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ACRONYMES

FPV : Freres Pour la Vie

IST : Infection Sexuellement Transmissible

JHU/CCP: Johns Hopkins University Center for Communication Programs

PTME : Prévention de la Transmission du VIH de la Mére a I'Enfant

SIDA : Syndrome de I'lmmunodéficience Acquis

VIH : Virus de I'lmmunodéficience Humaine

ASC : Agent de Sante communautaire

PN : Pair navigateur

FNLS: Fonds Nationale de Lutte contre le Sida

CDT : Centre de Diagnostique et traitement

SSR (Santé Sexuelle de la reproduction)
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|- PRESENTATION DE L’ONG SIDALERTE COTE D’IVOIRE

1- DATE DE CREATION

SIDALERTE COTE D’IVOIRE a été créée par Assemblée générale le 29 juillet 1995 a
Abidjan

2- STATUT JURIDIQUE

SIDALERTE - Coéte d’Ivoire (SACI) est une ONG ivoirienne de santé, a caractére national,
enregistré sous le récépissé de dépdt N°1172 du 25/08/96 en date du 29/08/96 a la Préfecture
d’Abidjan. Et reconnue par le Ministere d’Etat Ministere de I’ Administration du Territoire
sous le récépissé de déclaration d’association N°494 /MEMAT/DGAP/DAG/SDVAC, en
date du 18 juillet 2004 a Abidjan.

% Fonctionnement

SIDALERTE —CI est doté de trois organes :

- L’Assemblée Générale (organe supréme de 1’organisation)

- conseil d’administration (CA) de neuf membres (organe de gouvernance).

- Un commissariat aux comptes composé de deux commissaires aux comptes assure le
contrdle de la gestion des biens de I’ONG.

Cependant, des coordonnateurs de projets sont nommés selon leurs compétences pour
coordonner 1’exécution de chaque projet donne.

But de TONG

= Lutter contre I’expansion du VIH/SIDA, les IST et la Tuberculose ;

= Participer au développement de la santé communautaire ;

= Renforcer les capacités communautaires des populations et leurs leaders.

7/
X

L)

Domaines d’intervention

Prévention des IST/VIH-SIDA et la TUB ;

Mobilisation sociale et communautaire sur les IST/VIH-SIDA/TUB et autres problémes

socio-sanitaires ;

= Prise en charge des personnes infectées et/ou affectées par la Tuberculose et le
VIH/SIDA (PIAVIH, TBVIH) ;

= Prise en charge des Orphelins et Enfants Vulnérables du fait du VIH/SIDA (OEV).

= SIDALERTE CI est active dans les domaines suivants :

Prévention du VIH/sida, de la PTME (Prévention de la Transmission du VIH/SIDA de la
Mere a I’Enfant), prévention de la Tuberculose et du Paludisme
= Prise en charge des patients tuberculeux Co-infectés au VIH/SIDA (TB/VIH/SIDA)



Prise en charge psychologique des personnes vivant avec le VIH/SIDA (PVVIH)

Prise en charge des Orphelins et Enfants rendus Vulnérables du fait du VIH/SIDA(OEV)
la SSR

Lutter contre la violence basée sur le genre

INTRODUCTION
Ce présent rapport relate le bilan des différents projets mis en ceuvre par SIDALERTE du 01

janvier au 31 Décembre 2019.

Toujours dans sa quéte perpétuelle d’une réponse a la problématique du VIH/sida et de la
tuberculose et s’inscrivant dans ’atteinte des 90-90-90 aussi bien du VIH/sida que pour la
Tuberculose, I’ONG SIDALERTE COTE D’IVOIRE a mené des activités de
prévention(VIH/sida et Tuberculose ),de traitement(Tuberculose), de suivi de
traitement(VIH/sida et Tuberculose ) et de mise dans les soins (VIH/sida et Tuberculose) a
travers 06 projets qui ont retenus I’attention des partenaires financiers CCP, Alliance-ci et le
FNLS dans les zones d’Abidjan, San Pedro, Bongouanou et Yamoussoukro.

Notons que sur les 06 projets, 05 se sont achevés au 31 décembre 2019 et 01(projet avec le
partenaire FNLS) est en cours et prendra fin en février 2020.

Rappelons que ces projets ont été mis en ceuvre par 72 personnes expérimentées et formes par
les partenaires en 2018.

Ce sont entres autres, des facilitateurs, des facilitatrices, des chargés de suivi-évaluation, des
comptables, des coordonnateurs, des agents de dépistage, des pairs navigateurs, des ASC
Coach et ASC de bases.

Signalons qu’un comptable a été recruté pour les sites de Bongouanou et de Yamoussoukro en
début d’année. Des départs de coordonnateurs ont été enregistrés notamment ceux de super go
et freres pour la vie de Bongouanou.

Il est important de souligner que 02 promotions ont été faite au sein de 1’équipe projet de
super go de Yopougon et Bongouanou, une facilitatrice ayant le niveau BAC+4, trés
dynamique a été promue comme coordonnatrice des activités. Aussi, un facilitateur BAC+2
ayant fait ses preuves au sein de la facilitation a été promu comme coordonnateur.

Les projets réalisés au cours de I’année sont :

1- Le projet super go a Abidjan avec le partenaire national CCP/JHU

2- Le projet super go a Bongouanou avec le partenaire national CCP/JHU

3- Le projet Frére Pour la Vie a Bongouanou avec le partenaire national CCP/JHU

4- Le projet Frére Pour la Vie a Yamoussoukro avec le partenaire national CCP/JHU

5- Le projet TB a San Pedro avec le partenaire national Alliance-ClI

6- Le projet: « Mobilisation de 875 hommes a risques, agés de 35 a 55 ans sur la
prévention du VIH/sida dans la région du Gboklé-Nawa précisément dans la
commune de San-Pedro » avec le partenaire national FNLS



A cela, s’ajoute les projets FNLS et auto test débuté respectivement en septembre et octobre
2018 pour prendre fin en Avril et Mars.

Avant la mise en ceuvre des projets, une réunion bilan des activités de I’année 2018 a été faite. Au
cours de laquelle, la Direction Exécutive s’est dite satisfaite des résultats des projets réalisés au cours
de I’année 2018 nonobstant les difficultés rencontrées dans la mise en ceuvre des projets.

Des lecons ont été tirées et des recommandations faites en vue d’améliorer les performances
de chaque équipe.

Passé cette étape, une réunion de coordination a eu lieu avec tous les coordonateurs de site en
vue de faire le plan d’action de ’année et de relevés les acquis et les difficultés rencontrées
dans la mise en ceuvre des projets précédents.

Il est important de signaler les roles et la contribution de nos partenaires de mise en ceuvre.

e Les Districts sanitaires

Les Districts sanitaires ont approvisionnés chaque site en intrants permettant ainsi la
réalisation des activités de dépistage

e Les centres de santé

La collaboration avec les différents centres de santé a aussi facilité la référence pour
confirmation des personnes séropositives dépistées dans la communauté et leur maintien dans
les soins

e Les leaders communautaires et religieux

La collaboration avec les leaders communautaires et religieux a facilité 1’acceés de la
population a Sidalerte.

Notons que des missions de supervision ont été réalisées au moins deux fois tous les mois par
I’équipe de coordination centrale d’Abidjan afin de s’assurer du bon déroulement des activités
sur chaque site.



- PRESENTATION DES PROJETS ET RESULTATS OBTENUS

1l-1-LES PROGRAMME BREAKTROUGH ACTION

Il s’agit des programmes fréres pour la vie et super go financé par CCP/JHU depuis 2010 pour
Super go et 2014 pour frére pour la vie

1I-1-1- LA PRESENTATION DU PROGRAMME SUPER GO

Le programme super go est destiné aux jeunes filles/femmes de 15 ans et plus, il vise a
améliorer leur santé, leur bien étre et surtout les amenées a prendre de bonnes décisions par
rapport a leurs vie amoureuses. Sa mis en ceuvre c’est fait sur les sites de Yopougon et de
Bongouanou pour une durée respective de 08 mois (février-septembre) pour Bongouanou et 07 mois
(Mars-septembre) pour Yopougon.

Il a été implémenté par une équipe de 23 personnes sur les 02 sites dont 08 facilitatrices pour le site
d’Abidjan et 04 facilitatrices pour Bongouanou et une équipe de coordination dont 02 coordonnateurs
(un sur chaque site), 02 chargés de suivi-évaluation(un sur chaque site), 04 pairs navigateurs (03a
Abidjan et 03 a Bongouanou) et 01 comptable pour les 02 sites

Le programme super go mis en ceuvre avait deux volets dont celui de la prévention et la mise dans les
soins des personnes dépistées positives lors du cop 17. Les activités de la prévention ont consistés au
recrutement des participantes, a I’animation des séances de causeries éducatives a themes de 2H et le
remplissage des outils de collectes de données.

La mise dans les soins par contre, a consisté a rechercher les personnes dépistées positives lors du cop
17 pour les mettre dans les soins

1-2 Obijectifs du programme

Le programme visait & 1’éducation aux changements social de comportement de 3597 jeunes
filles/femmes a travers ’animation de 145 ateliers (sites yopougon et Bongounou)

1-3 Les thématiques abordées

Les themes abordés au cours de ces causeries educatives par les facilitatrices étaient les
suivants :
« Theme 1: Connaitre son corpsEvaluation des risques personnels d’exposition aux
IST/VIH

« Theme : Lutter contre les rapports sexuels entre jeunes filles et hommes adultes, et contre la



violence

» Résultats Site d’Abidjan
+ Au niveau de la prévention

Tableau 1 : Réalisation annuel des activités de prévention

Ateliers Participantes Nombre de
réservatifs
(B/A) presene”
D (D/C) distribués
(A) Pré (B) Réalisés T (C) Prévus (D)
révus aux Qe
. Sensibilisées | Taux realisation
réalisation
98 110 112,24% 2436 2615 107,34% 20920

Les résultats de ce tableau montrent au niveau de la réalisation des ateliers que plus d’ateliers ont
été réalisés que prévus. Cela s’explique par le fait qu’il y a eu moins de 25 participantes a certains
ateliers. Ainsi donc, pour atteindre les objectifs, il a fallu faire des ateliers additifs

Tableau 2 : Répartition par tranche d’age et par niveau d’étude des participantes sensibilisées en

atelier

. 3 15-19 20-24 25-29 30-34 35-39 | 40-49
Niveau d’étude Total
ans ans ans ans ans ans
L, 241 281 143 68 15 11 759
Scolarisée
. 129 266 174 115 58 107 849
Non Scolarisée
Déscolarisée 67 348 244 157 82 106 1004
437 895 561 340 155 224 2612
Total

Au regard de ce tableau, les jeunes filles

et femmes déscolarisées représentent 38,43% des

participantes aux ateliers, cela pourrait s’expliquer par leur disponibilité entant donné qu’elles gerent
leurs temps elles méme.

La tranche d’age des 20-24 ans ayant le plus participée aux ateliers représente 34,26%. Cela
s’explique par le fait que la plupart d’elle est déscolarisée et exerce dans le secteur tertiaire
(vendeuses dans les marchés).

4+ Au niveau de la mise dans les soins

Participants Positifs

Participants Positifs référés

pour la PEC

traitement

Participants sous

Pourcentage des
positifs sous
traitement




48

29

29

60,41 %

48 clients dépistés positifs lors du cop 17 devaient étre recherchés mis sous traitement. Mais 29 ont
été retrouvés et mis sous traitement. Aussi, faut-il noter que 01 patient retrouvé est décédé et un

autre est entré lui-méme dans les soins.

Il a été difficile de mettre les 19 patients restant dans les soins car certains d’entres eux ne se

reconnaissaient pas dépistés positifs VIH

NB : Il faut noter ici que le dépistage n’avait pas été réalisé au COP 17 par SIDALERTE sur le site de

Yopougon.

» Résultats Site de Bongouanou

Tableau 1 : Réalisation annuel des activités de prévention

Ateliers Participantes Nombre de
réservatifs
(B/A) preservat
(B) Réalisé () Pré (D) (D/C) distribués
A) Prévus | (B) Réalises Taux C) Prevus L
) e Sensibilisées | Tayx réalisation
réalisation
47 51 108.51% 1161 9584

1206

103.87%

Ce tableau montre que les objectifs au niveau de ce site ont été atteints mais il a fallu faire 04
ateliers en plus pour les atteindre car il y a eu des ateliers ou les participantes étaient moins de 25
filles.

Tableau 2 : Répartition par tranche d’age et par niveau d’étude des participantes sensibilisées en
atelier

. , 15-19 | 20-24 | 25-29 30-34 | 35-39 | 40-49
Niveau d’étude Total
ans ans ans ans ans ans
Scolarisée 62 130 138 102 71 22 525
Non Scolarisée 80 120 57 13 18 0 288
Déscolarisée 70 127 101 47 32 5 382
Total 212 378 298 162 121 27 1198

Les filles scolarisées sont celles qui ont le plus participées aux ateliers et représentent 43,82%

des participantes.
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Participants Positifs Participants Positifs référés Participants sous Pourcentage des
pour la PEC traitement positifs sous
traitement
179 179 179 100 %

Nous avons pu retracer et mettrer tout le monde dans les soin parceque le dépistage au COP
17 a été réalisé par SIDALERTE elle.

I1- 2-PROGRAMME Frére Pour la Vie FPV

11-2-1PRESENTATION DU PROGRAMME FRERE POUR LA VIE

FPV est un projet destiné aux hommes de 15 ans et plus afin d’améliorer la santé et le bien
étre des hommes de leurs femmes et leurs enfants au sein des familles.

Le projet frére pour la vie s’est déroulé sur les sites de Yamoussoukro et de Bongouanou avec
14 facilitateurs formés pour I’animation des causeries éducatives a theme. Une équipe de 05
personnes a assurée la coordination a savoir 02 chargés de suivi-évaluation (01 sur chaque
site), 02 coordonnateurs évaluation (01 sur chaque site) et 01 comptable pour les 02 sites.

Le projet avait une durée de 07 mois de Mars a septembre 2019

Ce programme avait aussi deux principales activités a savoir la prévention et la mise dans les
soins.

Le volet prévention a consisté au :
- Recrutement des hommes a risques a travers un questionnaire et
- L’animation de causeries éducatives a théme de 2h a 2h30mn de durée

La mise dans les soins a consisté a rechercher les personnes dépistées positives lors du copl7
et a les mettre dans les soins

11-2-2-Objectifs
Le projet vise a améliorer la santé et le bien étre des hommes, des femmes et des familles en
traitant des risques liés aux multi partenariats et paralleles, aux faibles niveaux de dépistages
du VIH et de la divulgation du statut sérologique, aux comportement sexuels a risques, aux
manque d’implication des hommes dans la prévention de la transmission du VIH de la mere &
I’enfant et vise a promouvoir de saines habitudes

11-2-3 Les thématigues abordées

Les themes développés au cours des séances d’animation sont :

1- Les hommes comme amant responsables de leur e sexualité,
2- Les hommes responsables luttent contre la violence et évitent le VIH et font dépistage
volontaire du VIH
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3- Les hommes responsables respectent leur traitement et ne stigmatisent pas

» Les résultats Site de Bongouanou

Tableau 1 : Réalisation annuel des activités de prévention

Ateliers Participants Nombre de
réservatifs
(B/A) proserya’
(D/C) distribué
(A) Prévus | (B) Réalisés Taux (C) Prévus | (D) Sensibilisés
e Taux réalisation
réalisation
75 83 110.66% 23140
1862 1928 103.54%

Au regard de ce tableau, les objectifs fixés ont été atteints en terme d’ateliers réalisés et de

personnes a sensibiliser. 23 140 préservatifs ont été distribués sur la durée du projet.

Tableau 2: Répartition par tranche d’age et par niveau d’étude des participants sensibilisés en

atelier

. "y 15-19 | 20-24 | 25-29 30-34 | 35-39 | 40-49 | 50+
Niveau d’étude Total
ans ans ans ans ans ans ans

Aucun 12 60 108 69 78 87 21 435
Primaire 61 86 114 134 134 169 63 761
Secondaire 86 124 116 110 92 107 28 663
Supérieur 01 10 34 13 05 00 06 69
Total 160 280 372 326 309 363 118 1928

Les participants ayant le niveau primaire ont le plus participés aux ateliers et représentent

19,29%

4+ Au niveau de la mise dans les soins

Participants Positifs Participants Positifs référés Participants sous Pourcentage des
pour la PEC traitement positifs sous
traitement
179 139 130 73 %

L'activité de mise sous traitement des personnes dépistées positives au cours des programmes super

go et frére pour la vie du cop 17 a été réalisée par les pairs navigateurs et les agents dépisteurs de

SIDALERTE.
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Concernant Frere Pour La Vie, il fallait donc mettre 179 patients dans les soins et nous avons pu
mettre 130 et pour les 49 les recherches sont toujours en cours.

Comme stratégie pour 'atteinte de nos objectifs, nous avons :

e Rappelé le personnel ayant travaillé sur le COP 17 (facilitateurs, facilitatrices, pairs
navigateurs, agents de dépistage)

e Formé des équipes composées de

dépistages.
e Fait la cartographie des villages (ce qui a permis aux équipes de se déplacer physiqguement et
faire du corps a corps)
o Impliqué les conseillers communautaires cliniques
e Impliquer les leaders communautaires (président des jeunes)
e Recu un appui technique extérieur du site assistant d’Abengourou, Gahoude Alain

> Les résultats Site de Yamoussoukro

Tableau 1 : Réalisation mensuelle des activités de prévention

: paires navigateurs, facilitateurs/rices, agents de

Ateliers Participants Préservatifs

distribués

(B/A)
(D/C)
(A) Prévus | (B) Réalisés Taux (C) Prévus | (D) Sensibilisés
T Taux réalisation
réalisation
119 130 109,24% 2962 3051 103% 36 612

Au regard de ce tableau, les objectifs fixés ont été atteints en terme d’ateliers réalisés et de
personnes a sensibilisées. 36 612 préservatifs ont été distribués soit 08 préservatifs par participants.

Tableau 2 : Répartition par tranche d’age et par

niveau d’étude des participants sensibilisés en

atelier

. ) e 15-19 | 20-24 | 25-29 30-34 | 35-39 | 40-49 | 50+
Niveau d’étude Total
ans ans ans ans ans ans ans
Aucun 11 68 85 129 136 132 66 627
Primaire 60 82 270 212 191 283 73 1171
Secondaire 167 219 189 118 97 181 50 1021
Supérieur 2 114 47 36 20 11 2 232
Total 240 483 591 495 444 607 191 3051

38,38% des participants aux ateliers ont un niveau d’étude primaire et 19,89% ont un age compris

entre 40-49 ans
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4+ Au niveau de la mise dans les soins

Participants Positifs Participants Positifs référés Participants sous Pourcentage des
pour la PEC traitement positifs sous
traitement
93 50 50 54 %

54% des clients recherché ont été mis dans les soins. Les autres clients issus des villages
environnant de Yamoussoukro ont été recherchés mais pas retrouvé pour des raisons de
fausses adresses ou de contacts qui ne passent pas.

1I-3 LE PROJET AUTOTEST

Le projet pilote <<AUTOTEST>> implémenté dans la ville de Bongouanou a démarré le 23
septembre 2018 et a pris fin le 30 avril 2019. |l a été mis en ceuvre par une équipe de 18
personnes dont 15 pairs navigateurs, 01 coordonnateur, 01 charge de suivi-évaluation et 01
comptable.

Avant le démarrage de cette activité, toutes les parties prenantes ont été conviées a une
réunion d’information et de présentation du projet sous la houlette du partenaire financier
CCP. Ce sont entre autres :

01 agent du District Sanitaire de Bongouanou

05 agents de santé de Bongouanou, M’Batto, Arrah, Kotobi et Andé

05 agents de pharmacie Bongouanou, M’Batto, Arrah, Kotobi et Andé,

05 coiffeurs de Bongouanou et

L’équipe de coordination de Sidalerte Bongouanou.

AN N NI NN

Aprés cette rencontre, il y a eu deux séries de formations concernant les exécutants du
projet dont une a I’endroit des coiffeurs et une autre pour I'équipe projet.

Ainsi, 15 pairs navigateurs ont été formés et avaient pour taches de:

» Sensibiliser 8096 personnes dans les lieux de cultes (églises, mosquées), les
entreprises, a travers les portes d’entrées PTME et Super go, les hors ateliers et au
cours des ateliers Fréres pour la vie

» Distribuer 1214 Kits aux hommes a haut risques

Il est important de souligner que sur les 15 Pairs navigateurs formés, seulement 09 ont
accompli les taches qui leurs avaient été assignés et ont atteint les résultats suivants :

» 9505 personnes ont été sensibilisées dans les lieux de cultes, en hors ateliers au
cours des activités FPV, dans les entreprises, a travers le programme Super GO et la
file active de la PTME

» 1204 kits ont été distribués

» 24 hommes ont été déclarés positifs a I'issue des tests de confirmation avec les tests
classiques

LE DEROULEMENT DES ACTIVITES
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La cible :
e Les hommes a haut risque issus de Bongouanou et des villages environnants
e Les hommes partenaires des femmes enceintes dépistées positives en PTME issus de
Bongouanou et des villages environnants
e Les hommes difficiles qui nont pas le temps d’aller dans les centres de santé pour se
faire dépister

Les portes d’entrées :

4+ Pour la PTME :
- Le Centre de Santé Rural de N’Zanfouénou
- L’Hopital Général de M’Batto
- Le Centre de Santé Urbaind’Andé
- Le Centre de Santé Urbain de N’Guessankro
- L’Hopital Général de Bongouanou
+ Pour Fréres pour la Vie :
Le village Agbossou et
Le village Ellinzué

4+ Pour le Programme Super GO:
Le village d’Agnia

Le Village d’Agoua

La ville M’Batto

+ Pour les activités Hors Ateliers:
- Agnia
- Angoua
- Angamankro
- Djekabo

+ La plateforme Web
www.jailecontrole.ci

b) Les stratégies de mise en ceuvre pour I'atteinte des résultats

La phase pilote du projet autotest s’est faite a Bongouanou et dans les villages environnants.
Pour atteindre nos objectifs, nous nous sommes appuyés sur les filles dépistées positives
issues du programme Super Go au cours des COP 17 et 18 et aussi sur les femmes enceintes
positives fréquentant le service de la PTME.

Aussi avons-nous signé un partenariat avec les lieux de cultes et mosquées de la ville de
Bongouanou pour atteindre notre cible les jours de sermon soit les Vendredi ou Dimanche
Un autre partenariat tissé avec les salons de coiffures et les entreprises nous ont permis de
toucher les hommes a haut risque, notre population cible.

c) Le déroulement des activités
Les activités du projet autotest démarraient d’abord par une planification mensuelle avec
I’équipe projet, ensuite les zones d’exécution des activités étaient réparties entre les pairs
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navigateurs avec un objectif précis par semaine. Enfin, les agents partaient sur le terrain et
pour les villages reculés de Bongouanou certains pairs navigateurs étaient obligés de passer
la nuit dans ces localités pour faire passer leur message mais surtout pour rencontrer la file
active de Super GO pour échanger avec elles en vue d’atteindre leurs partenaires.

Parlant de la PTME, dans les centres de santé ciblés, les sages-femmes sont entrées en
contact avec les partenaires des femmes enceintes positives pour leur remettre les kits auto
test et réussissaient a avoir le retour de I'utilisation de ces kits par les hommes

Pour ce qui concerne les Entreprises, sur 05 qui ont donné leur accord au départ, nous avons
travaillé seulement avec 03. Ce sont HNCO, Asplymbo et Sory-ci. Les employés de ces
entreprises ont été sensibilisés sur le VIH/Sida et la promotion de I'auto test leur a été faite.
Certains ont joué au quizz et ont gagné des kits auto test. Les 02 entreprises qui ont refusés
disent n’avoir pas été associé a la conception du projet.

10 lieux de culte avaient été identifiés ; soit 05 églises et 05 mosquées. Il s’est agit pour les
responsables de ces lieux de culte d’accorder un temps d’intervention aux Pairs Navigateurs
apreés les différents sermons pour sensibiliser les fideles sur la prévention du VIH et le sida et
de faire la promotion de I'autotest. Ces promotions se déroulaient au cours de causeries
éducatives. Les mosquées identifiées a cet effet, étaient les petites et grandes mosquées de
Dioulakro, Mosquée de Kangandi, de Broukro et la Mosquée de I’habitat de Bongouanou.
Pour les églises, ce sont; I'église des Assemblées de Dieu, CMA, Céleste, Foursquares et
Méthodiste

Au cours du mois d’Avril, les sensibilisations se faisaient aussi au cours des ateliers Fréres
pour la vie organisés a I'endroit des hommes dans le but toujours de les sensibiliser sur la
prévention du VIH et le sida et faire la promotion de I'auto test.

Quant aux salons de coiffures, les clients étaient informés de I'existence de |'autotest et

étaient amener a aller sur la plateforme web pour jouer afin de gagner un kit. Pour la
supervision de ces activités, un Pair Navigateur a été affecté a chaque salon de coiffure.
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1. REALISATIONS

A. PROMOTION DE L'AUTOTEST
Porte de promotion Indicateurs Total
Nombre de visites dans les centres de santé(PTME) 60
Promotion en PTME | Nombre d’index touchés en PTME 101
Nombre de partenaires d’'index en PTME touchés 112
Nombre d’index touchés en SGO 88
Promotion en SGO
Nombre de partenaires d’'index en SGO 130
Nombre d’index touchés en HA 125
Promotion en HA
Nombre de partenaires d’index en HA 144
Promotion dans les Nombre d’entreprises visitées 03
entreprises Nombre de personnes touchés en entreprises 175
Promotion au cours | Nombre d’activités FPV visités 10
des activités
communautaires FPV | Nombre d’hommes touchés au cours des activités FPV 216
Nombre de lieux de cultes(Chrétiens) visités au cours du sermon 05
Nombre de lieux de cultes(Musulman) visités au cours du sermon 05
Causeries éducatives organisées dans les lieux de cultes Chrétiens 59
Promotion dansles | 5 series éducatives organisées dans les lieux de cultes Musulmans 46
lieux de culte
Personnes touchées au cours des causeries éducatives dans les lieux de cultes 4011
Chrétiens
Personnes touchées au cours des causeries éducatives dans les lieux de cultes 2304
musulmans
. Nombre de salons de coiffure partenaires 05
Promotion dans les
salons de coiffure Nombre de visites dans les salons de coiffures 77
Homme
Nombre de personnes touchées dans les salons de coiffure 2084
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B. DISPENSATION

Indicateurs PTME SGO HA PWeb TOTAL
Nombre de kits dispensés 105 88 205 806 1204
Nombre de client contacté pour I'utilisation 105 88 205 699 1097
Nombre de visites a domicile effectuées 183 250 269 775 1477
l:lombre de clients assistés pour l'utilisation de 70 ’3 58 993 374
I'autotest
Norpbrg .d,e cll.ents non assistés ayant déclaré 31 65 82 354 330
avoir utilisé le kit
Nombre de clients ayant partagé son résultat 101 88 122 637 952
Nombre de résultat réactif 10 08 04 05 27
Nombre de résultat non réactif 91 80 121 635 927
Nombre de résultat non valides 00 00 02 03 05
N’ombre de clients ayant refusé de partager son 00 00 03 249 25
résultat
N’omblre de confirmations de tests réactifs 10 08 04 02 24
réalisées
Nombre de clients mis sous traitement 10 08 04 02 24
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2. TARGET CONTRACTUEL

SIDALERTE
indicateurs
objectif | realisation taux
# h.ommes sensibilisés dans les salons de coiffure 8096 8399 103,7%
Target et lieux de cultes
romotion i ibilisé '
p # femmes e!'\celntes ser15|b|I|sees sur l'autotest par 10 101 1010,0%
les prestataires de santé
# autotests distribués aux femmes enceintes pour
la notification de leur statut a leurs partenaires 10 105 1050,0%
sexuels
target # autotests distribués aux index (jeunes filles et
distribution |jeunes femmes) pour la notification de leur statut 322 293 91,0%
a leurs partenaires sexuels
# kits d'autotests distribués a travers d'autres 882 306 91,4%
canaux
ilisation £ R - , .
Utilisatio of | # visites a .dom|C|Ie effectué par les PN pour faire 1822 1477 81,1%
seltest le counselling
Linkage to HIV , . i
. & # de confirmation des autotests réactifs 90% 25 92,6%
services
. # t i Is testés a t I'ind
Index testing partenaires sexuels testés a travers l'index o1 NR 4VALEURI

testing
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11-4 -PROJET ENLS
11-4-1 PRESENTATION DU PROJET ENLS

Le projet: « Mobilisation de 700 hommes a risques, agés de 30 & 55 ans sur la prévention
du VIH/SIDA dans la région du Gbokle-Nawa précisément dans la commune de San
Pedro » est un projet financé par le Fonds Nationale de Lutte contre le Sida pour une durée
de 06 mois. Il vise les hommes ages de 30 a 55 ans. Il consiste a réunir 25 hommes de 30 a 55
ans pour les entretenir sur 04 thématiques au cours de 28 ateliers.

Les acteurs du projet sont 04 paires de facilitateurs, 01 agent chargé du dépistage du VIH, 01
coordonnateur et 01 chargé de suivi et évaluation.

1VV-2 L’objectif

Réduire les comportements sexuels a risque chez 700 hommes de 30 a 55 ans et favoriser le
dépistage volontaire du VIH chez les partenaires sexuel(les) dans la commune de San-Pedro

IV-3 Les Thématiques abordées

Les Thématiques abordées sont:
- 1) sexualité masculines et comportements a risques,
- 2) Le genre et lien avec le VIH,
- 3) le dépistage volontaire et I’annonce du résultat ;
- 4) la santé sexuelle et reproductive.

» Les résultats obtenus

. Partenaires Préservatifs
. L. Positifs L, o
Participants Dépistage invités distribués
(B/A) (C/B) (p/c) | (A)Prévus (A) Prévus
(A) (B) (C) (D)
Prévus | Sensibilisées Taux Dépistées Taux Positives Taux
réalisation dépistage Positifs
104
700 712 101,71 379 53,23 40 133,33
8544

101,71% des hommes de 35 a 55 ans issus des quartiers de San pedro ont participés aux
ateliers, 53,23% ont été dépistés et 133,33% ont été déclarées positives. Notons que 104
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partenaires sexuels de ces hommes ont été invités. A la fin de chaque session 04 préservatifs
ont été distribués a chaque participant. Soit 12 préservatifs par personnes.

11-4 PROJET TB
V-1 PRESENTATION DU PROJET

Dans le cadre de la mise en ceuvre du projet NFM1, dont ALLIANCE-CI est le Récipiendaire
Principal (PR), APROSAM a été retenu comme Sous Récipiendaire (SR) pour la Tuberculose.

APROSAM, elle a son tour a retenu SIDALERTE.CI comme Sous Récipiendaires (SSR), dans la
région du Gboklée-Nawa en vue de contribuer a réduire la propagation de la Tuberculose
dans cette zone.

Notre zone d’invention s’étend sur quatre district sanitaires (Fresco, San Pedro, tabou et
Sassandra) avec 01 CAT et 17 CDT (CAT San Pedro, CDT Moussadougou ,CDT Zimbabwe, CDT
Fresco, CDT, Tabou, CDT Grand-bereby, CDT, SOGB, CDT, Olodio, CDT, Grabo, CDT,
Djouroutou ,CDT para, CDT, Iboke ,CDT, Sago, CDT, Dapkadou, CDT, Gabiadji, CDT, Bolo,
CDT, Sassandra, CDT, Dogbo)

V-2 OBJECTIF

L’Intensification des interventions de lutte contre la Tuberculose

V-3-Description des activités

Le projet d’Intensification des interventions de lutte contre la Tuberculose mis en ceuvre par
SIDALERTE avec l'appui financier Fonds Mondial/Alliance/APROSAM a démarré par le
recrutement et la formation de 05 Conseillers communautaires d’un coordonnateur ; d’un
suivi évaluation et d’un comptable.

Les ASC sur les sites des CDT ont été mises a la disposition de SIDALERTE par les districts

» Résultats obtenus de la période

Tableau des cas présumés et cas de TB par portes d’entrées
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Des cas présumés et cas de TB notifiés par portes d’entrées

Cas Cas Total Casde | Casde | Total cas | Taux de

présumés | présumés Cas TB TB TB positivité

Portes d’entées référés référés | présumés | notifiés | notifiés | Notifiés | E = (f/c)
par les par les référés | les ASC | ASC de (f)
ASC ASC de (o) Coach base
Coach base (d) (e)
(a) (b)

PVVIH 18 8 26 4 3 7 26,92%
Sujet contact d'un cas 84 20 104 23 10 33 31,73%
index
Enfants Qu adultes 3 0 3 1 0 1 33,33%
malnutris
Populations vivant dans
les zones d’extraction 4 0 4 1 0 1 25,00%
miniere
Usagers de drogues 2 0 2 0 0 0 0,00%
Autres services de santé 0 0 0 0 0 0 0
Personnes diabétiques ) 0 ) 0 0 0 0,00%
Enfants de O a 05 ans 27 5 26 ) 0 ) 7.69%
Populations carcérales 21 a4 65 0 4 4 6,15%
Populations ayant recours
aux praticiens de la 11 3 14 4 1 5 35,71%
médecine traditionnelle
Populations a yan.zf recours 3 0 3 1 0 1 33,33%
aux camps de priere
Transporteurs 0 0 0 0 0 0 0
Eléves et Etudiants 0 0 0 0 0 0 0
Ménageres 0 0 0 0 0 0 0
Planteurs 0 0 0 0 0 0 0
Commergants 0 0 0 0 0 0 0
Anciens malades 0 0 0 0 0 0 0
Autres Metiers 0 0 0 0 0 0 0
Autres Population 437 192 629 148 68 216 34,34%
Cumul 606 272 878 184 86 270 30,75%

La porte d’entrée qui a le plus de cas présumés : Autres Population
Constats La porte d’entrée qui a le plus de cas notifiés : Autres Population

La porte d’entrée qui a le taux de positivité le plus : Autres Population
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V-3-2DEPISTAGE VIH DES CAS PRESUMES TUBERCULOSE REFERES PAR LES ASC

Au cours de I'année 2019, les ASC Coach ont dépisté 852 cas présumés de tuberculose parmi

les 852 cas référés dont 17 ont été déclaré VIH.

Indicateurs Hommes Femmes Total
NOT-1: Nombre de cas présumés référés par les

561 291 852
ASC vers les CAT/CDT
NOT-2. : Nombre de, cas présumés dépistés VIH 561 291 852
connaissent leurs résultats
NOT-3 : Nombre de cas présumés dépistés positifs 13 04 17

Constats

présumés 2%

Constats sur le taux de positivité des cas

04 cas présumé ont bénéficié du GeneXpert.

V-3-3 RECHERCHE DES PATIENTS IRREGULIERS ET PDV

Au cours de la période de rapportage, 25patients déclarés irréguliers au traitement et 01

déclarés Perdus de vus.

Indicateurs TPB+

Autres cas de TB (TPB-

Total toutes formes

t TEP

€ ) conformes confondues
REI-1 : Nombre de patients TB

irréguliers au traitement déclarés 15 10 25

par le CDT/CAT

PDV-1: Nombre de patients TB PDV 00 o1 o1

déclarés par le CAT/CDT

Constats sur la recherche des irréguliers et des Perdus de vus :
Constats - le taux d’irréguliers est de 25
- le taux de Perdus de Vue est de 01
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V-3-4-RESULTAT THERAPEUTIQUE DES COHORTES

Nombre Résultat des traitements
de _
Tvpe de atients . Frottis non . ] ]
P pe Frottis fait Frottis Perdude | Non Total évalue
malade |suivisau | pggatif ) positif | Décédé valud
cours du (Guéri) (Traltgment (Echec) vue evalué
mois* terminé)
Nouveaux 497 439 9 14 20 5 7 494
cas TPB+
Autres
cas
177 149 22 5 1 177
(TPB-;
TEP)
Au vu des données, I'analyse suivante peut étre faite :
INDICATEURS VALEURS
Nombre de patients suivis 2018 674
Nombre de patients évalués 2019 671
Nombre de patients non évalué 3
Total des patients 671
Taux de décés 6.2%
Taux de perdus de vue 1.4%
Autres patients dont-on n'a aucune information 0
Ensemble des patients dont-on n'a aucune information 0
Patients guéri ou traitement terminé 597
Taux de succes au traitement 89%
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VI-LES DIFFICULTES

Les difficultés rencontrées dans la mise en ceuvre des différents projets sont les
suivantes :

+ Au niveau des activités de prévention

- Les déplacements d’un village a un autre étaient couteux.

- Retards des participants aux sessions.

- Refus des partenaires des participants a prendre part aux ateliers.
- Le refus des patients de se mettre sous traitement

- Larupture des intrants

- Difficulté pour un sujet index de donner la liste de ces partenaires sexuels,
- Difficulté dans la supervision réguliére des ASC COACH

- Des champs souvent pas renseignés ou mal remplis, au niveau des listes de présences.
- Difficulté d’acces sur certain site (CDT DAKPADOU, CDT BOLO, CDT SAGO,

CDT PARA CDT IBOKE, CDT OLODIO, CDT DJOUROUTOU, CDT GRABO,
CDT NEKA, CDT MEDON, CDT SAHOUA et CDT DOBA

+ Au niveau de la mise dans les soins
- Larecherche des patients dépistés positives lors du cop 17 a été difficile

VII- LES RECOMMANDATIONS

Les recommandations suivantes ont été faites pour pallier aux difficultés rencontrées dans la
mise en ceuvre du projet

+ AU niveau de la prévention

- Une négociation a été faite avec les responsables d’établissement pour obtenir les
salles de classe.

- Pour ce qui est de la rupture de préservatifs, des achats ont été fait par Sidalerte et la
demande a été faite 8 CCP

- Les facilitateurs devraient étre sur les lieux des animations de préférence, une heure
avant les activités pour remobiliser les participants.

- L’équipe de coordination rappelle aux agents dépisteurs par teléphone, les dates et
heures des services de dépistage. 1’objectif, qu’ils soient a I’heure et commencer le
counseling et le dépistage au moment des animations communautaires.

- Les facilitateurs devraient vérifier que tous les champs sont bien renseignés et les
contacts téléphoniques bien écrits.
- Des engins ont éte achetés aux agents de depistage afin de leur faciliter le déplacement

- Une demande a été faite au Districts pour la fourniture d’intrant vu la charge de
travaille

- La stratégie de dépister les partenaires des personnes positives a été mise en place
pour trouver de nouveaux patients positifs
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- les sujets contacts ont été rassurés afin qu’ils acceptent de mettre les pairs navigateurs
en contact avec leurs partenaires sexuels

- Demande d’appui du SR APROSAM dans les missions de Supervision et Validation
des données pour les sites difficiles d’acces

LES ACTIVITES ANNEXES

En dehors des projets réalisés, Sidalerte-ci a participé a d’autres activités. En témoigne les
actions suivantes:

Des réunions de coordinations se sont tenues sur chaque site en vue de planifier les activités.

Des missions de démarrage et supervision ont été réalisées par la Directrice et sont assistante sur
chaque site en vue de donner des orientations, de s’imprégner de 1’état d’avancement des activités et
d’y trouver des solutions palliatives en cas de difficultés

Les rapports mensuels et annuels des projets auto test et FNLS échu ont été réalisés et
transmis aux partenaires

Le projet FNLS exécuté a San Pedro a été reconduit pour une durée de 07 mois avec un
target de 875 hommes a risque de 35 a 55 ans a toucher.

Un atelier semestriel de revue des performances des ONG partenaire de CCP a eu lieu du 15
au 16 avril 2019 a Bongouanou et Yamoussoukro et du 18 au 19 Avril 2019 a Yopougon en
vue de voir 1’état d’avancement des projets, mais surtout de présenter sur les nouvelles
directives de L’'USAID.

Le Mardi 23 Avril s’est tenue au COSCI une réunion sur I’amélioration de 1’écosystéme des
données. L’objectif était d’aider les ONG a mieux gérer les données et les partager avec la
communauté. Ont pris part a cette réunion la Directrice et son Assistante.

Une séance de travail sur la qualit¢ des données s’est tenue le Mardi 30 Avril 2019 entre
I’équipe projet de Sidalerte Yamoussoukro et le Directrice Exécutive de Sidalerte et son
Assistante

Sidalerte a participé a un atelier de planification stratégique des resultats du RIJES sise a
Ruban Rouge le 25 Mai 2019

L’ Assistante de la Directrice a participé a une réunion a ’ONG IYF sise a Yopougon Toit-
rouge le 15 juin 2019. IYF est une ONG qui vise le changement positif et comptait réaliser un
camp mondial du 02 au 06 Aout 2019 a I’INJS. En prélude a cette activité, une formation des
bénévoles volontaires etait prévue au Lycée Classique en raison de 2000F par personne du 28
au 29 juin 2019. La participation a ’activité du camp mondial est de 15 O00F.
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Une séance de travail s’est tenue le 23 juin 2019 avec la Directrice du FNLS dans le cadre de
la reconduction du projet de san pedro

L’ Assistante de Directrice Exécutive a participé a un atelier de présentation des résultats du
trimestre 2a 1’hétel King du 15 au 16 juillet 2019 a Bongouanou. L’atelier s’est bien déroulé
dans I’ensemble

Dans le cadre de ’activité Mop up, une séance de travail a eu lieu entre les pairs navigateurs
de Bongouanou et la Direction Exécutive le 17 juillet 2019 pour voir 1’état d’avancement du
projet.

Une séance de travail s’est tenue le 22 juillet 2019 au FNLS sur la mobilisation de Fonds
entre Dr Diabaté et la Directrice Exécutive

Séance de travail du Site Assistant de CCP Bongouanou avec 1’ Assistante de la Directrice et
les pairs navigateurs de Bongouanou dans le cadre de la mise dans les soins le 14 aout 2019
au siege de Sidalerte Bongouanou

Séance de travail du Site Assistant de CCP Abengourou avec 1’ Assistante de la Directrice et
les pairs navigateurs dans le cadre de la mise dans les soins le 21 aout 2019 au siége de
Sidalerte Bongouanou

Séance de travail du Site Assistant de CCP Abengourou avec la Directrice Exécutive et les
pairs navigateurs d’ Abidjan dans le cadre de la mise dans les soins le 02Septembre 2019 au
siege de Sidalerte sise & Yopougon Niangon

Une rallonge de 03 mois d’activités a été faite par CCP ; ainsi donc Sidalerte & mener des
activités de prévention et des sites prioritaires de octobre a décembre 2019.

Les équipes se sont atteler a la rédaction des rapports trimestriels et annuels de chaque site des
programmes super go et freres pour la vie.

Des appels a soumission de projet ont été lance par le partenaire CCP et Sidalerte a postulé
pour les sites de Yopougon, Adjamé, Oumé et Gagnoa en consensuim avec I’ONG RSB de
Yamoussoukro.Suite a I’appel a soumission de CCP, Sidalerte a été retenu pour mener les activités
du COP19 qui démarrera en janvier 2020

L’¢évaluation a mi-parcours du projet FNLS a été faite le 12 novembre & San pedro par le partenaire
FNLS
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LES RESSOURCES HUMAINES

Les ressources humaines ayant mis en ceuvre ces projets sont 72 repartit comme suit sur
les sites:

v" 10 personnes pour le projet super go a Abidjan :
- 08 facilitatrices,
- 01 coordonnatrice et
-01 chargée de suivi-évaluation
v 14 personnes a Bongouanou:
- 04 facilitatrices pour le projet super go,
- 06 facilitateurs pour le projet FPV,

Une équipe de coordination dont 01 coordonnateur FPV, 01 coordonnateur super go, 01
chargée de suivi-évaluation et 01 comptable

v' 13 personnes a San Pedro pour le projet FNLS:
-08 facilitateurs,
-01 agent charge du dépistage du VIH,
-01pair navigateur
-01 coordonnateur et
-01 chargé de suivi et évaluation

-01 comptable

v" 25 personnes sur le projet TB a San pedro :
-24 ASC

-01 superviseur et

v’ 10 facilitateurs sur le projet FPV a Yamoussoukro:
- 08 facilitateurs,

- 01 coordonnateur et

- 01 chargé de suivi et évaluation

CONCLUSION

Au terme des projets, nous pouvons dire que les activités de SIDALERTE COTE D’IVOIRE
se sont bien déroulées dans I’ensemble durant 1’année 2019. Car sur les 06 projets réalisés
tous les objectifs ont été atteints et largement dépassé au niveau de la prévention tant avec
CCP qu’avec le FNLS. Pour ce qui est des activités de la mise dans les soins, les targets n’ont
pas été atteints pour cause de contact téléphonique qui ne passe pas ou de mauvaise adresse
géographique.
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PHOTOS
D’ACTIVITES



Une photo de famille apres la distribution de kits au siege de
Sidalerte

La Directrice et le comptable
contemplant les bénéficiaires aprés
la remise des kits
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SEANCE DE VALIDATION DES DONNEES AVEC LE DISTRICT DE YOPOUGON OUEST-SONGON

UN PAIR NAVIGATEUR EN PLEIN TRAVAIL
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