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1. Droits humains et redistribution
sanitaire

m Santé = droit humain ONU

m Couverture santé universelle
m Universel = couvrir les pauvres

m Universel = offre diversifiée, adaptée aux minorités

m Redistribution sanitaire
m Niveau national : CMU, AME / RAMed

m Niveau international : aide sanitaire

m « Les droits humains dépassent les frontieres »



==

Figure 1.2: More than 80% of the world's
population live in low and middle income
countries but account for only 20% of global
health spending in 2016

Global population and hkealth expenditure distributed by courtry
INncome group, 2016

100 -
M1 -

H -
: =
0 - T
Fopiation Heahh asperdilure
Hlow ircome  HLlower-middle ibcome 0 Upper-midde incame Hgh |reoma



2. Un monde moins inégal : pas
pour demain

Inégalités mondiales en santé a I’horizon 2050 - distribution
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3. Le nouveau cadre de l’'aide :
transformation, pas transition

m Nord et du Sud doivent se déplacer ensemble vers un modeéle économique
nouveau (et encore inconnu) durable et inclusif

m Aide = Réduire les inégalités et gérer la planete

m a) assurer des normes sociales minimales mondiales pour toutes les personnes
(inégalité nationale)

m b) réduire les écarts de développement entre pays (inégalité internationaux)
m ) assurer la production des biens publics internationaux (ex. climat, pandémies)

m Les transferts internationaux sont pérennes
m Corriger les asymétries entre pays et les défaillances du marché
m (ex:transferts de Paris vers la Creuse, 1700-2000)

m Motivation = responsabilités communes malis différenciées

m La communauté internationale gére ensemble des probleme mondiaux dont
le solutionnement bénéficie a tous



4. Quel agenda pour le Fonds
mondial ?

m Le Fonds mondial table sur +70% de budgets nationaux sida-
tuberculose-paludisme

m Focus prévention, PC, droits humains, plaidoyer (médical =
national)

m Soutenir le plaidoyer santé national
m Syndicats de travailleurs (Sécurité sociale)
m Association (ex. coalition nationale au Maroc)
m - Expansion du budget de ’assurance maladie obligatoire

m Observatoires de ’accés aux soins (yc minorités)
= PEPFAR - FM

m A Lyon, sortir du discours sur la transition, pour se focaliser sur
la transformation
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