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ANTLM clest une histoire. Une histoire decentrée une fois de plus sur le technicien de laboratoire jet
rencontres, de partage de valeurs et dambitiossn réle dans le processus analytique. Car le laboratoire
communes. La passion d'un métier trop souvemhédical est un systéme complexe, impliquant une série
dans lombre. Un métier pour lequel commed'étapes et d'éléments en interaction qui interviennent
dautres, linvestissement et lengagement dedans la réalisation des activités. Le but est d'assurer un bon
hommes et des femmes qui le pratiquent sont moteur. fonctionnement du laboratoire. Pour cela, il est important
Quand tout a commence, il sagissait d'une Associatiole concevoir et d'assimiler la qualitt comme un état
regroupant essentiellement les techniciens de laboratoitfesprit présent dans I'ensemble du processus analytique
du centre hospitalier universitaire MED VI de Marrakecha n d'atteindre la justesse, la abilité et I'a propos des
L'objectif était alors de mettre en place une structure géisultats d'analyses.
donne corps a nos ambitions.
Naturellement, la force des ambitions rassemblées a fatdé est de maitriser I'erreur sur mesure dautant que
croitre la structure devenue ainsi l'association nationgius de 70 % des décisions médicales s'appuient sur des

des techniciens de laboratoire du Maroc. tests des dispositifs médicaux de diagnostic in vitro. Dans

certains cas, ils représentent méme le seul moyen de
4 ans se sont écoulées depuis. dépister ou de détecter certaines infections ou pathologies
Quatre années remplies dévénements, d'ateliers de travaiant l'apparition des signes cliniques (tel que le VIH par
de journées a themes, de congres... exemple). lls sont le socle de départ de tout diagnostic let
Quatre année remplies déchanges, de partages, reftent la premiére intention du médecin qui cherche a
découvertes et de rencontres... comprendre pour soigner.

Quatre années pendant lesquelles nos ambitions nont léus'agit d'un systéme complexe, impliquant plusieurs
cesse de grandir et d'insu er un élan de solidarité, détapes et beaucoup d’intervenants. Notre contribution est
convivialité et d'inclusion. Voila ce qui fait depuis toujourghdispensable. Elle permet de s'inscrire dans une approche
et encore aujourd’hui, TADN de notre équipe. centrée sur la qualité.

Au cours de ces derniéeres années, nous avons co-consfaiits aucun doute, nous pouvons étre ers de ce quest
avec les diérentes parties prenantes, un cadre dédiévenue notre association et de tout ce qui a été accompli
aux techniciens de laboratoire auquel I'ensemble didspuis sa naissance. Partie d'un rien, d'une idée, d'un
professionnels de santé peut participer. L'objectif : metiessenti et de la volonté de quelques professionnels
en lumiere l'importance de la biologie médicale dans ¢envaincus qu'il fallait faire plus pour le métier de
parcours de soin des patients. C'est précisément le pgthnicien de laboratoire, 'ANTLM n'a été qu'actions pour
pris de notre association. Il s'agit de contribuer ensemiglenner ses lettres de noblesses a ce métier trop souvent
a l'amélioration notre systeme de santé. Le changemdans lombre mais qui est un acteur majeur et central dans
repose sur des actions et nous devons mener ces actlanwise en charge des patients. La crise Covid n'a fait que
dans le but de combler le fossé manifeste entre le citogEmontrer 'important de cette compétence au sein de la
et son systeme de santeé. chaine de santé.

Cette 4éme édition sera l'occasion de célébrer le 2é@ st encore plus aujourd’hui, apres cette période di cile,
congrés national des techniciens de laboratoires. duoe les équipes et les techniciens de laboratoire du Maroc
moment durant lequel une multitude déchanges, d#oivent garder la téte de haute. lls peuvent regarder dans
partages dexpériences et de connaissances seronteaétroviseur avec erté mais aussi vers lavenir. Un avenir
rendez-vous. Comme a lI'accoutumée, nous avons souhgaitépli de belles années et d'initiatives a venir pour et avec
une manifestation variée tant dans ses thématiques, $es techniciens de laboratoires.

public et ses partenaires. Tous les acteurs de la santé sont

concernes.

Notre thématique pour ce 2éme congrés national est
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ANTLM

JOURNEE SCIENTIFIQUE BIOCHIMIE, SOUS LE THEME :
« TECHNIQUES DE DOSAGE DANS UN LAORATOIRE DE BIOCHIM
HEMOGRAMME: ANOMALIES LIEES AUX ELEMENTS FIGURES [

CREATION DU PRIX ANTLM DU MEILLEUR PFE POUR LES ET!
TECHNICIENS DE LABORATOIRE

DOSSIER

APPROCHE PROCESSUS IMPLIQUEE DANS LE MANAGEMENT D
QUALITE DANS UN LABORATOIRE DE BIOLOGIE MEDICALE (QUZ
PROCESSUS METIERS)

LINTERET DU DOSAGE DES D-DIMERES DANS LA SURVEILLAN
DES PATIENTS ATTEINTS DU COVID-19

HYPOVITAMINOSE D CHEZ LES FEMMES A MARRAKECH : DOS;
LES FACTEURS ASSOCIES

LAPPROCHE « UNE SEULE SANTE », CLE DANS LA PREVENTIO
NOUVELLES ET FUTURES PANDEMIES : CAS COVID-19

RECOMMANDATIONS POUR LA PREVENTION DE LA TRANSMIS
CROISEE DES BACTERIES HAUTEMENT RESISTANTES AUX
ANTIBIOTIQUES EMERGENTES

ANTIBIOGRAMME CIBLE DANS L'INFECTION URINAIRE :
RECOMMANDATIONS POUR LE PRATICIEN

POUR ALLER PLUS LOIN

HOPITAL PUBLIC : QUEL MODELE SOCIAL POUR DEMAIN ?
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Association Nationale des Techniciens de Laboratoire du Maroc

L'ASSOCIATION NATIONALE DES TECHNICIENS
DE LABORATOIRE DU MAROC ‘

« Organise :
eme

CONGRES NATIONAL DES TECHNICIENS
DE LABORATOIRE

AU PALAIS DES CONGRES MOGADOR
PALACE AGDAL MARRAKECH

Le 27, 28 et 29 Octobre 2022

Sous le theme :

LE TECHNICIEN DE LABORATOIRE :
ELEMENT CLE DANS LE PROCESSUS
ANALYTIQUE

Pour une inscription,
Merci de contacter :

+2127 721219 95

MASTERLAB Gt

@ www.antlmaroc.org
@ antlm2022congres@gmail.com [ GIGALAE @
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e 26 juin 2021, I/ANTLM en collaboration ave@smae, Professeur de biochimie CHU IBN ROCHLC

la société IM ALLIANCE et Ontho clinical Casablanca sur le théme "les techniques d'analy:
diagrostics, a organisé une journée scientifiqgusochimique dans un laboratoire de biologie médicale'

hybride en présentiel et a distance intitulé&lle s'est focalisée sur deux techniques ; la chromatograp
"Journée scientifique de biochimie" a I'hétedn phase liquide a haute performance et son utilité pot
Radisson BLU de Marrakech. le dosage de I'némoglobine glyquée ; HPLC et le dos:
immunologique microparticulaire par chimiluminescence,

- e . . les avantages et inconvénients.
Cet événement, était l'occasion de rassembler plusieurs

professionnels de santé spécialisés dans le domaine

de la biochimie. Notamment, [électrophorése, lha troisieme présentation a été présentée par Pr. |

chromatographie... MAATAQOUI Aissam Pr agrégé de chimie clinique,
faculté de médecine et de pharmacie d'Agadir, sur le su

L isre int tion d tte | , 16 présenté de"Technique électrophorétique au laboratoire de biochimi
apremiere intervention de cetie journee a ete presentee R\aérdicale", électrophorése sur Gel, et [I'électrophoré

M. KHANCHAF ; technicien du laboratoire et Formateur.

Ce dernier a présenté les problématiques et les nouveactae’,\psillaire | principes genéraux, vérification de methodes
X P q €s applications.

relatives aux analyses de biochimie, plus spécifiqguement les

principes et les approches expérimentales dans le domaine

de la Biologie. Aussi, il a abordé lors de cette séanceHnsuite, lors de la quatrieme intervention, Dr. OMARI
problématiques liées a la phase pré-analytique, phadehamed, Doctorant a la FSJES Mohammadia, Technicie
analytique et post-analytique, les méthodes en biochinibef au laboratoire de biochimie au CHU Ibn Rochc
clinique et les causes courantes d'erreurs. Casablanca, a présenté une thématique de recherches
lient la science de gestion avec la biologie médicale. L'intitt
de sa présentation était "La mesure de la performance d:

La deuxieme intervention a €té présentée par PA. MOR‘]{]H laboratoire de biochimie", la clarification du concept d

LABORANTIN 7
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la Performance d'un laboratoire, les types d'indicateurs @et événement était une occasion importante de partag
mesure. les connaissances sur la thématique de la biochimie.

Et comme a l'accoutumée, la journée s'est conclue par

La cinquiéme présentation de cette journée a été préserffi@ du président de I'ANTLM, dans laquelle il a remercie
par le Pr. BOUKHIRA A. Chef de service de Biochimi@Us les participants, les orateurs et les membres du bure
Toxicologie HMA Marrakech, sur le théme "Les analys8§ I'association pour leurs efforts déployés afin de réus

Biochimiques sur supports déshydratés, la chimie séche®! évenement.
les principes et les avantages de la technique ; sensibilité et
performance, avec retour sur I'expérience de HMA.

Une derniére communication assurée en Visio conférence,
a été présentée par le Pr.NAFAH M. intitulée "Delivering
Quality Laboratory Testing" les solutions Ortho Clinical
Diagnostic d'IM ALLIANCE. L'objectif etait d'expliquer
comment la technologie des techniques sur supports
déshydratés apporte un plus pour la qualité des résultats en
biochimie clinique.

Ortho Clinical Diagnostics Le laboratoire du futur commence ici

Il est temps d’adopter la
chimie digitale

Informatique

Le monde médical se digitalise pour mieux soigner XT MicroSlide
et satisfaire les patients, mais aussi pour améliorer
la pertinence de vos données et de vos activités ;

votre laboratoire ne fait pas exception a la regle.

VITROS XT 7600

Integratad

Et tout cela grace a I'une des solutlons d’équipement de laboratolre les plus flables et évolutives.

1=" XT 3400

LABORANTIN 8
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HEMOGRAMME :ANOMALIES LIEES AUX
ELEMENTS FIGURES DU SANG

'"HEMOGRAMME est l'un des tests biologiques le€ette journée a été animée par Pr M.AIT AMEUR
plus couramment prescrits. Elle est indiquée dans @wec un programme varié et tres riche :

nombreuses situations, notamment pour évaluer 't jnterprétation ’hémogramme dans un laboratoire d’hématologi
de santé général du patient. Ce test peut également présenté animé par Pr HICHAM

rechercher  diverses  maladie~ ; ) ) YAHYAOUI (service d’hématologie hopital
telles que l'anémie et les infections, tester I' Journ,ee SClemgl QUE ' |ilitaire Avicenne Marrakech).
nutritionnel et tester I'exposition a des substan: Hematologle gs(m
- 9
nocives. L'hémogramme est un examen biologig' P ’jﬁ _
de routine, notamment pour les symptom@ " 2 +& % 2- Exploration du comptage des plaquettes
o o » ’ H2VOGRAMME : e fé i Dr RAMON
indiquant un trouble sanguin (paleur, tachycard!’."ANOMAUEsLzESAUXELEMENTS \0‘ -conféerence en ligne- avec Dr
hématome, fatigue, évre persistante, doulet , FIGURES DU SANG > SIMON LOPEZ(Expert en hématologie
, Oncologie,immunologie,coagulation
osseuses, etc.). - — ) ) . _ It !
,conférencier en intelligence articielle a
I'Université des sciences appliquées de |
Il permet aussi de ectuer un « bilan sanguin Suisse méridionale).
dans certaines situations :
» Grossesse A ; I .
3- Détermination des intervalles de
medecine du travail sameai27 Novembre 2021, \ référence des paramétres hématologique
* bilan pré-opératoire ®°9:0@£1 o 2 ,,: chez une population marocaine dadulte
« suivi de certains traitements. Ol LW%#W*Q“E;@:’“\‘Q.‘ sains ,un travail préparé et présenté par P

(&L T\ 4>
"‘ﬁﬁ‘&,,ﬁdﬁm SAAD BAKRIM (Département sciences et
¢

'//‘v% N7 4 ]
‘ 2 Techniques ,Faculté poly disciplinaire de
Dans cette optique et en restant déle a son Taroudant-Université Ibn Zohr ,Agadir)
engagement en terme de formation continue ,IAssociation Nationale . . . o
gag . ) i ,ﬂt un atelier pratique sur l'interprétation des scategrammes et lectt
des Techniciens de Laboratoire du Maroc (ANTLM) a orgamseé

e . . L -
) i o , ) _des frottis sanguins avec la participation de tous l'auditoire sol
27/11/2022 une journée scienti que en Hématologie sous le thert%?me des groupes ,animé et encadré par :MLLe ASMA IBOURK )

: « HEMOGRAMME : ANOMALIES LIEES AUX ELEMENTS
« . . . NOUREDDINE KACHKOURA,Mr ABDESSLAM ,Mr YOUNES
FIGURES DU SANG » a Casablanca en collaboration avec la SO%{?é%A

MINDRAY et ISOLAB .

LABORANTIN 9



LANTLM a organisé le 30 octobre 2021 une cérémonie

BESSALI HAMZA, AIDDI AMINE ISPITS AGADIR.

Lantim déle a ses engagements envers ses adhérents mais :
envers les futurs techniciens de labo tient a 'accompagnem
de nos étudiants tout au long de leur cursus via des vacatic
,durant leurs stages au sein des di érents services ou encore
périple de la réalisation de leurs PFE .

A travers ces événements de reconnaissance l'association t:
de nouer des liens forts avec les étudiants et continue de
cbtoyer pour une meilleure intégration au milieu du travail.

Sur cette dynamique lantim a jugé primordial de lancer |
88uxieme édition du prix du meilleur PFE au titre de l'anné

remise des prix des meilleurs PFE des étudiants technicienggi€ersitaire 2022/2023 avec la participation des di érent

laboratoire au titre de I'année universitaire 2020/2021.

les trois PFE retenus ont été exposés devant un jury composeé

de:

r & Z V] (el @Etrelif uen neurobiologie et

épidémiologie directeur des études a I''SPITS de Marrakech

r
management et santé publique lauréat de 'TENSP.

r DZ

Trois villes ont été représentés Agadir, oujda et rabat .
Aprés déliberation du jury les résultats ont été comme suit :
r W& u] E % E]|AEW

Les méthodes de diagnostic du paludisme : intérét de

goutte épaisse rapide presenté par BOUDALAA IMANE

MAROUANE MERYEM, ISPITS RABAT

r uAE]J U % E]|AEW

évaluation de lactivité antibactérienne des miels de la régi
de loriental du Maroc présenté par Hajar KAIDA, HAJAR

LAROUSSI, ISPITS OUJDA
rd@&}]e] u %%E]ALA W

DE Kpu Z P DKgaflre de santé spécialiste er

& Z D Zade de santé surveillant général au
CRTS Marrakech président du comité scienti que a JANTLM

ISPITS ET ISSSS du royaume.

fréquence des infections urinaires au niveau du CHR D’Agadir

: bactéries responsables et leur antibiorésistance présent

— \ .
) = I
. : =
L’AlA® CL1200 T CS-T240Plus
CHIMILUMINESCENCE, NOUVELLE PERFORMANCE . Biochimie
ANALYSEUR D’ELECTROLYTES
SENSA™CORE
Ire
|
- |
f_—___.-—-' b
ST-200Pr0 -
vsEUpAliToMATIGU
B NS paR
)
(@ zmexrs l @8000 SENSA™CORE
| e
on y TEohaEvo F ) l
. - —— -3 3 =
Q
. —
- A =
.. ST-2000C
GeneProof”
. . KALISIL est une solution performante de gestion " KALILAB est un systéme de gestion de la qualité
ma li S"I,’ dactivités des laboratoires d’analyses médicales @a"'-a\b,/ aupres des laboratoires d’analyses médical
s ‘ .
@ SOMADIAG ) www.somadiag.com
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Approche processus impliquée dans le management de
la qualité dans un laboratoire de biologie médicale
(Qualité des processus métiers)

ECHCHAKERY M'*, OMARI Mohamed?, HAKKOUM Ahmed Taoufik’, MAKTAL Abdelghani*

! Université Hassan Premier, Institut Supérieur des Sciences de la Santé, Laboratoire des Sciences et
Technologies de la Santé, Unité d'Epidémiologie et Biomédicale, Settat, Maroc.
*mohamedechchakery@gmail.com
2Université Hassan I1, Faculté des sciences juridiques économiques et sociales Mohammedia. Laboratoire de
biochimie, CHU Ibn rochd, Casablanca. omarimohamede(@gmail.com

3 Centre Hospitalier Universitaire U Mohammed VI, Laboratoire de biochimie. Hopital Arrazi CHU
Mohammed VI, Marrakech, Maroc. Taoufik.hakkoum@gmail.com

“Laboratoire d’analyse de biologie médicale. Hopital provincial Mediouna, Casablanca, Maroc.
abdelghani_mak@yahoo.fr

Résumé: Cet article illustre le mode d'organisation
et de fonctionnement d'un laboratoire de biologie
médicale vu comme un ensemble de processus dont
le résultat est la production de prestations
conformes aux attentes de ses clients, et en méme
temps conforme 4 la norme NF EN ISO 15189
version 2012. La connaissance des processus et de
leurs interfaces est la condition premiére de leur
maitrise et savoir I’intérét du proche processus dans
la gestion et management qualité. La connaissance
de ces relations, leur analyse et leur organisation
sont des ¢léments essentiels a maitriser dans le
cadre du systeme de management de la qualité dans
un laboratoire de biologie médicale a savoir la phase
pré-analytique, analytique et puis la phase post-
analytique .

Abstract: This article illustrates the mode of
organization and operation of a medical biology
laboratory seen as a set of processes whose result is
the production of services that meet the
expectations of its customers, and at the same time
comply with the NF EN ISO standard. 15189: 2012.

The knowledge of the processes and their interfaces
is the first condition of their control and to know the
interest of the close process in the management and
quality management. Knowledge of these
relationships, their analysis and their organization
are essential elements to be mastered within the
framework of the quality management system in a
medical biology laboratory, namely the pre-
analytical, analytical phase and then the post-
analytical phase.

Mots-clés : ISO 15189, accréditation, processus,
management, qualité, métier.

Keywords: ISO 15189, accreditation, process,
management, quality, profession.

1. Introduction

Afin d'implanter un systéme de management de la
qualit¢ et engager un laboratoire danalyses de
biologic médicale dans une dynamique
d'amélioration continue, il est essentiel d'instaurer
une bonne démarche qualité. Cette démarche repose
sur I'engagement des responsables et 1'implication
de tous les acteurs du laboratoire dans la définition
d'actions, dont l'objectif est d'améliorer tous les
¢léments non conformes aux objectives qualités que
le laboratoire de biologie médicale s'est fixé. Dans
notre travail, le référentiel choisi est la norme ISO
15189 : 2012 qui fournissent les exigences de
compétence et de qualité dans un laboratoire de
biologie médicale. Elle se distingue du guide de
bonne exécution des analyses (GBEA) entre autres
par la mise en place d'un systéme de management
de la qualité.

2. Définitions

Processus : Systéme d’activités qui utilise des
ressources pour transformer des €éléments entrant en
élément de sortie

Systéme de management de la qualité : Systéme de
management systéme permettant de contrdler,
assurer et gérer la qualit¢ des processus du
laboratoire.

Non-conformité : Opération, technique ou
organisationnelle, présentant un €cart par rapport

LABORANTIN 13



aux exigences du systéme de management de la
qualité ou aux résultats attendus.

Accréditation Procédure selon laquelle un
organisme  faisant  autorit¢é  fournit une
reconnaissance formelle qu’une personne ou un
organisme est compétent pour réaliser des tiches
speécifiques.

Amélioration continue Activité  réguliére
permettant d’accroitre la capacité a satisfaire aux
exigences

Audit interne Vérification périodique et
systématique, menée pour les besoins du
laboratoire, de [Dapplication du systéme de
management, de sa pertinence et de sa conformité
aux exigences externes applicables. I1 est réalisé par
ou a I'initiative du laboratoire.

La politique qualité¢ : Synthétise I'ensemble des
intentions relatives a la qualité d’un laboratoire [1].

3. Approche processus dans un
laboratoire de biologie médicale

La norme ISO 15189 présente un lien fort entre
exigences, qualité et processus. Généralement, on
regroupe ces processus en 3 catégories : Processus
de pilotage, le processus support et le processus
meétier [2].

Les processus de pilotage ou de management
comprennent notamment le pilotage du laboratoire,
la maitrise de la documentation, la gestion des
réclamations clients, la gestion des non-
conformités, les actions d’amélioration ou
I’évaluation du systéme via les audits.

On retrouve ensuite le groupe des processus support
avec les achats, la gestion des locaux et du matériel,
la gestion des ressources humaines et des
compétences, la maitrise des sous-traitants, les
contrdles, etc.

Et enfin, les processus cceur de métier avec
notamment les processus pré-analytique, analytique
et post-analytique et les prestations de conseil [3].

Organisation générale _{ M nent et organisation ]_
du laboratoire =

Suivi du systéme
qualité

Pré-analytique Analytique Post-analytique
. r | Recherches biomédicales
Gestion Pr(?ccssus.
du personnel administratif
Gestion - e
des documents Hygiéne,sécurité,
environnement
Maitrise | S
des enregistrements l Processus support
Maitrise

Mai ¢ I des achats
des équipements

Fig. 1 Cartographie des processus

4. Exigences de la norme ISO 15189 :
2012 relatives au management
qualité

Les exigences de lanorme NF EN ISO 15189 v2012
et celles de la réglementation, telles qu'elles sont
décrites dans le document COFRAC SH REF 02,
sont traduites en termes d’actions a mettre en place,
de documents a rédiger et a mettre a disposition et
de tragabilité 4 démontrer (enregistrements) [4].

Il est indispensable que le laboratoire se soit doté
d'une structure de décision et de gestion
(management) et ait mis en ceuvre un systéme de
management de la qualit¢ (SMQ) efficace et
pérenne. Ces activités dont 1'objectif est d'analyser
et d'améliorer le fonctionnement des processus,
correspondent 4 des processus dits de management.

Processus de management

Exemples

®  Processus de gestion documentaire ;

®  Processus de planification des actions ;
®  Processus d'amélioration de la qualité ;
®  Processus d'évaluation ;

L |

Processus de communication interne, elc.

Le LBM doit prouver que ses processus sont mis en
ceuvre dans des conditions maitrisées.

Le réle du pilote pour assurer le bon fonctionnement
d'un processus peut se définir au travers du cercle
vertueux de la qualité (PDCA) qui se décline de la
fagon suivante :
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Définir, prévoir : connaitre le processus et ses
objectifs ;

Mettre en ceuvre : maitriser le fonctionnement du
processus ;

Vérifier, mesurer évaluer la pertinence et
I'efficacité du processus ;

Améliorer : maitriser les dysfonctionnements [5].

Tableau 1 : Exigences générales relatives au management

Chapitre | Référence a la norme

412 Responsabilité de la direction

4121 Engagement de la direction

4123 Politique qualité

4126 Communication
42 Systéme de management de la qualité
422 Exigences relatives a la documentation

4222 Manuel qualité

43 Maitrise des documents

45 Examens transmis a des laboratoires
sous-traitants

4.6 Services externes et approvisionnement

47 Prestations de conseils

48 Traitement des réclamations

49 Identification et maitrise des non-
conformités

4.10 Actions correctives

4.11 Actions préventives

4.12 Amélioration continue

4.13 Maitrise des enregistrements

4.14 Evaluation et audit

5. La qualité des processus selon la
norme ISO 15189 : 2012

Le processus analytique se déroule en trois grandes
étapes distinctes et enchainées dans le temps dont
I’une influence I"autre : la phase pré-analytique, la
phase analytique ct post-analytique.

5.1 Exigences de la norme sur la phase pré-
analytique

Le processus pré-analytique, tel que défini dans la
norme ISOI5189 v2012 au paragraphe 5.4,
comprend l’accés aux informations sur les
prestations du laboratoire par les utilisateurs,
I’accueil du patient, I’enregistrement du dossier
administratif et médical, le prélevement, le
transport des échantillons, la réception des
échantillons, la manipulation et la préparation des
échantillons, et enfin, le stockage des échantillons
avant analyse.

Le processus pré-analytique se caractérise par :
= Des éléments entrants :

e Le patient qui fournit des éléments
nécessaires a l'interprétation des résultats
(Etat physiologique au moment du
prélévement et circonstances de I'examen) ou
a sa réalisation (échantillon) ;

e L'échantillon prélevé éventuellement par un
prestataire extérieur au laboratoire ;

e Laprescription des examens a effectuer ;

e Des renseignements cliniques pertinents
fournis par le clinicien

=» Des éléments sortants :

e Le dossier informatique du patient
comportant la demande d'examens et les
¢léments d'interprétation du résultat ainsi que
la premiére étape du processus de facturation

o Des documents d'accompagnement de la
demande d'examen : fiche patient, fiche de
d’accueil, fiche de liaison ;

e  L'échantillon prét a étre analysé [6].
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Lintérét du dosage des D-dimeres dans la surveillance
des patients atteints du COVID-19

ECHCHAKERY Mohamed1,2 , BENDAOUD Niama3, IDMHAND sara3
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La COVID-19 pose un probléme de santé pub”qug-diméres entre les patients atteints par la COVID-19 avec ou sz

a léchelle mondiale. Cette maladie est causée par le nouveau SARgdie grave ont été inclus dans notre analyse.

CoV-2. Le Maroc a été fortement touché par ce virus. Les patients

COVID-19 peuvent développer des conséquences a diérents

niveaux telles que les troubles de coagulation, qui peut causer par ia un total de 20 etudes a éte inclus dans cette €tude. Le fi
suite une embolie pulmonaire. le résumé et le texte intégral de tous les documents qui pouvaient ¢
Objectif du travail : décrire 'intérét du dosage des D-dimeres ddfA§nti €s surla base de recherche ont €té analysés, et ceux rappor
la surveillance des patients atteints du COVID-19 dans un cadl@s informations sur la di érence des valeurs de D-dimeres entre |

bibliographique, an de prévenir la maladie thromboemboliqué’atiems atteints par la COVID-19 avec ou sans maladie grave ont
veineuse (MTV). inclus dans notre analyse.

Conclusion : La mesure des D-diméres est un test de laboratc
Ce projet est basé sur une étug&ssentiel pour évaluer les patients atteints de COVID-19, il don

bibliographique, d'un devis descriptif avec une approclﬂfv‘s valeurs pronostiques et peut orienter les soins en fonction ¢
méthodologique du premier niveau, axée sur la récolte des talpeues de complication thromboembolique.

des d-diméres des patients atteints covid-19 & partir des based/gis-Clés : SARS-CoV-2, COVID-19, Dysfonction de la coagulatio
données. Au total de 20 études a été inclus dans cette étude. Le Igtgi,mére.

le résumé et le texte intégral de tous les documents qui pouvaient étre

identi és sur la base de recherche ont été analysés, et ceux rapportant

des informations sur la di érence des valeurs de
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Hypovitaminose D chez les femmes a Marrakech :
Dosage et les facteurs associes
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La carence en vitamine D (Vit D) est un probleme de santé publique
répandu dans le monde entier et peut aecter des personnes
de tout &ge. Il joue un réle important dans diverses fonctions

physiologiques en dehors de son intervention dans le métabolisme
phosphocalcique.

Le but de ce travail est dévaluer le taux d’hypovitaminose D chez les
femmes a Marrakech et de déterminer les facteurs associés.

Patients et méthodes :
Nos resultats de 'analyse montrent que les facteurs associés a

Il sagit dune étude transver;ale rgal|se,e 'che.z' 1,00 pat|e,ntes _ar%?p%ﬁ/itaminose D sont le phototype, l'exposition solaire, l'utilisatio
de plus de 18 a.ns.,Un quest!onnalre a gte utilisé pour d?term"a@rprotection solaire, le port de vétements couvrants, age, surpc
les facteurs sociodémographiques. Un bilan phosphocalcique 2 §'Obésité. Ceux-ci sont facilement identi ables et recueillis lo
demande avec un dosage de de 25(CH) D2 + D3. de linterrogatoire avec les patientes recrutées dans notre étu

Malgré l'ensoleillement de la ville de Marrakech, la prévalence

o ) ~ I'hypovitaminose D chez les femmes participantes a cette étt
Au total 100 dosages de vitamine D recus au laboratoire de blOChI@é?a 100 %. La sensibilité et la spéci cité des dosages : A pr

?'“ CHU Med 6 de Mz-alrrakec,h O_'es femmes p'art|C|p.ante.s dans C§86tes les méthodes disponibles peuvent détecter la 25(OH) D2
étude. Toutes les patientes étaient en état d’hypovitaminose D a}ge%(OH) D3. Cependant, la proportion de 25(0H) D2 détecté
u'ne v'aleur moyenne de 11,30 £ 7,5 nmol/t ; 84’.1 % on.t un tau’ﬂ/gﬁe en fonction des techniques utilisées, les méthodes séparat
vitamine D est 30 nmol/L, alors que 15,9 % avait une insu San(’:Sl‘f)paraissant supérieures aux méthodes compétitives. La « faib

en vitamine D. performance des techniques de dosage mise en évidence dan
Le bilan phosphocalcique était normal chez lensemble ddplications serait due notamment a lexistence d'interférence
patientes. Le statut d’hypovitaminose nétait pas corrélée aved@ [éne mauvaise spécicité et au manque de standardisation [
statut glycémique ni la présence de dyslipidémie. Notre étud@port a un matériau de référence ou une technique de reférer
montre que, la spéci cité des dosages de vit D, varie en fonctiondginiveau supeérieur.
dispositif de diagnostic et aussi le laboratoire. Manque de valetis
standard et pour cela, il est obligatoire que chaque laboratoire doit
établir des valeurs de références pour l'interprétation des résultd@lgré lensoleillement de la ville de Marrakech, la prévalence
Les di érences de spéci cité et les réactions croisées mentionnBgpovitaminose D chez les femmes participantes a cette étude
par les fabricants et recommande aux praticiens de véri er #a100 %.
pertinence des résultats au regard des traitements prescrits et du
dispositif de diagnostic in vitro utilisé.
Mots-clés : Hypovitaminose D ; femmes ; les facteurs associ
dosage ; Marrakech.
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'approche « Une seule santé », clé dans la prévention de
nouvelles et futures pandémies : Cas COVID-19

ECHCHAKERY Mohamed1,2
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constituer la base des stratégies de prévention. Les interactions compl

pathogene-héte présentées par les agents partagés par I'espéece hu
La pandeémie de COVID-19 a mis en évidence limportance de l'interfagg; reste des animaux ont rendu nécessaire le dépassement de la n
animal-homme-environnement dans I'®mergence des zoonoses. Bigfhropocentrique de la maladie d'avant le 19e siécle. Ainsi, une |
gue le saut d'espéces soit considéré comme un événement rare, le nqg‘%cept de zoonose assumé, I'évolution de lidé&v D ] v
de maladies infectieuses émergentes a considérablement augmenté paéﬁ cours du 20e siécle, vers la strathgi& v , o &Zahieau
la seconde moitié du 20e siecle, celles-ci étant principalement de na_fﬁ’,rﬁui a émergé au début de ce siécle, a tenté de répondre a la s
zoonotique et provenant de la faune sauvage. Parmi les déterminﬁ%mémes sociaux et écologiques qui se posent & I'échelle mon
associés a I'émergence des zoonoses, se distinguent l'interactiofyiflesiag et al., 2011). Le concept dérivé est dé ni comme sKiv: «
I'homme avec les écosystemes, la perte de biodiversité, les changer’nerg% @t une approche intégrée et fédératrice qui vise a équilib
dutilisation des terres, le changement climatique, le commercefhpiimiser durablement la santé des personnes, des animaux et
la_consommation d'especes sauvages, etc. Dans le processus dgc§aykiemes ». Elle reconnait que la santé des humains, des ani
d'espéce, il existe di érentes phases d'adaptation évolutive entre I'aasmestiques et sauvages, des plantes et de l'environnement génér
pathogene et l'espece humaine, allant de sa presence dans le resghyQis les écosystémes) sont étroitement liés et interdépendants. /
animal sans infection humaine a des maladies exclusivement humaﬁl?%romouvoir le bien-étre et de faire face aux menaces pour la s

sans autres réservoirs. La connaissance de I'évolution naturelle (gesq écosystémes, 'approche mobilise divers secteurs, discipline
zoonoses permet d'identi er les points critiques pour leur controle,nmunautés a di érents niveaux de la société

tout en permettant également d'identi er d'éventuels candidats a de
futures pandémies. Plus précisément, les progrés de la connaissarce

des_ réservoirs possibles du_SRAS-CoV—Z ont co_ntribué a la prise: 88 mpte tenu de limpact sanitaire, économique et social des infectic
décision pendant la pandémie. Pour toutes ces raisons, et compte {g[jss que la COVID-19, les zoonoses représentent 'un des facte

de la variété des scénarios permettant le saut de I'espece et de I'evoltiothis du développement humain qu'il faut prendre en compte.
des di érents pathogénes chez un nouvel héte, une surveillance contre

pe . A . , * H A H 1A = A {
l'émergence de zoonoses doit étre envisagé dans le cadre de la stratEGENi les déterminants associés a Iémergence des zoonose:
« One Health ». distinguent l'interaction de 'homme avec les écosystemes, la perte

. . biodiversité, les changements d'occupation des sols, le changen
Mots-clés: Prévenir, Pandémie, Zoonose, One Health, COVID-19  ¢jimatique et le commerce et la consommation d'espéces sauvages
facilitent l'interaction des agents infectieux et de I'espéce humaine.

/X IVSE} | Y v * La connaissance de la réceptivité et de la sensibilit¢ des di érer
espéces animales vis-a-vis du SARS-CoV2 a permis d'aborder des ac

Le concept « One Health » résume une idée connue depuis plus 4y} ques pendant la pandémie en relation avec les hétes possible:
siecle ; que la santé humaine et animale sont interdépendantes et §Q‘P§S-C0V-2.

a la santé des écosystemes dans lesquels elles existent. Nous l'avons

concu et mis en ceuvre comme une approche globale collaborative pod@S Stratégies de surveillance et de prévention des futures pandél
comprendre les risques pour la santé humaine et animale et la santdeygaient reposer sur une coordination multidisciplinaire dans le cad
l'écosystéme dans son ensemble. de la stratégie One Health.

Le COVID-1@ une fois de plus démontré l'importance de linterface

_animgl-homme-_environnement dans l'emergence des maladigg|s se fait tout en répondant au besoin collectif d'eau, d'énergie et
|nfect|eu§es. Bien que toutes Ies. zoonoses ne  provoquent Pa$rGres, ainsi qu'au besoin d'aliments srs et sains, en agissant cc
pandemies, la plupart des pandemies ont une origine zoonotique,|d@hangement climatique et en promouvant le développement dural
sorte que la connaissance des déterminants qui leur sont associés dﬂﬁ@é‘aration conjointe tripartite FAO, OIE, OMS et PNUE, 2021
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(Tableau 1)D'un point de vue quantitatif, les zoonoses représente2ite siecle, six épidémies se sont déja produites a savoir SRAS, gri|
'une des menaces les plus importantes pour la santé humaine. HN1, MERS-CoV, Zika, Ebola et actuellement le COVID-19.

estime que 61,6% des agents pathogénes qui a ectent les humalnstgnt
zoonotiques. 75 % des maladies infectieuses humaines émergentes s
issues de réservoirs animaux, et favorisées par les pressions exercees
la biodiversité (Cleaveland et al.,
2008). La destruction des écosystemes multiplie les contacts entre especes

risque de transmission et [émergence de nouvelles maladies. Les pres |
exercées sur la biodiversité comme la déforestation, le developpeme nt
urbain, lagriculture intensive ou encore le trac despeces sauvage
sont en cause. Dans I'étiologie des maladies infectieuses emergenlte
convient de noter que la majorité (94 %) des virus zoonotiques ayant He
capacité de transmission interhumaine et de di usion mondiale sont des

2001; Taylor et al.,

virus a ARN (Kreuder Johnson et al., 2015).

2001; Jones

m ions d'éleveurs (Gebreyes et al.,

maniere générale, les 56 principales zoonoses provoquent 2
I?ons de cas et 2,7 millions de déces par an, constituant l'un

|paux obstacles a la lutte contre la pauvreté qui touche 1 (
2014). Les pandémies et ai

oor]oses émergentes coltent 1 billion de dollars par an, tandis que
domestiques et sauvages, et avec les étres humains, augmentant a|nS| e

egles mondiales pour les prévenir colteraient entre 22 et 31 millic
dollars par an (Daszak et al., 2020). Compte tenu de l'importance

Zoonoses, cet article vise a passer en revue les déterminants assoc

s futures pandémies sous le prisme One Health.

Ces dernieres décennies, une nette augmentation du nombre dépidémies
dorigine animale est observée, pour partie du fait dune multiplication
des contacts entre humains et faune sauvage. Ainsi, depuis le début du

ut 'especes et les modéles évolutifs des zoonoses émergentes, ai
aspects zoonotiques liés au COVID-19 et les stratégies de surveil

Tableau 1. A}ouY}v }v %3p o0 5 A 0}% % u v$ 0 3 § P] hKv , 08Z i
ANNEE AUTEUR/ORGANISME| GCONCEPT AWWZK , U &/E/d/KE Kh K hD Ed WZ M E

1855 R z U tilisé pour la premiere fois le terme zoonosen pour désigner les maladies partagées entre les hurpains |
autres animaux. "Entre la médecine animale et la médecine humaine, il n'y a pas de lignes de démarce
et il ne devrait pas y en avoir. L'objet est di érent, mais I'expérience acquise est la base de toute njédeci

1947 J \% eterinary  Pu | Il a fondé la Division de la santé publique vétérinaire au CDC des Etats-Unis. Importance de I'épidgmiolo

blic Health des zoonoses en santé publique

1951 G / Z "Ces maladies et infections qui sont naturellement transmises des animaux vertébrés a I'homme (dic) et
versa." 1*

1964 |C . Meédecine vétérinaire et santé humaine. Le terme met en évidence les similitudes entre la médecing hurr

. et vétérinaire, et la nécessité d'une collaboration pour lutter contre les maladies communes.
2004 Wildlife Conservation Society 1@ World, One| « e Manhattan Principles on “One World, One Health’. Etablir des priorités pour lutter contre les menace
Health pour la santé humaine et animale dans le monde globalisé.
2007 | American Medical Association 1@ Health Une résolution de santé. Favorise la collaboration entre la médecine humaine et vétérinaire
2008 F, oo, ,eee € One World, One| “Contributing to One World, One HealthTM - A Strategic Framework for Reducing Risks of IofeEtio
o - Health seases at the Animal-Human Ecosystems Interface”. Ce cadre est dé ni sur la base de I'expériencelaccur
avec la grippe aviaire.

2017 F,oee, f* O| ne Health » e Tripartite's Commitment. Providing multi-sectoral, collaborative leadership in addressaith h
challenges. Identi e des objectifs en termes de résistance aux antibiotiques, deadiévemiigire, de déve
loppement des services de santé et de surveillance, de réponse et de recherche sur les zoonoseg

2017 F | o, O| ne Health Taking a Multisectoral One Health Approach : A Tripartite Guide to Addressing ZoonoticsBssieeCoun
tries. Dé nit les mécanismes nationaux multisectoriels de coordination, de communication et de collabor:
tion pour faire face aux maladies zoonotiques.

2021 F,oee, oo (e} ne Health Tripartite and UNEP support OHHLEP’s de nition of “One Health". Joint Tripartite (FAO, OIE, WHA@) fan
UNEP Statement. Dé nition et développement du concept One Health par le One Health High Leve] Expe

Panel (OHHLEP)

CDC : Centers for Disease Control and Prevention ; FAO : Organisation des Nations Unies pour l'alimetritagigculture ; OIE : Organisation Mondiale de la Santé

Animal; OMS : Organisation mondiale de la santé ; PNUE : Programme des Nations Unies pour I'environnement ; UNICEF : Fonds diéseNgpiour I'enfance ;

UNISC : Coordination du systeme des Nations Unies pour la grippe.

1*Dé nition nale légérement modi ée dans le deuxiéme rapport du Comité mixte OMS/FAO d'experts des zoonoses (1959) et rati ée dans le trasi€t#68pp

2*La collaboration institutionnelle est formalisée en 2010 : «e FAO-OIE-WHO Collaboration. $hergponsibilities and coordinating global activities to address healt

risks at the animal-human-ecosystems interfaces. A tripartite concept note.
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* Début de la premiére épidémie américaine aux Etats-Unis gig quelques jours. En ce sens, les mustélidés, et en particuliel
a touché les humains, les chevaux et les oiseaux. Le premigons, semblent avoir été I'une des especes les plus touchée:
isolement dans l'espéce humaine a été réalisé en 1937l'iafection (Oreshkova et al., 2020).

Ouganda. En Europe, les premiéres épidémies sont décrites en

, . . . 1| convient de noter, comme l'un des principaux Succes e
1962-1968, augmentant en fréquence et en virulence a partir els . . . .
années 1990 relation avec la pandémie, les connaissances acquises su

rble des différentes espéces dans I'épidémiologie du SR/
CoV-2, qui ont permis de prendre des décisions concernant |
jgi\gnaux de compagnie et d'élvage. En supposant que l'infecti
ans la plupart des espéces animales testées jusqu'a préser
Le COVID-19 a supposé, avec les informations actuellemeasticasionnelle, la transmission interspécifique a été document
disponibles, un exemple de plus d'un virus zoonotique émergerdturellement et expérimentalement chez les chats et les visc
des chauves-souris qui a achevé le saut vers l'espéce hum@atmann et al., 2020 ; (Oreshkova et al., 2020)); cependant.
(Kreuder Johnson et al., 2015), le rbéle épidémiologique gpassage ultérieur de I'espéce infectée a I'homme n'a été démo
d'autres espéces animales ont pu jouer étant inconnu a quee chez le vison (Oude Munnink et al., 2021). Cela a condl
jour. Plusieurs études, fondées a la fois sur les caractéristigiebabattage de millions d'individus ; en outre, l'apparitior
génomiques du SRAS-CoV-2 et d'autres coronavirus animadg nouvelles variantes du virus lors de la circulation dans I
(Zhang et al.,, 2020) et sur la similitude du type de récepteétsvages de visons a été confirmée (Hammer et al., 2012).
associés a l'entrée du virus dans les cellules infectées (Luan et
al., 2020), ont proposé le pangolin comme héte intermédiaire
possible dans le processus d'adaptation du SRAS-CoV-2/&X "S@&E § P - *UEA Joo v S %o
I'homme, similaire a celui des civettes dans le cas de l'infectigh v u] -

ar le SRAS-CoV-1 (Wang et al., 2007), bien que cela n'ait pas - L.
P fes gz ,( g ) a Ee programme PREDICT est I'une des principales expérienc
encore été démontre.

antérieures les plus importantes en matiére de surveillan
COVID-19 a également mis en évidence la nécessité diles menaces pandémiques développées au niveau mond
surveiller la présence d'autres hétes susceptibles de jouer un t@eprogramme, financé par I'Agence des Etats-Unis pour
épidémiologique pertinent dans la propagation et le maintien dkéveloppement international (USAID). Il a collaboré avec plus ©
I'infection, en démontrant la sensibilité d'autres espéeces tel&kspays au cours de la période 2009-2019 et a identifié au mc
que les mustélidés, les félidés, les carnivores et les rongeurs,38htnouvelles especes de virus a partir de 145 000 échantill
domestiques que sauvages, au coronavirus SRAS-CoV-2 (Boskanimaux sauvages, de bétail et d'humains (Kelly et al., 2020
Lauth et al., 2020; Chan et al., 2020; Halfmann et al., 20 %;I ré le succes du programme, il est clair que la découverte
Kim et al., 2020 ; Shi et al., 2020 ; Sit et al., 2020). En outre, il & leces dui prog ' que 'a decc
, . , , N nouveaux virus n‘empéche pas de futures pandémies, il est dc
également été démontré que d'autres espéces, comme les poycs . .
cessaire de combiner les efforts dans les aspects fondamen

. . . n
(Shi et al., 2020) et les ruminants, ne semblent pas étre sens@?ef . . . . . .
e la virologie et de I'écologie avec ceux visant la surveillan

a l'infection, comme le prédisent certaines études basées SLlr Ig. . . o ~ .
. . e diagnostic et les soins primaires. Dans le méme temps, i
séquence du récepteur ACE- 2 (Luan et al., 2020),). L , . e e s .
été proposé que la prochaine génération d'outils d'évaluation d
Cependant, la sensibilité des espéces infectées a été diversesegties zoonotiques intégre des aspects tels que le séquen
dans la plupart des cas, elles ne sont pas considérées comémmique et métagénomique, et la relation vecteur-héte av
jouant un réle épidémiologique d'intérét pour le maintien et Idinteraction des structures virales avec les récepteurs de I'h
transmission de l'infection. (Carlson, 2020).

/X v oCe M Ks/ rid e}pue 0 % E]eu

Ainsi, on observe certaines espéeces, comme les furets etDass la pratique, I'intégration des stratégies de biosécurité da
visons, chez qui l'infection naturelle peut générer des symptdonies programmes de conservation de la biodiversité doit égaleme
cliniques importants et méme une mortalité associée a la préseter@r compte des aspects sociaux impliqués (Tableau 3),
de pneumonie interstitielle (Kim et al., 2020 ; Oreshkova et garticulier dans les pays en développement ol les populatio
2020), et d'autres, comme le chien, chez qui I'infection natureflgales dépendent des ressources naturelles dans des zones
ou expérimentale les infections réalisées jusqu'a présent sanht des points chauds pour I'émergence de zoonoses (Sm
essentiellement généré des infections asymptomatiques (ZBAR0). Outre les spécificités des peuples autochtones et
et al.,, 2020). Du point de vue expérimental, l'inoculatioocommunautés locales, les mesures d'intervention et de su
d'une charge virale élevée chez diverses espéces n'a pas géoent intégrer une perspective de genre afin de garant
de mortalité, mais des symptomes bénins, avec une excrétianreprésentation des femmes dans la prise de décision
partielle du virus principalement par voie respiratoire au coutl&laboration des processus (Daszak et al., 2020). Les femi
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représentent 43% de la main-d'ceuvre du secteur agricole dans
les pays en développement, alors qu'elles effectuent un travail
non rémunéré essentiel a la croissance économique, a la santé et
au bien-étre de leurs familles et communautés. Dans ce contexte,
compte tenu du role des femmes dans les activités de soin du
bétail, de manipulation et de préparation des aliments, des
cultures, d'acces aux ressources naturelles, etc., il est supposé
que le réle du genre modifie a la fois I'exposition et I'impact
des maladies infectieuses. Pour toutes ces raisons, des analyses
désagrégées par sexe ont été proposées pour le développement
des stratégies One Health (Friedson-Ridenour et al., 2019), qui
ont permis d'adapter les programmes de promotion de la santé
pour atténuer les risques spécifiques de chaque sexe dans les
communautés rurales (Coyle et al., 2020).

Tableau 3. "CvSZ - e E %o}Vve © %o}UE Y%o%O0]<h E 0 ¢ U *UE - 1} HE]S S
E PJ}ve + S o % E o ]Sy Y}ve (EJecp + Vv]E8]E ~~"ruldZU 1i
CATEGORIE PROBLEME REPONSE PROPOSEE
EXPLOITATION DE LA|COMMERCE ILLEGAL INTERDIRE LES VOIES LEGALES EXIS
FAUNE TANTES POUR LE COMMERCE ET LA
CONSOMMATION DE| CONSOMMATION D’ESPECES SAUVAGES
VIANDE

ACCROITRE LES EFFORTS POUR PREVE
NIR LE COMMERCE ILLEGAL

NE PAS CRIMINALISER LA FAUNE, LA
FLORE SAUVAGES ET LEDUCATION
POUR PREVENIR LUTILISATION INAR
PROPRIEE DE LA FAUNE ET DE LA FLORE
SAUVAGES.

DYSFONCTIONNEMENT| DESTRUCTION DE LENVI- | RECONNAITRE LES LIENS ENTRE LA SAN
HUMAIN-ENVIRONNE - | RONNEMENT ET ENVAHIS- | TE HUMAINE ET LA SANTE ENVIRONNE
MENT SEMENT DES FRONTIERES | MENTALE.

FORESTIERES

RENFORCER LA CONSERVATION GRACE
EXPANSION DES ACTIVITES | AUX ZONES PROTEGEES.
ECONOMIQUES AVEC LES
CHANGEMENTS DEMOGRA-| RENFORCER LA SURVEILLANCE SAM
PHIQUES TAIRE DU COMMERCE DES ESPECES SAl
VAGES ET DE L'INTERFACE HUMAINE.

PERTURBATION  PANDE | PERTES ECONOMIQUES QUIDIVERSIFIER LE MODELE DE PRODUE
MIQUE CONDUISENT LES COM| TION, AU-DELA DU TOURISME, VERS DES
MUNAUTES A DEPENDRE| RELATIONS PLUS DURABLES AVEC LES
D'ACTIVITES  ILLEGALES | PAYS DEVELOPPES.
DESTRUCTRICES POUH

L'ENVIRONNEMENT.

DIMINUTION DES FLUX |PREVENIR LES FUTURES PANDEMIE
ECONOMIQUES DANS LEY PAR UN MEILLEUR CONTROLE DU COM
AIRES PROTEGEES (PARMERCE ILLEGAL D’ESPECES SAUVAGES.
EXEMPLE, LE TOURISME)

o

L'expérience a montré que les eorts de surveillance locaux sprizé et la société civile sur les risques d'éventuelles pandémies &
dépassés par les phénoméenes d'émergence de zoonoses. Face pragigée. Parmi les mécanismes d'action politique qui favorise
réalité, I'Organisation Mondiale de la Santé (OMS), I'Organisatites changements vers la prévention des pandémies, ont été propc
Mondiale de la Santé Animale (OIE) et I'Organisation des Natio{Baszak et al., 2020) :

Unies pour I'Alimentation et I'Agriculture (FAO) ont travaillé ensemble

, - Promouvoir la recherche sur les déterminants associés a l'apparit
pour développer One Health (Tableau 1). En outre, dans le but éﬁ: PP

. . . . . . _de pandémies, prévoir les zones a haut risque et évaluer l'imp
fournir des mandats clairs en matiere de prévention des pandémiges, . L . o

L . o ) economique d'éventuelles pandémies, ainsi que coordonner le st
la création d'un conseil intergouvernemental de haut niveau pouvant .
. . es objectifs convenus entre les pays.
développer des compétences pour alerter les gouvernements, le secteur
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- Politiques de réduction de I'impact des changements d'a ectation dédowright RK, Parrish CR, McCallum H, et al. 2017. Pathways to zoonotic spillov

L2 . . . p . . . l}lature; 15:502-10.
sols : évaluation des risques, aides économiques incluant la réduction

des risques sanitaires et la protection de la biodiversité, restaurati§aresh WB, Dobson A, Lloyd-Smith J, et al. 2012. Ecology of zoonoses: natural
unnatural histories. Lancet; 380:1936-45.

de I'environnement et promotion de la modi cation des modes de

; 4 [P [P T » Smith W. 2022. Understanding the changing role of global public health in biodiversi
consommation basés sur l'agriculture et I'agriculture mondialisée. conservation. Ambio: 51:485-93.

- Politiques pour réduire les risques liés au commerce d@seuder Johnson C, Hitchens PL, Smiley Evans T, et al. 2015. Spillover and pande
espéces sauvages : coordination intergouvernementale, éducdionsties of zoonotic viruses with high host plasticity. Sci Rep; 5:14830.

communautaire, réduction ou élimination du commerce des espécesZbang T, Wu Q, Zhang Z. 2020. Probable pangolin origin of SARS-CoV-2 associa

. L .. . . o with the COVID-19 outbreak. Curr Biol; 30:1346-51, e2.
haut risque, biosécurité du marché, surveillance sanitaire des groupes

concernés (chasseurs, agriculteurs, commercants, etc.) et améliorgf4a[ J. Lu Y. Jin X, et al. 2020. Spike protein recognition of mammalian ACE2 pred
the host range and an optimized ACE2 for SARS-CoV-2 infection. Biochem Biophys F

collaboration contre le commerce illégal. Commun; 526:165-9.

- Encourager la participation de tous les secteurs de la société : éducalkeng LF, Eaton BT. 2007. Bats, civets and the emergence of SARS. Curr Top Micre
P . . . Immunol; 315:325-44.
des nouvelles générations, identi cation des modes de consommation

N pi ; : «:Bosco-Lauth AM, Hartwig AE, Porter SM, et al. 2020. Experimental infection
a risque et promotion de la consommation reSponsable des prOdlélc%?estic dogs and cats with SARS-CoV-2: pathogenesis, transmission, and respon:

d'origine animale, application de taxes/incitations durables pour dgxposure in cats. Proc Natl Acad Sci U S A; 117:26382-8.

prOdUCt'on et la consommation agr'C0|es en fonction du Nsque associ, o JF, Yuan S, Zhang AJ, et al. 2020. Surgical mask partition reduces the ri

de maladies zoonotiques. noncontact transmission in a golden Syrian hamster model for coronavirus disease 2
(COVID-19). Clin Infect Dis; 71:2139-49.

[ ]
} vV O u ] } \ » Halfmann PJ, Hatta M, Chiba S, et al. 2020. Transmission of SARS-CoV-2 in dome

P . L. - cats. N Engl J Med; 383:592—4.
La pandémie de COVID-19 a mis en évidence limportance de

linteraction humaine avec d'autres animaux et écosystemes. E@(ﬁf‘z

donné que les principaux déterminants de I'émergence des zoonoses
. . . . . oz . _.» Shi J, Wen Z, Zhong G, et al. 2020. Susceptibility of ferrets, cats, dogs, and ©
sont d'origine anthropique, il est nécessaire dintégrer une VISI@fhesticated animals to SARS-coronavirus 2. Science; 368:1016—-20.

multidisciplinaire de la santé dans la prise de décision globale. En €8 c Brackman CJ I SM, et al. Infection of dogs with SARS-CoV-2. Natu

sens, la connaissance de ['évolution naturelle des zoonoses pespetsss:776-8.

diidenti er les points critiques pour leur controle, tout en permettang Oreshkova N, Molenaar RJ, Vreman S, et al. 2020. SARS-CoV-2 infection in farn
également d'identi er d'éventuels agents candidats a l'origine ks, the Netherlands, April and May 2020. Euro Surveill; 25:2001005.

futures pandémies' PIUS préCiSément! Ies pl’Ogl’éS des Connaissarﬁ%SSL, Wei WK, Lv DH, et al. 2020. Can cats become infected with Covid-19?"
sur les réservoirs animaux possibles du SRAS-CoV-2 ont contriliigs: 186:e20.

a la prise de décision pendant la pandémie. Pour toutes ces raisons,  Oude Munnink BB, Sikkema RS, Nieuwenhuijse DF, et al. 2021. Transmissi
et compte tenu de la variété des scénarios qui permettent aux es%‘?ﬁgzs_%?v-z on mink farms between humans and mink and back to humans. Scier
de sauter et de I'évolution des di érents pathogénes chez les di érents

hét | il tre |'a d doit s' e Hammer AS, Quaade ML, Rasmussen TB, et al. 2021. SARS-CoV-2 transmis:
otes, la surveillance contre femergence des zoonoses doit S apylyilen mink (Neovison vison) and humans. Denmark. Emerg Infect Dis; 27:547-5:
sur la stratégie « One Health ».

YI, Kim SG, Kim SM, et al. 2020. Infection and rapid transmission of SAR!
in ferrets. Cell Host Microbe; 27:704-9, e2.

* Kelly TR, Machalaba C, Karesh WB, et al. Implementing One Health approaches
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epuis quelques années, le Maroc s'est engagén effet, I'évolution socioculturelle des hommes dans la vie

ans une politique ambitieuse et volontariste courante, dans la vie professionnelle et dans I'environnement

isant a développer les modes de gestions de sa&nd inopérants les styles de management coercitifs et la notiol

tructures. De nombreux efforts ont été déployés etde la théorie classique de l'organisation et du managemen

de nombreux acquis exploités. Comme les effectiff¥pndée sur des méthodes répressives et une utilisation de
la qualité des ressources humaines et de prise en charge deumain dans une conception mécaniste.

nouvelles fonctions au sein du systeme de santé. L'objectif . . . ., .
y J ﬂusueurs guestions directement liées a la gouvernance de

premier est d'asseoir les bases d’une répartition équitable eHépitaux publiques, pourtant bien diagnostiquées, se posen

terme d'offre de soins de qualité et accessible a tous. Néanmoins, . . . "
toujours. Le traitement de ces questions ne peut pas étre obtent

le décrochage a toujours été remis en question et le décalage . . .
g i ) ar la seule accumulation de ressources financieres, de moyelr
flagrant entre les projets de réforme et leur mise en ceuvre.

techniques d'effectifs ou d'heures de travail.

Les performances enregistrées par le systéme sont loip . - . 5 . - .
N ) L e . . Aujourd’hui, pour agir sur ce désarroi stratégique qui ne cesst
d’atteindre le niveau souhaité. Ainsi, la situation reste mitigé

€., . . .
d'épuiser les ressources publiques, il est important de mene

entre acquis et insuffisance. Et comme corolaire, des résulta&s . o .
es actions synchronisées a la fois sur les structures et sur |

qui ne répondent pas aux aspirations des citoyens. En raison de la : T .
comportements humains. Il s'agit d'amorcer une conduite de

vulnérabilité des compétences, de I'inefficience managériale eth . ., .
. o _Changement par le biais d'un management socio-économiqu
notamment de la faiblesse des ressources budgétaires aIIouer N . . s
alsant appel a des outils de pilotage adaptés a I'environnemen

a ce secteur mais aussi d’'un taux d’encadrement médical tr%s oA . R L
e I'hopital public et un contexte institutionnel privilégiant la

en deca des normes établies par I'Organisation Mondiale de la._ ... .. .
. . e, e qualité intégrale.
Santé (OMS) et d’'une répartition inégale de l'offre sanitaire sur

le plan territorial.

La santé est une source de vulnérabilité pour les Marocains,
puisque 38% de la population est dépourvue de couverture
médicale et que les ménages assurent en moyenne 50% des
dépenses de santé. S’y ajoutent des carences enregistrées au
niveau du contrdle de dysfonctionnements inhérents a la qualité
de l'interaction de deux forces d'impulsion du fonctionnement :
les structures et les comportements. Les effets directs relévent
de pertes significatives en termes de performance socio-
économique.

Nul ne pourra nier aujourd’hui que le probléme de maitrise des
dysfonctionnements qui surgissent au sein de I'hépital public
constitue un enjeu majeur et indispensable a la performance
hospitaliére. Il faut alors aiguiser les efforts pour regagner la
confiance des citoyens. La création de valeur organisationnelle
s'obtient par une action proactive de traitement des
dysfonctionnements qui perturbent le management et le
fonctionnement de l'organisation.
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