignés de nos objectifs. La pandémie de COVID-19 a 
souligné la nécessité de mettre en place la couverture santé universelle pendant les crises et dans les périodes 
plus calmes, et elle a fait comprendre que la couverture santé universelle et la sécurité sanitaire mondiale sont 
deux objectifs inextricablement liés. 
Une action urgente est nécessaire dès aujourd’hui pour faire de la couverture santé universelle une réalité 
pour tous, partout. Le programme d’action du mouvement pour la santé universelle est un ensemble de 
recommandations politiques orientées vers l’action que les dirigeants nationaux devraient mettre en œuvre pour 
faire progresser la couverture santé universelle, la sécurité sanitaire et assurer la santé pour tous d’ici à 2030.

PROGRAMME D’ACTION
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ACTIONS PRIORITAIRES ET REPÈRES

Domaine d’action 1. Soutenir l’initiative 
politique pour la couverture santé universelle
• Assurer une direction stratégique au plus haut 

niveau politique pour promouvoir la couverture 
santé universelle comme priorité politique nationale 
par le biais d’une approche de l’ensemble du 
gouvernement. 

• Consolider et financer un panier complet de soins 
essentiels fondé sur les besoins épidémiologiques 
et la charge de morbidité, en donnant la priorité aux 
soins de santé primaires comme fondement des 
systèmes de santé, aussi bien pour la couverture 
santé universelle que pour la sécurité sanitaire.

• Encourager et soutenir le rôle de direction et la 
mobilisation des autorités sous-nationales, des 
communautés, de la société civile et du secteur 
privé en faveur de la couverture santé universelle.

Domaine d’action 2. Ne laisser personne de côté
• Veiller à ce que tous les cadres politiques 

nationaux du secteur de la santé répondent aux 
besoins sanitaires des groupes vulnérables et 
défavorisés tout au long de leur vie. 

• Supprimer les barrières fondées sur de multiples 
types de discrimination dans tous les cadres 
politiques nationaux et locaux du secteur de la 
santé. 

• Recueillir les meilleures connaissances et 
informations disponibles pour concevoir les 
politiques et mesurer les progrès sur la voie de la 
couverture santé universelle en vue de ne laisser 
personne de côté.  

Domaine d’action 3. Adopter des législations 
et réglementations favorables
• Créer des cadres législatifs favorables qui 

renforcent les systèmes de santé. 
• Mettre en œuvre des politiques, législations et 

réglementations pour un panier complet de soins 
essentiels, une protection financière, des soins 
de santé primaires et des services intégrés qui 
soutiennent la couverture santé universelle et la 
sécurité sanitaire.

• Adopter des politiques, des législations et des 
réglementations qui renforcent les écosystèmes 
pour la technologie et l’innovation dans les soins 
de santé, de manière à accélérer les progrès sur 
la voie de la couverture santé universelle. 

Domaine d’action 4. Renforcer les personnels 
de santé et d’aide à la personne pour assurer 
des soins de qualité 
• Appliquer les accords internationaux en vigueur 

pour reconnaître que les personnels de santé et 
d’aide à la personne constituent le fondement de 
systèmes de santé résilients et pour les doter de 
ressources suffisantes.

• Appliquer une planification et un financement 
robustes pour retenir, élargir et protéger les 
personnels de santé et d’aide à la personne.

• Investir dans des modèles novateurs pour 
améliorer la qualité de la santé et des soins, et 
favoriser la confiance.

Repères 2025 
• Les cadres politiques nationaux et sous-nationaux 

dans le domaine de la santé incluent des cibles et des 
objectifs spécifiques et mesurables pour relever la 
couverture santé universelle en élargissant les soins 
de santé primaires et avec un panier complet de soins 
essentiels, en améliorant la protection financière et 
en élargissant la couverture démographique, dans 
la perspective de la réalisation des objectifs de 
développement durable (ODD). 

• Les budgets publics prévoient les dispositions 
financières requises pour atteindre ces cibles et 
objectifs. 

Repères 2025 
• Les cadres politiques nationaux du secteur de la 

santé accordent la priorité aux groupes vulnérables et 
défavorisés tout au long de leur existence en renforçant 
l’accès universel à des services et des produits de santé 
de qualité. Les politiques sont conçues, les ressources 
intérieures sont mobilisées et les budgets sont 
alloués pour garantir la lutte contre la discrimination, 
l’accessibilité et un universalisme progressiste. 

• Les pays surveillent et évaluent leurs progrès 
conformément aux indicateurs agréés sur la réalisation 
des ODD, notamment en procédant de manière 
systématique à l’analyse ventilée par facteurs de 
stratification tels que le genre, l’âge, la race, la classe 
sociale, la situation géographique et le handicap/la 
capacité.

Repères 2025
• Des législations et des réglementations sont 

promulguées et dotées de ressources pour accélérer 
les réformes de la couverture santé universelle, 
conformément aux cibles des ODD, et pour permettre 
l’emploi sûr, accessible et à un coût abordable des 
technologies et innovations de santé. 

• Des objectifs nationaux mesurables pour la mise en 
œuvre d’un panier de soins essentiels, de la protection 
financière, des soins de santé primaires et de services 
intégrés qui soutiennent la couverture santé universelle 
et la sécurité sanitaire sont introduits dans les 
législations et réglementations.

• Les progrès sont suivis et évalués.

Repères 2025
• Conformément à la réalisation de la cible 3.c des ODD, 

les cadres politiques nationaux du secteur de la santé 
comprennent des plans d’action et d’investissement en faveur 
des ressources humaines pour accroître le financement, le 
recrutement, le développement, la rétribution, la formation et 
la rétention des personnels de santé ; ils corrigent les déficits 
de main-d’œuvre et créent des plans financiers propres à 
rétribuer correctement les personnels de santé et d’aide à la 
personne ; ils s’efforcent de parvenir à l’égalité des genres 
dans le leadership et d’éliminer les écarts salariaux entre 
hommes et femmes pour établir une rémunération juste. 

• Dans les pays qui bénéficient de la migration des personnels 
de santé, les investissements dans la formation des 
personnels de santé sont surveillés. 

• Les progrès sont contrôlés et évalués, notamment les 
modèles novateurs de prestation des soins, afin d’améliorer la 
qualité des soins de santé et la confiance.
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Domaine d’action 5. Investir plus, investir 
mieux
• Accroître et stabiliser les niveaux des 

dépenses publiques de santé pour rendre les 
systèmes de santé plus résilients et équitables.

• Relever le financement des soins de santé 
primaires pour renforcer les systèmes de santé 
et étendre les services.

• Investir plus pour renforcer la protection 
financière.

 

Domaine d’action 6. Avancer ensemble 
vers la couverture santé universelle
• Prôner une gouvernance participative et 

inclusive, et coordonner une approche 
englobant véritablement l’ensemble de la 
société pour la couverture santé universelle et 
la sécurité sanitaire. 

• Institutionnaliser les mécanismes de 
gouvernance inclusive de la santé et adopter 
des cadres politiques qui permettent la 
participation sociale et lui donnent des 
ressources. 

• Promouvoir la confiance et la transparence en 
renforçant la redevabilité dans la gouvernance 
de la santé. 

Domaine d’action 7. Garantir l’égalité des 
genres dans la santé 
• Éliminer les inégalités entre hommes et femmes et 

la discrimination sexiste dans la conception et la 
réalisation des politiques et services de santé. 

• Garantir l’égalité des genres dans les systèmes de 
santé et la prise de décisions sanitaires à tous les 
niveaux, combler l’écart salarial entre hommes et 
femmes, apprécier et rétribuer suffisamment les 
personnels de santé et d’aide à la personne non 
rémunérés et sous-rémunérés, y compris les agents 
de santé communautaires. 

• Recueillir les meilleures connaissances et 
informations sur les priorités et les obstacles de 
genre pour améliorer la conception des politiques et 
programmes.

Domaine d’action 8. Connecter la couverture 
santé universelle et la sécurité sanitaire. 
• Transformer les systèmes de santé et favoriser 

la résilience par des approches intégrées qui 
connectent la couverture santé universelle à la 
sécurité sanitaire afin de garantir la capacité de 
préparation, de prévention, de détection et de 
riposte face aux flambées de maladies et autres 
urgences sanitaires. 

• Renforcer la confiance des communautés 
à l’égard de la science, des vaccins et des 
institutions de santé publique.

• Protéger les personnes contre les interruptions 
des services de santé essentiels pendant les 
urgences. 

Repères 2025 
• Les pays ont amélioré la protection 

financière pour garantir l’accès de toutes les personnes 
aux services de santé dont elles ont besoin ;  ils surveillent 
et évaluent la protection financière conformément aux 
cibles de l’ODD 3 pour la couverture santé universelle. 

• Ils ont augmenté leurs dépenses pour les soins de santé 
primaires. 

• Les pays à revenu faible ou intermédiaire ont relevé et 
stabilisé leurs niveaux de dépenses de santé, et ont 
adopté des objectifs de dépenses appropriés au niveau 
national, dans l’idéal, dans l’idéal au moins à 5 % du PIB 
ou plus.1 

• Une proportion accrue de l’aide publique au 
développement est alignée sur les priorités nationales 
de santé et de financement pour la couverture santé 
universelle et donne la priorité au soutien des soins de 
santé primaires.

Repères 2025
• Les cadres politiques nationaux du secteur de la santé 

établissent des mécanismes participatifs inclusifs 
pour un véritable engagement de toutes les parties 
prenantes, notamment les communautés, la société 
civile, les patients, les jeunes, le secteur privé et, le 
cas échéant, les partenaires internationaux ; un organe 
indépendant de responsabilité financière a été créé. 

• Des ressources nationales suffisantes ont été allouées 
à une gouvernance inclusive de la santé, et les 
ressources internationales ont été alignées sur les 
priorités nationales pour la gouvernance.

Repères 2025
• Des politiques et des services de santé tenant compte 

du genre, y compris l’accès universel aux services de 
santé en matière de sexualité et de procréation, sont 
conçus et intégrés dans les cadres politiques nationaux 
du secteur de la santé, avec des objectifs assortis de 
délais et des mécanismes de redevabilité mis en place 
à l’horizon 2030, en particulier des cibles pour l’égalité 
dans les fonctions de direction, la parité salariale et des 
conditions de travail saines, sûres et décentes. 

• Les pays surveillent et évaluent les progrès vers 
la couverture santé universelle dans des analyses 
ventilées par genre et autres facteurs de stratification.

Repères 2025
• Les cadres politiques nationaux du secteur de la santé 

définissent des plans pour garantir le maintien de la 
couverture santé universelle pendant les urgences, en 
collaborant étroitement avec les communautés touchées. 

• Des approches intégrées sont prioritaires pour les 
investissements à l’appui de la couverture santé 
universelle et elles se centrent sur la mise en place de 
systèmes de santé résilients et équitables qui étayent 
les capacités de prévention, de préparation et de riposte 
face aux urgences sanitaires, avec des indicateurs clairs 
et mesurables pour la mise en œuvre. 

• Les pays surveillent de manière systématique le niveau 
de confiance à l’égard des systèmes des santé et ont 
réduit la désinformation en matière de santé.

ACTIONS PRIORITAIRES ET REPÈRES

1 Conscients des défis économiques mondiaux actuels, l’OMS, la Banque mondiale et l’OCDE suggéreront aux États membres, dans la perspective de la réunion de haut 
niveau sur la santé universelle, de fixer des objectifs de dépenses durables et appropriés au niveau national pour des investissements de qualité dans les systèmes de santé, 
conformément aux stratégies nationales de développement durable, et de passer à un financement durable grâce à la mobilisation des ressources publiques nationales.


