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I. INTRODUCTION 

Le but de contribuer à l’amélioration de la qualité de vie des enfants, adolescents et jeunes vivant avec le 
VIH/Sida, l’association Avenir-Positif a entrepris par le biais de l’équipe opérationnelle et autres partenaires 
plusieurs activités dans le cadre de la mise en œuvre des projets « Amélioration de l’accès aux soins et soutien 
en faveur des enfants et adolescents infectés par le VIH et leurs familles dans la ville de Pointe-Noire » et « 
Lutte contre la malnutrition à travers les Nutricartes en faveur des personnes vivant ou non avec le VIH/Sida 
de la ville de Pointe-Noire » d’une part et d’autre part par les activités pontuelles de lutte contre la Covid-19,  
durant la période allant du 02 janvier au 31 décembre 2020. 

 Au cours de cette année, ces activités ont été réalisées dans différents volets, notamment : social, 
psychologiques, médical, nutrionnel, sensibilisation contre la Covid-19… 

Le présent document constitue le rapport global annuel  2020 des dits projets. 

II. RESSOURCES HUMAINES ET STRUCTURES IMPLIQUEES DANS LA MISE EN OUVRE DES ACTIVITES 

La mise en œuvre des activités des projets suscités, au cours de l’année 2020, était assurée par 
l’équipe opérationnelle de l’association Avenir-Positif composée par : un Directeur, un Conseiller 
Psychologique, un Psychologue, une comptable, deux Assistantes Sociales et une Infirmière d’une part et 
d’autre part par les biômes des animateurs des structures suivantes : 

II.1.1. Association Avenir-Positif : 

 POUDY Edwige et BATCHI Vanessa, 
Dominique NDZOBADILA et YELE SONIA 
 MBOUSSOU Jean et NDAMBA MOUNDONGO Vivy. 
 
II.1.2. Centre de Santé Intégré de l’Eglise Evangélique du Congo (CSI EEC) 
MIANGOUNINA Virginie et MBIYAVANGA Anastasie 
  
 II.1.3.Association Aide-Solidarité et Développement (ASAD) 
MAKOUNDI OBED et  Madame KAYA Delphine 
 
II.1.4. Centre de Traitement Ambulatoire (CTA) de Pointe-Noire 
BITEMO Youyou et POMBELLET Magalie. 
 
II.1.5. Hôpital de base de Tiè-Tiè 
BILONGO TSOKO Mériteh Stéphy et LOEMBA France 
 
II.1.7.Superviseur : PEMOSSO Sosthène. 

III. Gestion et administration  
Cette année a été marqué par : 

 la réception d’un  consultant et d’une consulatante de Sidaction venu en  mission respect de 
renforcement des capacités dessoignants du 27 au 28 janvier 2020 et d’élaboration d’une stratégie 
associative 2020-2025 du 05 au 11 février 2020. 

 La participation du Coordinateur, de la Comptable et du Psychologue à la formation sur la gestion 
d'une subvention UE  du 14 au 16 janvier 2020 et du 29 au 31 janvier 2020 au bureau AVSI. 

 La participation de la présidente du Conseil d’Administration de l’association à la formation sur la 
gestion des projets dans le cadre du projet PISCCA 
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 Le lancement officiel du Programme Innovants des Sociétés Civiles et Coalitions d’Acteurs (PISCCA) le 
22 décembre 2020 dans l’amphi de SUECO en présence de quelques officiels et leurs représentants à 
Pointe-Noire. 

 

IV. RAPPEL DES OBJECTIFS SPECIFIQUES DES PROJETS MIS EN ŒUVRE AU COURS DE L’ANNEE 2020.  

 Renforcer les capacités des agents des AL, des OSC, des centres de prise en charge et des Centres de 
Santé Intégrés (CSI) ; 

 Améliorer la prise en charge des enfants de 0-14 ans et des adolescents de 15 à 21 ans infectés par le 
VIH/SIDA dans la ville de Pointe-Noire à travers le soutien éducatif, psychosocial et économique par le 
biais du renforcement des capacités des OSC et AL ; 

 Faire la prise en charge médicale des enfants et adolescents infectés pour garantir la continuité et la 
permanence des services VIH/SIDA ; 

 Mettre en place les Activités Génératrices des Revenus (AGR) 
 Identifier des groupes cibles pouvant bénéficier des séances d’animation 
 Fidéliser les groupes cibles à participer aux différentes séances d’animation 
 Réaliser les séances d’animation par groupe à partir des Nutricartes 
 Evaluer de façon croisée les bénéficiaires des séances Nutricartes à M0, M3, M6 et A1 

 

V. RESULTATS ATTENDUS DES PROJETS MIS EN OEUVRE 

 Les capacités des agents des AL, des OSC, des centres de prise en charge et des Centres de Santé 
Intégrés (CSI) sont renforcées ; 

 La prise en charge des enfants de 0 à14 ans et des adolescents de 15 à 21 ans infectés par le 
VIH/SIDA est améliorée ; 

 La prise en charge médicale des enfants et adolescents infectés est faite pour garantir la continuité 
et la permanence des services VIH/SIDA ;  

 Les Activités Génératrices des Revenus sont mises en place par les structures (Centre de Santé 
Intégré EEC, Centre de Traitement Ambulatoire, Associations Avenir-Positif et ASAD et hôpital de 
base de Tié-Tié).  

 

IV. INDICATEURS DES RESULTATS : 

Résultat 1 : Les capacités des agents des AL, des OSC, des centres de prise en charge et des Centres de Santé 
Intégrés (CSI) sont renforcées.  
 
Indicateur 1 : 6 agents des AL, 11 agents des OSC, 8 agents des 4 Centres de prise en charge et 6 agents des 
3 Centres de Santé Intégré formés à la valeur de la vie. 

Aucune formation n’a été Aucune formation n’a été réalisée au cours de l’année 2020. 

Résultat 2 : La prise en charge des enfants de 0-14 ans et des adolescents de 15 à 21 ans infectés par le 
VIH/SIDA est améliorée 

Indicateur 2.1 : 480 visites à domicile réalisées à la fin de chaque année à l’endroit des enfants/adolescents 
infectés par le VIH/SIDA. 
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Les visites à domicile consistent à se rendre aux domiciles des enfants vivant avec le VIH/SIDA dans le but de 
gérer des situations en rapport avec la vie en famille. Ces visites sont systématiques, elles revêtent donc un 
caractère obligatoire pour chaque enfant qui doit être visité quel que soit la raison.  

 

 335 visites à domicile à l’hôpital ont été réalisées au cours de l’année 2020 sur 360 prévues, soit un taux de 
réalisation de 93,05% et un gap de 25 à rattraper au cours de l’année suivante. 
 

 
 

Sur 335 visites réalisées au cours de l’année 2020, 329  ont été faites à domicile contre 06 à l’hôpital.  

En termes d’évolution tendancielle par mois, ces visites ont été plus  réalisées aux mois d’octobre, septembre 
et novembre 2020, soient respectivement  86(25,67%), 53 (15,82%) et 52 (15,52%). 

La cible annuelle n’a pas été  atteinte à cause : 

o  Virement tardif de fonds des trimestres1 et 2 de l’année 2020. 
 

335

360

93,05% 25

Graphique1: Visites à domicile et à l'hôpital réalisées au cours de l'année 
2020
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Graphique2: Répartion mensuelle des visites à domicile et l'hôpital 
réalisées au cours de l'année 2020
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En termes de couverture,  135 enfants dont 75(55,55%) garçons et 60 filles (45,45%), contre 134 adolescents 
dont 54 (40,30%) garçons et 80(59,70%) filles et 36 jeunes dont 19 (52,77%) garçons et 17(47,23%) filles  ont 
été couverts par les 330 VAD/VAH réalisées au cours  de l’année 2020.  
 
Principaux problèmes identifiés au cours des visites à domicile :   

 Notification de 11 cas de décès (dont 01 enfant, 04 adolescents doont 02G et 02F et 02 jeunes de sexe 
féminin ); 

 Identification des problèmes médicaux tels que : des infections opportunistes, surdité, Perdus de vue,  
prise en charge des usagers dans certains cabinets médicaux… ; 

 Ménages retombés dans la précarité car l’AGR n’existe plus 
 Ménages se plaignant, de n’avoir pas bénéficié les  AGR ;  

 Identification des enfants en échec scolaire, et des adolescents descolarisés pour des problèmes de 
santé et par manque des moyens financiers ; 

 
Pour faire face à ces problèmes, l’équipe du projet a envisagé les solutions ci-après  

 Orientation des enfants/adolescents malades aux consultations pluridisciplinaires à l’association ; 
 Raccompagnement de certains bénéficiaires au centre de prise en charge ; 
 Prise en charge des infections opportunistes (IO) et de certains examens ; 
 Référence des enfants/adolescents pour consultations spécialisées et aux séances d’Education 

Thérapeutique (ETP) ; 
 

Indicateur 2.2 : Performance scolaire améliorée de 80% à la fin du projet pour les adolescents qui participent 
aux cours de renforcement  

La performance scolaire des enfants et adolescents qui participent aux cours de renforcement, n’a pas pu être 
appréciée durant  l’année 2020. Car ces cours ont été annulés depuis 2019.  

Indicateur 2.3 : 3 répétiteurs engagés dans le cours de renforcement pour 9 mois chaque année :  

Cet indicateur ne peut être renseigné du fait que l’activité y relative à savoir les cours de renforcements ont été 
annulés. 

Indicateur 2.4 : 12 séances de groupe de parole réalisées pour 264 enfants et 91 adolescents à la fin de chaque 
année. 
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Graphique3: Répartition par âge et sexe des enfants, adolescents et 
jeunes couvers par les visites à domicile et l'hôpital réalisées au cours de 

l'année 2020. 
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Le groupe de parole est une activité à visée thérapeutique. C’est un moment privilégié pendant lequel le 
psychologue peut observer les enfants/adolescents en l’absence des parents, comprendre leur problème en 
donnant à chacun l’opportunité de s’exprimer sur les situations qui le préoccupent et de tirer profit des 
échanges de point de vue avec les autres sur ces mêmes situations. 

 

29 Groupes de parole pour enfants et adolescents ont été réalisés dont 15 en faveur des enfants et 14 en faveur 
des adolescents sur 24 prévus, au cours  de l’année 2020, soit un taux de réalisation de 120,83% et un gap de 
+05. 

Ces groupes de parole réalisés sont au dessus de la cible annuelle à cause de l’excédent de la subvention 2019 
sur cette ligne qui a été réaffecté dans le budget 2020. 

 

206 enfants dont 113 garçons et 93 filles, ont participé aux groupes de parole enfants sur 225 prévus, soit un 
taux de participation de 91,55%. Par contre, 193 adolescents dont 105 garçons et 88 filles, ont participé aux 
groupes de parole adolescents sur 210 prévus, soit un taux de participation de 85,77%.  

Les principales thématiques abordées au cours des séances de groupe de parole enfants et adolescents sont :  
 Covid-19 et VIH ; 
 Discrimination et Stigmatisation ; 
 Silidarité mondiale et responsabilité partagée ; 
 Conséquence d’arrêt du traitement ; 

15

14

29

24

120,83%

5

Graphique 4: Groupes de parole des enfants et adolescents réalisés au 
cours de l'année 2020.
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Graphique5: Enfants et Adolescents couverts par les groupes de parole 
réalisés au cours de l'année 2020.
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Difficulté rencontrée dans la réalisation des GPE et GPA :  
 Les difficultés dans l’annonce du statut à l’enfant. 
 Absence des aides éducatives telles que la boîte à images; 
 Virement tardif des fonds des trimestres 1 et 2 de l’année 2020; 

 
 Solution  à envisager : 

 Entretiens psychologiques individuels ou en triangulation ; 
 Demande d’aides éducatives au CTA de Pointe-Noire 
 Report et programmation des groupes de parole aux trimestres suivants . 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

                                     

Indicateur 2.5 : 12 séances de groupe de parole parents réalisées pour 340 parents à la fin de chaque année. 

Réservé aux parents/tuteurs d’enfants infectés/affectés par le VIH/SIDA, cette activité a pour objectif 
l’amélioration de la qualité des pratiques (l’observance thérapeutique chez l’enfant), et la prévention des 
échecs thérapeutiques à travers les échanges d’expérience entre parents. Cette activité est bien appréciée par 
les parents qui trouvent là un cadre idéal et favorable pour exprimer tout ce qu’ils ressentent comme charge 
émotionnelle, le fait d’avoir pour interlocuteur leurs pairs, ils évoquent plus aisément et sans la gêne leurs 
difficultés quotidiennes. 

 

13 Groupes de parole Parents ont été réalisés au cours de la période sur 12 prévus, soit un taux de réalisation 
de 108,33% et un écart  de +01.  

13

12

108,33%

1

Graphique 6: Groupes de Parole Parents réalisés au cours de 
l'année 2020.

GPP réalisés

Cible annuelle

Pourcentage

Ecart



Rapport annuel global 2020 
10 

Ces groupes de parole ont été plus réalisés aux mois de septembre et octobre 2020 (03 GPP), question 
intensifier la sensibilisation sur les thématiques liées à la lutte contre la covid-19.  

 
146 parents dont 26 hommes et 120 femmes , ont été couverts lors des  GPP réalisés au cours de la période.  
Au cours de ces séances, des thématiques diverses ont été abordées dont les principales sont :  

 Sensibilisation sur la Covid-19 ; 
 Réticence à l’annonce de la séropositivité 

 
Indicateur 2.6 : 48 ateliers d’expression réalisés pour 264 enfants à la fin de chaque année 

L’atelier d’expression est une activité qui permet à l’enfant de s’exprimer (besoins, souffrances, plaisirs) et 
d’être entendu.  

 
 
11 atelier d’expression ont été réalisés sur 12 prévus, soit un taux de réalisation de 91,66% et un gap de 01. 
Ces ateliers ont été plus réalisés au cours du mois de novembre 2020. 
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Graphique7: Répartition par sexe des parents couverts par les groupe de 
parole au cours de l'année 2020.
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Graphique8: Ateliers d'Expression réalisés au cours de l'année 
2020.
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131 enfants ont été couverts par les Atelier d’Expression réalisés au cours de l’année 2020, dont 64 garçons 
et 67 filles.  
 
Principales Thématiques abordées : 

o Chant individuel, conte, dessins libres 
o Covid-19 et jeux 
o Musique 
o Jeux de construction 

 
Difficultés rencontrées dans la réalisation des ateliers d’expression: 

 Virement tardif des fonds des trimestres1 et 2. 
 
 Solutions envisagées : 

 Report et reprogrammation de cette activité aux trimestres suivants. 
 
 

              

 Vue des séances d’ateliers d’expression réalisées   

Indicateur 2.7 : Annonce du statut sérologique  aux enfants et adolescents infectés par le VIH/Sida à la fin de 
l’année 2020. 
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Graphique9: Enfants couverts par les Ateliers d'Epression réalisés 
au cours de l'année 2020.
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Au total, 19 annonces ont été réalisées respectivement en faveur de 11 enfants dont l’âge est inférieur ou 
égal à 12 ans( 05 garçons et 06 filles), contre 08 en faveur de ceux âgés de plus de 12 ans ( 07 filles et 01 
garçon) au cours de l’année 2020. 
 
 
 
 
Indicateur 2.8. : Entretiens Psychologiques réalisés en faveur des enfants et adolescents au cours  de l’année 
2020. 

 
 
 
222 entretiens individuels ou en triangulations ont réalisés au cours de l’année 2020, dont  129  en faveur 
des enfants de 0-14 ans dont 57 garçons et 72 filles, contre 61 en faveur des adolescents dont 23 garçons et 
38 filles, et 32 en faveur des jeunes dont 09 garçons et 23 filles. 
                                                                                   
Indicateur 2.9 : Une salle informatique équipée et fonctionnelle. 

La salle informatique est un espace propice à l’intérieur du siège de l’association Avenir positif qui permet 
aux adolescents de prendre part aux cours d’informatique.  
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Graphique 10: Enfants ayant connu leurs syayuts sérologiques au cours 
de l'année 2020.
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06 séances des cours d’informatique sur 24 prévus, soit un taux de réalisation de 25% et un écart de 18. 

 

24 participants dont 19 garçons et 05 filles ont pris part aux cours d’informatique réalisés au cours du 
semestre1 de l’année 2020. 

Difficultés rencontrées dans la réalisation de ces cours : 

 Coupure intempestive d’électricité ; 
 Manque de carburant ; 

 Problème de déplacement des apprenants ; 
 Manque des moyens financiers pour assurer le paiement de l’encadreur 
  Panne du générateur 
 Arrêt de ces cours à partir de mars 2020. 

Solutions envisagées et/ou à envisager : 

o  Approvisionnement du carburant; 
o Réparation du générateur ; 
o Improvisation des cours théoriques d’informatique; 
o Suspension des cours d’informatique 

 

24

6
25%

18

Graphique12: Cours d'informatique réalisés au cours de l'année 2020.
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Vue d’une séance de cours d’informatique 

 

Indicateur 2. 10: 01 sortie récréative pour les enfants réalisées à la fin de l’année. 

02 journées récréatives portant sur la thématique de la  Covid-19 ont été organisées du 23 au 24 septembre 
2020 au siège de l’association Avenir-Positif dans le strict respect des mesures barrières comme édictés par 
les pouvoirs publics. Cette activité a couvert 38 enfants âgés de 4-14 ans dont 12 garçons et 16 filles.  
 
Indicateur 2. 11: 01 sortie récréative pour les adolescents réalisées à la fin de l’année 

  02 journées récréatives portant sur la thématique Covid-19 ont été organisées du 23 au 24 septembre 2020 
au siège de l’association Avenir-Positif dans le strict respect des mesures barrières comme édictés par les 
pouvoirs publics . Cette activité a couvert 68 adolescents et jeunes âgés de 15-27 ans dont 34 garçons et 24 
filles.  
 
 

            
Vue des participants aux journées récréatives 

 
 
Résultat 3 : La prise en charge médicale des enfants, adolescents et femmes en grossesse infectées est faite 
pour garantir la continuité et la permanence des services VIH/SIDA  

Indicateur 3.1 : 300 tests de dépistage achetés et livrés au début de chaque année aux 3 CSI et l’hôpital de 
Base de Tié-Tié  
Aucun test de dépistage n’a été déposé au cours de l’année 2020 et par conséquent aucun enfant n’a été 
dépisté au cours de cette année à l’hôpital de base de Tié-Tié. 
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Indicateur 3.2 : 200 réactifs CD4 achetés et livrés au Centre de Traitement Ambulatoire (CTA) au début de 
chaque année. 

Cette activité n’a pas été réalisée au cours de la période de reporting. En effet, l’association n’a reçu aucun kit 
et/ou  réactif de CD4 de la part de Sidaction.  
 
Indicateur 3.3 : Au moins 264 enfants et 91 adolescents infectés par le VIH/SIDA reçoivent une prise en charge 
médicale chaque année. 

 

80 consultations pluridisciplinaires ont été réalisées au cours de l’année 2020 en faveur de 39 enfants dont 
25 garçons et 14 filles, 35 en faveur des adolescents dont 15 garçon et 20 filles ; et 06 à l’endroit des jeunes 
dont 03 garçons et 03 filles.  
 
Les principales pathologies diagnostiquées lors de ces consultations : 

 07 cas d’otites (avec suppuration, moyenne et obstruction du conduit auditif ; 
 08 cas de dermatoses dont 03 généralisées (prurigineuse), 01 du cuir chevelu, 02 atypiques des 

membres inférieurs… 
 01 cas d’amygdalite avec bronchite 
 01 cas de mycose vulvaire ; 
 02 cas de staphyloccocies ; 
 02 cas de Zona et 06 cas de tuberculose 
 01 cas de transit infectieux avec douleurs abdominales 
 01 cas de toux réactionnelle… 

 

Difficultés rencontrées dans la réalisation de ces consultations : 

 Virement tardif des fonds des trimestres1 et 2 de l’année 2020 pour la prise en charge des 
ordonnances,  la référence aux consultations spécialisées et  le paiement des déplacements des 
médecins. 

 

Solutions envisagées et/ou à envisager : 

o Référence pour consultations spécialisées ; 
o Suivi de proximité des patients 
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Graphique14: Consultations pluridisciplinaires réalisées par âge et sexe 
au cours de l'année 2020 au siège de l'association Avenir-Positif.
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o Préfinancement des déplacements des médecins 
 

Indicateur 3.5 : Séances d’Education Thérapeutiques 

  

 165 enfants de 3-14 ans dont 81 garçons et 84 filles ; contre 75 adolescents de 15-17 ans  dont 32 garçons 
et 22 filles et 42 jeunes de plus de 21 ans dont 25 garçons et 17 filles ont bénéficié des séances individuelles 
d’Education Thérapeutiques. 

Principaux problèmes identifiés : 

 Plus de 50 enfants/adolescents et jeunes sont  en échappement/ échec thérapeutique avec le risque 
de développer des infections opportunistes (IO)  

 La lassitude de certains patients à boire les médicaments ARV. 

Solutions envisagées pour faire face à ces problèmes : 

 Référence pour consultations spécialisées  ; 
 Paiement des ordonnances pour les infections opportunistes (IO) 
 Séances d’Education Thérapeutiques en triangulation (soignant-enfant –parent/tuteur). 

Indicateur 3. 6 : Nombre des infections opportunistes et hospitalisations prises en charge 
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Graphique15 : Répartition des usagers couverts par les Séances 
individuelles d'Education Thérapeutiques réalisées au cours de l'année 

2020.
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Graphique 16: Répartition par âge et sexe des patients ayant bénéficié 
de la prise en charge des ordonnances contre les Infections 

opportuniste en externe  et/ou lors des hospitalisations au cours de 
l'année 2020.
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74 patients dont 27 enfants de 0-14 ans (16G et 11F), 34 adolescents de 18-21 ans (17G et 17F) et 13 jeunes 
de plus de 22 ans (10G et 03F), ont bénéficié de la prise en charge des ordonnances contre les Infections 
Opportunistes en externe et/ou lors des  hospitalisations   au cours  de l’année 2020. 

Indicateur 3. 7 Nombre des usagers bénéficiaires d’une Formation Professionnelle des bénéficiaires 

11 jeunes dont 08 filles et 03 garçons bénéficient des formations, respectivement en soudure et 
couture/cuisisne/patisserie. 

Indicateur 3. 8 Nombre des kits scolaires distribués aux enfants, adolescents et jeunes scolarisés 

91 kits scolaires ont été constitués à travers la donnation des kits reçue de la part de la librairie PAILLET. Au 
total, 45 enfants scolarisés au primaire, 27 au secondaire premier dégré et 19 au secondaire deuxième dégré, 
ont reçu des kits scolaires  au mois de novembre 2020. 

 
Indicateur 3. 9 : Nombre des réunions de staff médico-psychociaux rélaisés. 
03 réunions de staff médico-psychosocial ont été organisées au cours de l’année sur 06 prévues. Par contre 
deux reunions du Conseil d’administration dont une extraordinaire, ont été organisées en lieu et place des 
réunions de staff. 

         

 

Résultats4 : Les activités génératrices de revenu sont mises en place 

 L’unique activité réalisée en rapport avec les AGR au cours de cette année, a été le suivi des AGR. Sur 131 
ménages ayant bénéficié des AGR, 85 ont été suivis avec toutes les tracasseries liés à la crise sanitaire 
mondiale dûe à la pandémie de la Covid-19. Sur les 85 ayant l’objet de suivi, on note 70 ménages dont l’AGR 
a fait faillite et 15 dont l’AGR demeure fonctionnelle. 

Par ailleurs, les ménages qui n’ont pas été suivis au cours de cette période de reporting, le seront au cours du 
trimestre1 de l’année 2021.   

 
  
Résultat5 : Les séances de Nutricartes sont animées par les binômes par structure 

Indicateur 5.1. : nombre des groupes cibles  bénéficiaires des séances d’animation Nutricartes identifiés par 
structure 

5.1.1.Séances de Nutricartes réalisées par l’Hôpital de Base de Tié-Tié : 
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Groupes cibles : Mères des enfants hospitalisés au service de pédiatrie 
Lieu de l’activité : Salle de nutrition 

 
 
 
02  séances Nutricartes ont été réalisées par l’Hôpital de Base de Tié-Tié en faveur des mères des enfants 
admis dans cette structure en 2020 , soit un taux de réalisation 20%. 

Depuis le début du projet, 08 groupes ont été identifiés et enrôlés lors des séances Nutricartes sur  10 
prévus pour le compte de l’hôpital de base de Tiè-Tiè, soit un pourcentage de 80%. 

Sur l’ensemble des séances Nutricartes organisées par cette structure, au cours de la période de reporting, il 
y a eu 27 absences au total dont 07 pour le compte du groupe1 et 20 pour le groupe2. 

Par ailleurs, 17 participants présents à ces séances ont été non actifs. 

 

14 enfants âgés de 0-2 ans contre 11 de 2-5 ans étaient accompagnés par leurs mamans lors de 02 séances 
de Nutricartes réalisées par cet hôpital. 
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Graphique17: Nombre des séances Nutricartes réalisées par l'hôpital de 
base de Tié-Tié en 2020.

Cible prévue Réalisation Pourcentage Séances de nutricartes réalisées depuis le début du projet Pourcentage
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Graphique18: Femmes enceintes et enfants de 0-5 ans accompagnés par 
leurs mamans aux séances Nutricartes à l'hôpital de base de Tié-Tié en 

2020
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13 raisons dont 06 médicales (sortie de l’hôpital et récupération des examens complémentaires) et 07 
comme inconnues ont été à l’origine de la non-participation aux séances de Nutricarte organisées par les 
animateurs à l’HBTT.  

       

 

             Séances de Nutricartes à l’hôpital de base de Tié-Tié 

 
5.1.2.Séances de Nutricartes réalisées par le Centre de Santé Intégré Eglise Evangélique du Congo (CSI EEC) : 
Groupes cibles : Femmes allaitantes et enceintes en Consultation pré et post natale 

3 3

7

0
1
2
3
4
5
6
7
8

Nombre

Graphique19: Raisons à l'origine de la non-participation aux séances 
de Nutricartes  à l'hôpital de base de Tié-Tié

Sortie de l’hôpital ou référence dans un autre hôpital Récupération des examens médicaux

Inconnues/non justifiées



Rapport annuel global 2020 
20 

Lieu de l’activité : CSI EEC 
 

 

02  séances de Nutricartes ont été réalisées en 2020 sur 10 prévues, en faveur des femmes allaitantes et 
enceintes venues en consultations pré et post natales au Centre de Santé Intégré EEC, soit un pourcentage 
de 20%. 

Depuis le début de la mise en œuvre de ces séances de Nutricartes, 07 groupes sur 10 prévus pour le 
compte de ce Centre de Santé Intégré, ont bénéficié de ces séances, soit un taux de 70%. 

Sur l’ensemble des séances Nutricartes organisées par cette structure en faveur des malades hospitalisés et 
du personnel, au cours de la période de reporting, il y a eu aucune absence et aucun patient non actif.  

 

03 enfants âgés de 0-2 ans contre 04 de 2-5 ans étaient accompagnés de leurs mamans et 03 femmes 
enceintes lors de la séance de Nutricartes réalisée par ce CSI.  
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Graphique20: Séances de Nutricartes organisées par le CSI EEC en 2020
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Graphique21: Femmes enceintes et enfants âgés de 0-5 ans 
accompagnés par leurs mamans aux séances Nutricartes au CSI -

EEC
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Séances d’animation de Nutricartes au CSI EEC 

 
 5.1.3.Séances de Nutricartes réalisées par l’Association Avenir-Positif : 
Groupes cibles : Adolescents infectés par le VIH ainsi que leurs parents 
Lieu de l’activité : siège Avenir-Positif 
 

 
 

 05 séances Nutricarte sur 20 prévus ont été organisées par AV+ en faveur des adolescents et jeunes 
infectés par le VIH ainsi que leurs parents/tuteurs , soit un pourcentage de 25%. Par contre depuis le début 
de cette activité, 13 séances ont été réalisées, soit un pourcentage de 65%. 

Sur l’ensemble des séances Nutricartes organisées par l’association Avenir-Positif en faveur de sa cible au 
cours de l’année 2020 , il y a eu 16 absences et 20 bénéficiaires non actifs.  
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Graphique21: Séances de Nutricartes organisées par Avenir-Positif en 
2020

Cible prévue pour l'année Réalisation

Pourcentation Total des groupes ayant bénéficié des séances depuis le début

Réalisation depuis le début du projet
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Sur 16 raisons principales ont été évoquées pour justifier la non-participation aux séances de Nutricarte 
réalisées par les animateurs de l’ONG Avenir-Positif, 13  soient 81,25%, sont dues aux raisons inconnues, 
contre 02 (12,5%) pour des raisons médicales (maladies ou convalescence). 
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Graphique22: Raisons à l'origine de la non-participation aux séances de 
Nutricartes par les bénéficiaires d'Avenir-Positif
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Graphique23: Femmes enceintes et enfants de 0-5 ans accompagnés 
par leurs mamans aux séances organisées par AV+
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Constitution et préparation d’un repas équilibré à partir de la séance5 des Nutricartes 

 

 
 
   
 
     
5.1.4. SEANCES DE NUTRICARTES ORGANISEES PAR  ASSOCIATION ASAD 

 

04  séances Nutricartes ont été réalisées sur 10 prévus au cours de l’année 2020 , pour le compte de 
l’Association ASAD, soit un pourcentage de 40%. Par contre depuis le début de cette activité, 09 séances ont 
été réalisées sur 10 prévus, soit un pourcentage de 90%. 

Sur l’ensemble des séances Nutricartes organisées par ASAD en faveur de la population générale et du 
personnel des crèches  au cours de la période , il y a eu 03 absences et 08 bénéficiaires non actifs.  
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Graphique24: Séances de Nutricartes organisées par ASAD en 2020

Cible prévue Réalisation Pourcentage Total des groupes ayant bénéficié des séances depuis le début Pourcentage
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Séances d’animation de Nutricartes au siège de l’ONG ASAD 

 

V.6. CENTRE DE TRAITEMENT AMBULATOIRE  

CIBLE : PERSONNES VIVANT AVEC LE VIH 
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Graphique25: Femmes enceintes et enfants de 0-5 ans ayant 
accompagnés leurs mamans aux séances Nutricartes
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Graphique26: Raisons 
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02 groupes ont bénéficié des séances Nutricartes sur 10 prévus au cours du mois de janvier 2021, pour le 
compte du Centre de Traitement Ambulatoire, soit un pourcentage de 20%. Par contre depuis le début de 
cette activité, 05 groupes en ont bénéficiées, soit un pourcentage de 70%. 

01 absence a été notifiée. Par ailleurs, aucun participant n’a été déclaré non actif à l’endroit du groupe1. 

Aucune absence n’a été notifiée, de même aucun participant n’a été déclaré non actif à l’endroit du 
groupe2. 

 

 

 

Indicateur 5.1. 100% des bénéficiaires des nouveaux groupes des séances Nutricartes sont évalués . 

Dans l’optique de faire un croisement des connaissances des bénéficiaires des séances Nutricartes à trois 
(03), 06 mois voire 01 année, il était prévu une évaluation avant la réalisation de ces séances en faveur des 
nouveaux groupes identifiés.  
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Graphique27: Séances de Nutricartes organisées par le Centre de 
Traitement Ambulatoire (CTA) en 2020.

Cible prévue Réalisation Pourcentage Séances de nutricartes réalisées depuis le début du projet Pourcentage
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Graphique28: Femmes enceintesvivant avec le VIH et enfants âgés de 
0-5 ans accompagnés par leurs mamans aux séances Nutricartes
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Ainsi,  164 nouveaux bénéficiaires des séances Nutricartes ont été évalués à To. De cette évaluation, il 
ressort que : 

 A partir du repas de la veille : 39 bénéficiaires ont catégorisé les aliments de construction, 27 les 
aliments de Protection, 34 les aliments Energétiques et  157 la Boisson. 
 

 
 Au quotidien, 50 bénéficiaires ont identifié les aliments de construction, 42 les aliments de 

protection, 33 les aliments énergétiques et 05 la boisson ; 
 107 ont répondu favorable aux questions d’hygiène ; 
 29 bénéficiaires ont pu citer au plus un aliment remplaçant la viande. 

 

Indicateur 5.6. 100 bénéficiaires évalués à M3, M6 et A1 ou A2 
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392734
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Graphique29: Evaluation des bénéficiaires à To à partir du repas 
consommé la veille
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Graphique30: Evaluation des bénéficiaires à T0 à partir des repas 
consommés au quotidien
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 85 bénéficiaires ont été évalués sur 100 prévus, soit un taux de réalisation de 85%. 
 L’analyse de cette évaluation montre que : 
 73% personnes enquêtées disent avoir participé à toutes les séances de Nutricartes ; 
 50% sont capables de catégoriser les aliments (construction, Protection, Energie ou Boisson) 

consommés la veille ou au quotidien. 
 100% ont répondu favorable aux questions d’hygiène ; 
 52,94% disent avoir trouvé plus utile les conseils d’hygiène contre 45,88% pour les notions 

alimentaires lors de la formation Nutricartes ; 
 96,47% ont affirmé avoir changé la façon de faire les repas depuis la formation ; 
 94,11% trouvent facile de faire un repas équilibré 

 

     

 

6. Autres activités réalisées par Avenir-Positif : 
6.1. Acitivités liées à la lutte contre la lutte contre la pandémie de la Covid-19. 
Grâce à l’appui financier apporté par Sidaction, l’Appel France et de l’Ambassade de France au Congo à 
travers le projet PISCCA, l’association a  entrepris les activités liées à la lutte contre la Covid-19 en faveur de 
ses usagers. Ainsi, les activités suivantes ont été réalisées : 
 

6.1.1.Confection et distribution des masques :  

un total de 385 Masques dont 250 ont été confectionnés et 135 achètés.  250 Ont été distribués aux 
enfants/adolescents contre 135 aux parents ou tuteurs.  
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Graphique31: Evaluation des bénéficiaires des séances de 
Nutricartes antérieures à M3, M6 et A1/A2

Cible Réalisation Pourcentage
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6.1.2.Constitution et Distribution des kits alimentaires aux ménages : 

 105 Kits alimentaires modestes ont été constitués dont 90 kits correspondant à 90 ménages ont été 
distribués aux usagers, contre 15 au personnel de l’association Avenir-Positif. 

        
Photos illustrant la distribution des kits alimentaires aux usagers 

6.1.3.Achat et mise en place des dispositifs de lavement des mains et gels hydroalcoolisés : 

03 dispositifs de lavement des mains ont été mis en place dont 01 à l’entrée du siège pour toute personne 
de l’association ou non, 01 à l’entrée des bureaux pour le personnel et 01 à l’entrée de la salle de 
consultation médicale pour des besoins des consultations pluridisciplinaires à l’association. 

 

 

6.1.4.Formation du personnel et Sensibilisation des bénéficiaires sur la Covid-19 

Grâce au financement du projet PISCCA et d’une donation d’un montant de 200 euros de la part de AFAM, 
les capacités de l’équipe opérationnelle et des pairs éducateurs ont été renforcées sur les thématiques liées 
à la Covid-19. 
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6.2. Visibilité de l’association et des projets. 

6.2.1. Emissions radiophoniques 
03 émissions radiophoniques ont été réalisées au cours de l’année 2020 à la radio catholique « MARIA » de 
la paroisse catholique Saint Pierre de la ville de Pointe-Noire. Ces émissions étaient  coanimées par le 
Directeur Exécutif et l’assistante médicosociale de l’association sur différentes thématiques  allant de la 
connaissance de la structure (activités, recherche du parrainage et des potentiels bailleurs, projets mis en 
œuvre au cours de l’année, l’impact de la Covid-19 sur les PVVIH…) 

 
6.2.2. Cérémonie de clôture du projet UE 
Le projet intitulé « Amélioration de l’accès aux soins et soutien en faveur des enfants et adolescents infectés 
par le VIH et leur famille dans la ville de Pointe-Noire » cofinancé par l’Union Européenne et Sidaction et mis 
en œuvre dans le cadre du financément en cascade par les Organisations de la Société Civile Avenir-Positif, 
TAYUWANA et CJESS, a été clôturé le le 25 février 2020, en présence de quelques officiels et partenaires à 
Pointe-Noire.                              

                      

Vue des officiels et partenaires à la clôture du projet 

6.2.3. Assemblée Générale Ordinaire et Elective (AGOE) de l’association Avenir-Positif :  

Dans un contexte difficile de la crise  saniatire liée à la pandemie de la Covid-19, l’association Avenir-Positif a 
tenu son Assemblée Générale Ordinaire et Ekective le 31 octobre 2020 au siège de la Société Civile, en 
présence de ces partenaires et quelques officiels. 

   
        Vue des participants à l’AGOE                                        Nouveau bureau du Conseil d’Administration 
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Vue des participants à l’AGOE 

6.2.4.Le  Lancement officiel du projet PISCCA 

Dans le cadre du fonds « Projets Innovants des Sociétés Civiles et Coalitions d’Acteurs, en sigle PISCCA, 
l’association Avenir-Positif a bénéficié une subvention de la part de l’ambassade de France au Congo, pour 
mettre en œuvre le projet intitulé «  Prévention et prise en charge de l’impact médical, psychologique et 
social de la Covid-19 chez les personnes vivants avec le VIH/Sida dans la ville de Pointe-Noire» pour une 
durée de 12 mois. 
 Le lancement de ce projet s’est fait le 22 décembre 2020 dans l’amphi de SUECO en présence de quelques 
officiels et/ou leurs représentants et des partenaires d’Avenir-Positif. 
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VIII. Forces et Faiblesses dans la mise en œuvre des activités du projet au cours  de l’année 2020 :  

Forces Faiblesses 
 Présence d’une équipe opérationnelle dynamique ; 

 
Existence de 386 dossiers individuels des 
bénéficiaires ; 

 
 Poursuite des consultations pluridisciplinaires au 

siège de  l’association tous les mardi et samedi pour 
un bon suivi des usagers ; 

 Référence pour consultations spécialisées ; 
 Liaison avec les centres de prise en charge pour 

signalisation de certaines situations ; 
 Orientation des enfants en échec thérapeutique ou 

inobservant aux séances d’ETP ; 
 Suivi de proximité des consultés à partir des 

récommandations élaborées (VAD) ; 
 

 Poursuite de la collecte des actes de naissance des 
bénéficiaires en vue de fiabilisation des identités 
des usagers  ; 

 Existence des plannings d’activités mensuels, ce 
conformément au chronogramme annuel ; 

 Mise en place des plans de travail mensuels 
budgétisés ; 

 Franche collaboration avec les centres de prise en 
charge des Enfants/adolescents infectés par le 
VIH/Sida ; 

 Distribution de plus de 80 kits alimentaires aux 
enfants et adolescents scolarisés ; 

 10 usagers dont 08 enfants et 02 adolescents ont 
bénéficié du Cotrimoxazole au siège de 
l’association ; 

 Orientation/accompagnement des perdus de vue 
retrouvés dans leurs centres de prise en charge  

 Animateurs motivés ; 
 Existence des kits de Nutricartes et des supports 

de reporting ; 
 Participants actifs aux séances de Nutricartes ; 
 Adhésion de la population aux séances 

d’animation ; 
 Elargissement des séances Nutricartes à la 

population générale  

 
 Léthargie de l’équipe dans l’archivage des 

dossiers ; 
 Décaissement tardif des fonds pour 

réaliser les activités ; 
 Faible adhésion des parents au processus 

d’annonce du statut sérologique de leur 
enfant ; 

 Annulation des cours de renforcement  ; 
 Arrêt des cours d’informatique ; 
 Notification de 10 cas de décès ; 
 Absence des résultats de la charge virale 

de certains usagers ; 
 Non respect de la fréquence des 

réunions de staff 
 Fidélisation difficile de certains 

participants ; 
 Notification  des absences à certaines 

séances de Nutricartes ; 
  Participants non actifs à certaines 

séances de Nutricartes ; 
 Désintéressement de certains binômes à 

l’activité (cas de l’hôpital Adolph CISSE) ; 
 Absence d’une séance de démonstration 

culinaire 
  

 

 

IX. RECOMMANDATIONS :   

IX.1. Aux Partenaires techniques et financiers   

IX.2.1. Sidaction et Appel France: 
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o Envisager des stages sud-sud pour l’équipe opérationnelle pour un échange d’expérience ; 
o Renforcer les capacités de l’équipe opérationnelle  
o Elargir les séances Nutricartes dans les écoles bénéficiant du projet Food for Education et dans 

certaines localités du département de Pointe-Noire ; 
o Traduire les activités Nutricartes en projet. 

 

IX.3. A l’endroit d’AVENIR POSITIF : 

o Tenir régulièrement les réunions des staffs médico-psychosociaux par mois  pour évoquer des 
situations complexes et élaborer les stratégies de suivi efficace des enfants/adolescents en situation 
complexe ; 

o Renforcer les capacités de l’équipe opérationnelle sur les volets médico-psychosociaux ; 
o Envisager des nouvelles stratégies de réalisation les VAD/VAH ; 

O Entreprendre la recherche des fonds pour financer les activités du projet qui ne sont pas prises en 
ligne de compte par la contrepartie de Sidaction. 

 
IX.4. A l’équipe du projet : 

o Poursuivre la collecte et Création des dossiers individuels des enfants/adolescents à partir des actes 
de naissance pour fiabiliser la base des données ; 

o Changer les pratiques et réfléchir sur les nouvelles stratégies de réaliser les VAD/VAH ; 
o Participer régulièrement aux réunions hebdomadaires ; 
o  Mettre en œuvre et réaliser le suivi des recommandations issues des différentes réunions (staff et 

hebdomadaire). 

 

 

 

 

 


