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1. Le présent document donne un bref résumé des délibérations du CCRS mondial à sa 
quarante-deuxième session (Genève, 3-5 mai 2004). Le rapport intégral peut être obtenu sur demande. 

2. Des bureaux régionaux, pendant la période 2002-2004, ont organisé des réunions scientifiques 
liées au rapport sur la génomique et la santé.1 Le CCRS a proposé la création d’un comité d’experts 
dans ce domaine. 

3. A propos du rapport sur les connaissances pour une meilleure santé,2 le Comité a fait observer 
que c’était là une excellente occasion d’insister sur la nécessité d’étendre la recherche sur les systèmes 
de santé et de mettre davantage les connaissances au service de mesures propres à améliorer la santé 
humaine. Ces domaines de recherche ont été relativement négligés. 

4. Des informations ont été communiquées sur l’initiative concernant l’analyse des systèmes de 
recherche en santé. L’objectif de cette initiative est d’élaborer des méthodes, en collaboration étroite 
avec les pays, qui leur permettent de suivre les activités de recherche en santé moyennant la collecte 
de données et d’informations essentielles sur les fonctions clés des systèmes de recherche en santé, à 
savoir l’administration, le financement, la création de ressources et leur maintien, ainsi que la 
production de connaissances et leur utilisation. Le Comité s’est félicité des progrès accomplis, de la 
participation des bureaux régionaux de l’OMS et de la constitution de groupes spéciaux nationaux 
dans les pays participants. 

5. Le Comité a formulé des observations au sujet de la proposition de l’Agence suédoise pour le 
Développement international de cartographier les activités de recherche menées dans le cadre de 
l’OMS. Cette activité ne devrait pas être ponctuelle mais s’inscrire dans la durée. Elle devrait se 
définir comme un travail d’évaluation (par exemple déterminer l’étendue de la diffusion des résultats 
de la recherche et du renforcement des capacités). 

                                                 
1 Génomique et santé mondiale : rapport du Comité consultatif de la Recherche en Santé. Genève, Organisation 

mondiale de la Santé, 2002. 
2 Rapport mondial sur les connaissances pour une meilleure santé. Renforcement des systèmes de santé. Genève, 

Organisation mondiale de la Santé. En cours d’impression. 
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6. Un exposé a également été fait sur les mesures initiales en vue de la définition d’une politique 
de recherche pour l’ensemble de l’Organisation. Un processus a été défini et un groupe spécial créé à 
cet effet. 

7. Pour ce qui est des activités régionales de recherche en santé, les domaines privilégiés du 
Comité consultatif africain de la Recherche en Santé et du Développement comprennent l’éthique, la 
médecine traditionnelle et les maladies non transmissibles. Le Comité consultatif de la Recherche en 
Santé de l’Organisation panaméricaine de la Santé continue d’axer son attention sur les liens 
interinstitutions, la gestion et la diffusion des connaissances et des projets sur des problèmes 
spécifiques, tels le vieillissement et la virologie. Le Comité consultatif de la Recherche en Santé de la 
Méditerranée orientale s’intéresse particulièrement à l’éthique, au potentiel des biotechnologies pour 
la santé (et notamment à la création d’un réseau régional), aux systèmes nationaux de recherche en 
santé et à la diffusion de l’information sanitaire. Le Comité consultatif européen de la Recherche en 
Santé se consacre plus spécialement à l’élaboration de politiques à bases factuelles. Le Comité 
consultatif de la Recherche en Santé de l’Asie du Sud-Est continue de faire porter son attention sur 
l’éthique, les méthodes applicables à l’établissement des priorités et la cartographie des systèmes 
nationaux de recherche en santé. Il travaille également dans des domaines tels que la thalassémie et les 
maladies infectieuses émergentes. Les activités du Comité consultatif de la Recherche en Santé du 
Pacifique occidental, par le biais de ses sous-comités, portent sur plusieurs domaines, et notamment la 
collecte de données sur les recherches menées dans la Région du Pacifique occidental. 

8. A propos de l’importance de la recherche sur les systèmes de santé et de la recherche 
opérationnelle, le Comité a relevé les principales difficultés auxquelles doivent actuellement faire 
face les systèmes de santé pour renforcer les ressources humaines, réaliser une couverture universelle 
et intégrer des programmes spécifiques à une maladie donnée dans le système de santé plus large. Il 
est important d’étendre sensiblement les recherches sur ces questions essentielles et de mieux intégrer 
les travaux sur les systèmes de santé dans les autres activités de l’OMS. 

9. Des informations ont été communiquées sur la nouvelle initiative de recherche en santé 
mondiale dont l’objectif est de créer un réseau virtuel de conseils nationaux de recherche en santé des 
principaux pays industrialisés et en développement. 

10. A l’occasion du Sommet ministériel sur la recherche en santé à Mexico,1 le CCRS a tenu une 
deuxième réunion, à caractère informel, le 20 novembre 2004. La discussion a porté sur l’orientation 
future de ses travaux destinés à améliorer l’utilisation de données factuelles dans les 
recommandations, les avis, les directives et les activités techniques de l’OMS, ainsi que sur l’Alliance 
pour la recherche sur les politiques et les systèmes de santé. 

MESURES A PRENDRE PAR LE CONSEIL EXECUTIF 

11. Le Conseil est invité à prendre note du rapport. 

=     =     = 

                                                 
1 Voir le document EB115/30. 


