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intégration des services 
antiViH/tuberculose

En 2010, seuls 34 % des patients 
souffrant de tuberculose faisaient l’objet 
d’un dépistage du VIH. L’objectif est 
que ce chiffre atteigne 100 % d’ici 2015.

On estime que les personnes vivant avec le 
VIH ont entre 21 et 34 fois plus de risque 
de développer une tuberculose active que 
les personnes ne vivant pas avec le VIH.

En 2010, près de 350 000 personnes 
sont décédées des suites d’une 
tuberculose liée au VIH, ce qui rend 
la tuber culose responsable d’un 
décès sur 4 liés au sida.

buts et objectifs des activités anti
tuberculose/ViH collaboratives :1 

Établir et renforcer les mécanismes pour délivrer 
des services anti-tuberculose et VIH intégrés

Réduire le poids de la tuberculose chez les 
personnes vivant avec le VIH et instaurer un 
traitement antirétroviral de manière précoce

Réduire le poids du VIH chez les patients 
présentant une tuberculose présumée ou 
diagnostiquée

Coût moyen par an pour prévenir 
un décès dû à la tuberculose lié 

au VIH d’ici 2015.3

Les programmes de dépistage 
doivent proposer un dépistage 
du VIH et de la tuberculose à 
tous, tous les 3 ans, pour sauver 
des millions de vies d’ici 2015.2 
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1.  Updated WHO guidance launched on 2nd March 2012, WHO Policy on collabora-
tive TB/HIV activities: Guidelines for national programmes and other stakeholders.

2.  StopTB Partnership/WHO: Time to act: Save a million lives by 2015.
3.  Williams B, Dyc C et al, Tuberculosis among people living with HIV: is it possible to 

prevent a million TB death by 2015? StopTB/WHO technical report. Ce chiffre inclue 
l’amélioration des accès aux soins, le traitement préventif à l’isoniazide, le dépis-
tage du VIH et de la tuberculose de l’ensemble de la population tous les trois ans et 
les traitements contre la tuberculose.


