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Enfants de 2 mois à 6 ans ont
reçu de l’AVR à ce jour. 




Bénévoles en santé communautaire
formés à ce jour pour administrer
l’AVR et transporter les patients. 

Plus de 

2 900

But du projet : 



Visitez grandchallenges.ca/fr-ca/ pour en savoir plus.

Approvisionnement/distribution d’AVR par le biais de partenariats publics
et privés 
Formation de bénévoles en santé communautaire (BSC) sur le diagnostic
des cas sévères de malaria et sur l’administration d’AVR 
Transport d’urgence des patients par un système « d’ambulances » à vélo 
Innover par une solide approche d’égalité des genres (ÉG) 

Accroître l’accès à l’artésunate par
voie rectale (AVR) – un
médicament vital administré
immédiatement après un
diagnostic de malaria chez les
enfants. 

Jusqu’à 138 000 vies d'enfants
recevant de l'AVR améliorées
par le transport opportun vers
un établissement de santé et

l’administration d’artésunate par
injection. 

D'ici 2030
Plus de 
10 000

Résultats escomptés : 

Zambie

Development Data
MAMaZ Against Malaria at Scale


