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«Avancées dans la lutte contre 
les maladies infectieuses»

Si l’idée est d’améliorer le diagnostic, la prévention et la gestion de ces maladies à 
travers le renforcement des centres provinciaux, pourquoi est-il aussi important de 
renforcer le système national de transport et envoi des échantillons ?
Cuba compte avec un réseau de 16 laboratoires de microbiologie au niveau provin-
cial, on les appelle Centres de province d’hygiène, épidémiologie et microbiologie 
(CPHEM). Ils sont chargés du diagnostic et du suivi microbiologique dans leurs 
territoires. L’Instituto de Medicina Tropical Pedro Kouri (IPK) à La Havane est le centre 
de référence au niveau national. Les résultats du réseau génèrent de l’information 
importante pour les programmes d’hygiène et d’épidémiologie, de même qu’une 
assistance médicale au Ministère de la Santé publique – MINSAP. Bien que les CPHEM 
réalisent une vaste gamme de diagnostics avec la technologie conventionnelle, ils ne 

comptent pas avec des laboratoires 
de diagnostic microbiologique 
moléculaire. Ces diagnostics sont 
seulement réalisés dans le centre de 
référence. 
Le pays compte en outre avec un 
système d’envoi d’échantillons 
cliniques humains (établi en 2009), 
depuis chaque province vers le 
centre de référence (IPK) ; mais ce 
dernier a besoin d’un renforcement 
du matériel : thermos, réactifs, 
conteneurs, qui puissent garantir la 
biosécurité du transfert des échantil-

lons et du personnel qui les accompagne. D’après la complexité de l’étude à réaliser, 
les échantillons seront envoyés aux centres de référence provinciaux (aux LNR) ou à 
celui de l’IPK.
Le projet peut participer ou échanger avec des spécialistes, laboratoires de la région, afin 
d’étendre les connaissances et bénéficier à un nombre plus grand de personnes ? Sachant 
que les infections traversent les frontières très rapidement de nos jours.
L’un des piliers du travail de l’IPK est celui de la formation de personnel cubain, et 
étranger également, qui poursuivent leurs spécialisations au sein de l’Institut à travers 
diverses modalités. L’Institut compte sur des accords avec des institutions et divers 
centres de formation et de recherche de la région, afin de partager des ressources et 
connaissances. A travers ce projet et en collaboration avec mediCuba-Suisse et me-
diCuba-Europe, les capacités de l’IPK augmenteront considérablement, et consolide-
ront son expertise et prestige, pour offrir un meilleur service à la population.
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Equipement médical utilisé pour l’analyse de 
micro-organismes



mediCuba-Suisse et mediCuba-Europe unissent leurs efforts pour soutenir le 
projet de « renforcement et développement du diagnostic moléculaire en micro-
biologie à Cuba », mené par le Ministère de la santé – MINSAP. L’objectif de ce 
projet est d’augmenter les capacités du diagnostic moléculaire en microbiologie 
afin de répondre de manière plus efficace et rapide aux épidémies et aux ma-
ladies infectieuses qui se déclarent à Cuba et dans la région. Le projet de 5 ans 
(2017-2021) est estimé à 2.6 millions de francs. Cette année, un total de 350’000 
francs seront alloués pour l’établissement d’un département de parasitologie à 
l’Instituto de Medicina Tropical Pedro Kouri (IPK) à La Havane, et pour l’adéqua-
tion des laboratoires de Province. Pour atteindre ces objectifs, mediCuba-Suisse 
souhaite contribuer à hauteur de 100’000 francs approximativement, mais le 
montant exact reste encore en suspens. 

Ce projet complexe de par sa spécificité et son envergure, nous est expliqué 
par Manuel Vanegas, notre coordinateur de projets à La Havane, à travers cette 
interview.
Quels sont aujourd‘hui les risques des maladies infectieuses auxquels la population 
cubaine est confrontée ?
Malgré les avancées de la science, les maladies infectieuses constituent toujours un 
sérieux fléau pour l’humanité. L’émergence toujours plus fréquente de nouvelles ma-
ladies, ou d’autres déjà connues, telles que la dengue, le choléra, la tuberculose multi 
résistante, le VIH-Sida, la résistance aux antimicrobiens… montrent bien les enjeux 
face auxquels nous sommes confrontés ; plus récemment l’influenza pandémique, la 
fièvre chikungunya et l’Ebola ont aggravé la situation. 
En plus des changements inhérents aux micro-organismes, la mobilité de la popula-
tion fait que des maladies ou infections qui étaient auparavant très localisées géo-
graphiquement, apparaissent dans des contrées lointaines. Dans le cas de Cuba, les 

missions médicales inter-
nationales et l’augmen-
tation du tourisme dans 
les dernières années, ont 
fait que la population 
soit plus exposée aux 
infections qui n’apparais-
saient que très rarement, 
ou qui étaient même 
éradiquées.
Cuba compte avec un 

large réseau de labora-
toires et de spécialistes qui 

réalisent des diagnostiques et assurent le suivi de maladies infectieuses. Pourquoi est-il 
nécessaire de renforcer lesdites structures et le système de suivi actuel ?
Cuba a besoin de renforcer et de développer son diagnostic et suivi microbiologique afin 
d’identifier et de donner l’alerte en temps réel aux autorités sanitaires de l’introduction d’un 
micro-organisme déterminé, de les informer sur la croissance de sa circulation ou l’appa-
rition de souches plus virulentes, y compris des souches résistantes aux antimicrobiens. La 

détection précoce et fiable 
permettra aux autorités 
sanitaires de prendre les 
décisions et les mesures 
adéquates et opportunes 
pour arrêter à temps la 
propagation d’infections, 
mieux les contrôler et 
garantir la bonne santé de 
la population. 
C’est pourquoi l’appli-
cation du diagnostic 
moléculaire au niveau des 
provinces, sous la réfé-
rence du centre directeur, 
deviendra un outil fonda-
mental pour le diagnostic, 
le traitement et le suivi 

des maladies infectieuses dans le pays. Avec le renforcement du diagnostic conventionnel 
et du système d’envoi et transport des échantillons, c’est un pas vers un niveau supérieur 
du diagnostic et de suivi microbiologique. Les avancées scientifiques et technologiques 
qui rendent l’étude et le diagnostic plus rapide, sûr et fiable, constituent des éléments qui 
renforcent la politique publique du système de santé.
Quels sont les avantages du diagnostic moléculaire en microbiologie et comment ça marche ? 
Le développement de la biologie moléculaire a eu un impact considérable dans le diagnostic 
microbiologique, en permettant de réaliser avec une même technologie, le diagnostic de 
multiples entités avec une sensibilité élevée, plus de spécificité et plus de rapidité par rapport 
aux méthodes traditionnelles de diagnostic. Le diagnostic microbiologique moléculaire 
(DMM) permet détecter le génome de l’agent infectieux dans un échantillon clinique ; pour 
ce faire on inactive le micro-organisme et on obtient le génome (ADN ou ARN) de l’agent, 
que l’on détecte avec une technique appelée PCR en temps réel. Cette technique permet 
d’amplifier et de quantifier le génome du micro-organisme dans l’échantillon. C’est une 
méthode rapide, sensible et très spécifique qui représente moins de risque pour le personnel 
qui manipule les échantillons.
Les méthodes conventionnelles sont plus complexes, prennent plus de temps et retardent 
les résultats de plusieurs jours voire des mois, et dans beaucoup de cas, elles sont moins 
sensibles que les méthodes moléculaires. De plus, il y a quelques micro-organismes qui ne 
peuvent pas se cultiver ou sont très difficiles à cultiver, ils ne peuvent donc être diagnostiqués 
qu’avec des méthodes moléculaires (p. ex. papillome, hépatite C, chlamydia, etc.)
Quels ont été les critères pour choisir les centres des provinces, qu’on appelle égale-
ment Laboratoires nationaux de référence (LNR) ?
On a décidé d’établir des centres de laboratoires de diagnostic moléculaire dans trois 
centres provinciaux : à La Havane, à Santiago de Cuba et à Villa Clara, en tenant 
compte de la taille de la population qui y est soignée, sa localisation géographique 
(ouest, centre et est respectivement), afin que les provinces proches puissent avoir un 
accès opportun aux laboratoires de référence.

La zone de réception de l’Instituto de Medicina Tropical 
«Pedro Kouri» (IPK) à La Havane

Appareil PCR visant la multiplication des ADNs pour le diagnostic micro-
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