
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Global Health Watch 4:  
cherche études de cas 

Global Health Watch 
 
Global Health Watch (GHW) est un Rapport mondial sur la santé alternatif qui incorpore les voix des 
peuples marginalisés et de la société civile dans les discussions liées à la justice sociale et la santé 
mondiale. Le Global Health Watch a pour but de: 
 

• Suivre les activités d’institutions internationales ; 

• Influencer les politiques de santé mondiales pour qu’elles incluent les déterminants politiques, 
sociaux, et économiques de la santé ; 

• Fournir un forum pour que la société civile mondiale puisse mettre en question et défier 
l’influence du néo-libéralisme sur la santé et les politiques mondiales de santé ; 

• Faire des recommandations et mettre en évidence des alternatives. 
 

Comment contribuer 
Le group de coordination de GHW a identifié les domaines qui seront abordés dans la quatrième 
édition du GHW, dont la publication est prévue pour octobre 2014. Nous avons besoin de votre aide 
pour écrire des études de cas qui ajouteront de la profondeur à chaque un de ces importants 
domaines. Les études de cas et témoignages feront partie de l’accompagnement électronique du 
GHW, et, dans certains cas, seront aussi inclus dans la version électronique ou imprimée de GHW4. 
Ces études de cas donneront une voix plus personnelle au contenu de notre publication. Elles 
rendront aussi ces sujets plus accessibles et significatifs pour les lecteurs qui y verront peut être leur 
propre expérience. 

 
Comment nous contacter 
Toute vos questions et études de cas peuvent nous être envoyées à : 
ghwcasestudies [@] yahoo.in 
 
Pour plus d’information sur Global Health Watch, vous pouvez visiter :  
http://www.ghwatch.org/ 
 
 
 

                          
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Nous sommes à la recherche de textes courts et concis, d’environ 500 à 2000 mots. Ces textes 
peuvent être des témoignages (histoires personnelles ou réflexions écrites en langage simple) ou 
des études de cas (synthèse d’expériences qui illustre un sujet ou plusieurs sujet et qui peut 
inclure des citations directes) ; 

• Ces textes doivent être pertinents pour une réflexion sur la santé et refléter une expérience 
personnelle ou d’un group de personnes ; 

• Ces textes doivent couvrir les sujets qui font partie des thématiques du GHW4 (voir en annexe) ; 

• Les informations statistiques ne doivent pas être inclues, sauf si elles appuient le témoignage ou 
l’étude de cas, et doivent alors être utilisées le moins possible ; 

• Nous vous prions de ne pas utiliser de jargon académique et scientifique. Ces textes doivent être 
accessible et lisible ; 

• Si possible, les textes doivent avoir un caractère narratif. 
 

 
Nous vous prions de bien vouloir indiquer : 
• L’organisation dont vous fêtes partie (si c’est le cas); 

• Votre localité/pays/région ; 

• Si vous voulez que votre texte soit anonyme, et pourquoi. 
 
La publication sera disponible librement sur internent et ne reconnaît, de fait, pas de droits d’auteurs. 
Nous vous prions donc de bien vouloir nous informer si votre témoignage ou étude de cas a déjà été 
soumis / publié ailleurs. Veuillez aussi vous assurer que votre texte n’inclue pas de détails personnels 
qui ne devraient pas être rendu publiques ; noms et noms de lieu peuvent être modifiés. 
 
Le collectif éditorial de GHW considérera les textes soumis pour leur inclusion sur le site Internet ou 
dans la version électronique ou imprimée de GHW4. Le collectif éditorial se réserve le droit d’éditer 
les textes soumis. Tous les textes soumis ne seront pas acceptés pour diverses raisons qui incluent 
des considération de place et de cohérence du contenu. 
 
 

Veuillez noter que les témoignages et études de cas publiés sur le notre site 
Internet auront l’avertissement suivant : 
 
« Les opinions exprimées ne représentent pas nécessairement celles des éditeurs de GHW. Bien que 
nous fassions tous les efforts possibles pour nous assurer que tous les faits et chiffres cités par les 
auteurs soient corrects, GHW et les éditeurs de GHW ne peuvent pas être tenus responsable de 
quelconques inexactitudes. » 
 

 

Directives et critères de soumission 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Organisation générale de Global Health Watch 4 
Section Sujet 

• Le néo-libéralisme aujourd’hui  

• L’Europe en crise  

• Expériences de ‘gauche’ (focus sur l’Amérique latine) 

• Changements dans le Moyen Orient et le rôle de l’impérialisme  

A. Architecture 

politique et 

économique 

• Discours sur le développement, objectifs du millénaire et discours alternatifs  

• La construction de systèmes de santé et la proposition de la couverture sanitaire 

universelles  

• Etudes de cas : construire ou détruire les systèmes de santé (focus sur le Brésil, le 

Salvador, la Paraguay, le Rwanda, l’Afrique du Sud, l’Iran, le Royaume-Uni et le Mexique) 

• Mises à jour de GHW3 (Chine et Inde) 

• Le secteur prive (commercial, a but lucratif, dont les assurances) et sa réglementation   

• Le secteur de la santé à but non lucratif (confessionnel) 

• La crise du personnel de santé  

• La re-conceptualisation des travailleurs communautaires de santé  

• Les dispositifs médicaux  

• La crise dans la santé maternelle et reproductive (focus sur l’Afrique)  

B. Systèmes de santé  
 

 

• Urgences et soins spécialisés : le rôle des systèmes de santé publics  

C. Au delà des soins 

de santé 

 
 

• Nutrition et souveraineté alimentaire  

• L’industrie d’extraction et la santé 

• L’assainissement (étude de cas de l’initiative d’UNICEF)  

• Approche actuelle des politiques de santé liées aux maladies non communicables (MNC) 

/ l’agenda des MNC dans le contexte de la gouvernance mondiale de la santé 

• Genre et santé (focus sur la violence)  

• Les socles de protection sociale  

• Pollution et épuisement des eaux souterraines 

D. Observatoire de la 

santé  
 

• Les réformes de l’OMS et débats en relation   

• La mitigation climatique et santé  

• La corporisation des ONG  

• Les traites de commerce international, d’investissements et de propriété intellectuelle 

• Les groupes de consultance 

• Les grandes entreprises (Novartis, Coca Cola, et autres grandes compagnies alimentaires) 

• Philanthro-capitalisme et la Fondation Gates 

• L’influence des journaux spécialisés sur la santé mondiale 

• Le Conseil des droits de l’homme 

• Les crises de réfugiés et les interventions en matière de santé  

          (focus sur UNRWA, le Liban, la Syrie et Haïti) 

• Impactes de la guerre contre la drogue menée par les Etats-Unis  

• Le ‘printemps arabe’ et le rôle du FMI dans le Moyen Orient : impactes sur la santé 

• Essais cliniques dans les pays en développement 

• Coopération sud-sud – BRICS/IBSA 

E. Résistance, luttes et 

alternatives 

 
 

• La crise et les réponses en Grèce  

• La Campagne pour le Droit à l’alimentation en Inde 

• ‘Vivre bien’ (focus sur la Bolivie) 

• Occupation et santé  (étude de cas de la Palestine)  

• Luttes pour la santé dans le Moyen Orient 

• Accès à la santé pour le changement social (focus sur le Venezuela, la Bolivie, le     

          Salvador, et l’Equateur) 

• Résistances contre les reformes néo-libérales 

• L’érosion de la sécurité sociale et luttes dans le ‘Nord’ (focus sur l’Espagne, l’Allemagne, 

et d’autres pays d’Europe) 

• Systèmes traditionnels / inter culturalité contre hégémonique 

 


