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Renforcement de la prise en charge du VIH/SIDA et des
soins de santé primaires a I’endroit des femmes
et des enfants a Lomé et a Noépé

Contexte d’intervention

Le projet se déroulera dans les deux centres de prise en charge de CRIPS-TOGO : I'un situé en milieu rural
(Noépé) et I'autre en milieu urbain (Lomé).Ce projet rentre dans le cadre de I'axe stratégique 1 de notre projet
stratégique 2012-2016 : élargir notre offre de services et de soins.

Quel est I'enjeu ? Il s’agit de la mise en place d’un continuum de services et de soins intégrés répondant au
mieux aux besoins de notre population.

Constats :

- Les femmes séropositives suivies, lorsqu’elles sont enceintes, sont référées dans un autre centre pour le suivi
de leur grossesse, leur accouchement et souvent le suivi postnatal de leur nourrisson. Les femmes désirant
également adopter des méthodes de contraception et de planification familiale sont référées vers d’autres
structures publiques. Cette situation n’avantage pas ces femmes qui désirent bénéficier de toutes les
prestations sur le site de CRIPS-TOGO. Les raisons évoquées sont les suivantes :

=>» Absence de complicité entre elles et le personnel des centres de santé publics; ce personnel manque
souvent de discrétion a leur égard.

=>Elles se retrouvent réservées et n’arrivent pas a tout dire aux soignants externes par craintes de leurs
réactions (elles sont parfois victimes de stigmatisation) ou qu’ils ne dévoilent leur séropositivité.

- Selon les informations recueillies auprés de nos patientes, la grande majorité des femmes n’ont pas annoncé
leur statut sérologique a leurs partenaires, bien qu’elles en aient le désir. Elles affirment accepter de vivre
dans le secret afin de préserver leur vie conjugale. En effet, ces femmes ont peur que leur relation ne se
détériore. Elles craignent de perdre I'amour de leur partenaire ou de se retrouver abandonnées avec la charge
des enfants. Pire encore, elles craignent I’exclusion sociale, la discrimination, la stigmatisation, surtout quand
il s’agit d’une famille polygame. De méme certains hommes séropositifs n"ont pas annoncé leur séropositivité
a leur partenaire. Le dépistage des conjoints de nos patients ou de la fratrie des enfants infectés doit se faire
dans d’autres centres ; on butte sur leur refus d’aller se faire dépister ailleurs. Les patients sont obligés d’aller
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se faire prélever dans des laboratoires en ville ou bien les prélevements sont faits a CRIPS-TOGO et acheminés
vers d’autres laboratoires. Mais le nombre de prélevements a envoyer est limité.

- La non disponibilité fréquente des appareils de CD4 soit par manque de réactifs, soit en raison de panne des
appareils.

- Le centre refuse les soins aux patients non infectés par le VIH vivant a proximité du centre et donc aux
partenaires et aux descendants (non infectés a I'exception des nourrissons jusqu’a 18 mois) de nos patients

- Le manque d’intervention sur les déterminants environnementaux de la santé.

Ce projet a essentiellement pour cible les personnes vivant avec le VIH suivies dans les deux centres de CRIPS-
TOGO et les femmes et enfants vivants au alentours des deux centres a Lomé et a Noépé.

Objectifs du programme

L’objectif général du projet est de développer et renforcer des services adaptés aux besoins spécifiques des
femmes et des enfants suivis a CRIPS-TOGO afin d’améliorer leur état de santé. Les objectifs spécifiques sont
de:

e Simplifier les parcours thérapeutiques de nos patients en intégrant de nouveaux services de prévention et de
prise en charge du VIH/SIDA et des IST.

e Elargir I'offre de soins aux soins de santé primaires au profit des partenaires et des descendants de nos
patients.

Les résultats attendus sont :

Résultat 1 : Les patients (hommes, femmes et enfants) infectés par le VIH suivis a CRIPS-TOGO ont accés a un
paquet complet d’activités

Résultat 2 : Les femmes et les enfants vivant aux alentours des centres ont accés a des soins de santé
primaires

Activités développées
Activité 1 : Un service de dépistage du VIH continu

Le dépistage continu du VIH est assuré chaque jour ouvrable dans les centres de Lomé et de Noépé. Pour ce
faire, les clients bénéficient un conseil pré-test aprés un bon accueil qui leur permet de se mettre a l'aise. Le
conseil pré-test est un entretien individuel au cours duquel sont évaluées les connaissances du client en
matiére du VIH/Sida. Ce qui permet de lui apporter un approfondissement nécessaire sur les voies de
transmissions du VIH, les moyens de prévention et les protocoles de prise en charge des PVVIH. Ensuite, le
premier test est servi avec le détermine ; matériel généralement utilisé par CRIPS-TOGO. En cas de résultat
positif, le deuxieme test est servi pour confirmation. Ceci se fait par SD bioline ou first response en vue de
distinguer le type du virus (VIH1 ou VIH2). Enfin, un conseil post-test se fait pour I’'annonce du résultat (statut
sérologique).

Les deux psychologues permanents de I'association sont les principaux responsables de cette activité.
Toutefois, ils sont appuyés en cas de besoin par les 3 prestataires en conseil/dépistage formés par le PNLS.
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Par ailleurs, le centre de Noépé offre des services de Conseil/dépistage en stratégie avancée dans le district
sanitaire de I’Avé. Ceci veut dire qu’une équipe du centre s’est déplacée aupres des populations des villages
pour leur offrir ce service.

Activité 2 : Permettre I'accés aux ARV et a une prise en charge médicale, nutritionnelle, psychologique et
sociale de qualité aux patients

Elle consiste en de :

- La prise en charge médicale et acces au ARV assurés par le service médical,

- La pris en charge nutritionnelle des enfants assurée par le service médical,

- La prise en charge psychosociale assurée par les psychologues, I'assistant social et les accompagnateurs
psychosociaux.

Activité 3 : Prestations de PTME, de planification familiale et de contraception

Cette activité consiste a offrir au centre de Lomé des prestations en matiere Consultation prénatale, de
planification familiale et de contraception. Elle est assurées par des sages-femmes viennent en vacation
chaque vendredi au centre de CRIPS-TOGO a Lomé.

Activité 4 : Activité de soins de santé primaire dans les environs des deux centres.

Il s’agit pour les deux centres d’ceuvrer en tant que Centre Médico-social (CMS). Ce qui leur permettra d’offrir
a la population tout le paquet d’activités des soins de santé primaires, préventifs et curatifs. Aussi, les parents
et proches des patients peuvent également bénéficier des soins de santé dans les deux centres. Le service
médical dirigé par le médecin de I'association est en charge de cette activité.

Méthode d’intervention

Un circuit des patients est ainsi défini dans les centres de CRIPS-TOGO : le patient est d’abord regu par le
service psychologique pour une consultation. Il est ensuite référé au service médical ou les infirmiers se
chargent de prendre ses constantes qu’ils transférent aux assistants médicaux. Ces derniers, apres
consultations, demandent des bilans complémentaires que les parents vont venir faire dans les centres
gratuitement. Enfin, il est recu par le médecin des centres sur rendez-vous pour une consultation et un suivi
nutritionnel. Toutefois, le médecin intervient instantanément en cas de pathologie particuliere.

Les patients sont également référés au service psychosocial par le corps médical en cas de décelement d’un
probléeme d’inobservance ou d’ordre psychologique et social. lls sont aussi conviés chaque dernier samedi du
mois pour la distribution des Kits alimentaires.

Toutes les actions menées au profit des enfants sont enregistrées dans les registres du service en charge de
I'action, les fiches de collecte et le tableau de bord permettent d’enregistrer les données correspondantes aux
différents indicateurs et de faire le suivi de ces indicateurs.

Les difficultés rencontrées sont gérées en réunion pluridisciplinaires par toute I'équipe technique. Par
moment, les bénéficiaires (les enfants ou leurs parents) sont aussi impliqués en vue de trouver une solution
efficace prenant en compte les considérations de chaque acteur
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Résultats obtenus

Bilan

Il est a noter que pour ce premier semestre 2013, toutes les activités prévues pour I'atteinte de chacun des
résultats se sont bien déroulées et des résultats satisfaisants ont été obtenus. Ce qui permet de dire que les
objectifs fixés pour ce projet seront atteints au terme de ce projet. Les indicateurs suivants permettent de
mesurer les résultats :

Indicateurs du résultat 1 : Les patients (hommes, femmes et enfants) infectés par le VIH suivis a CRIPS-TOGO
ont acces a un paquet complet d’activités

e Nombre de personnes dépistées (désagrégé en homme, femme et enfants).

e Stabilité des indicateurs médicaux au fil des ans : taux de mortalité ; taux de perdus de vue ; passage en
deuxieme ligne de traitement ARV (désagrégé en homme, femme et enfants)

® Pourcentage des patients suivis ayant bénéficié d'au moins un bilan comprenant le dosage des CD4 par an

e Nombre de femmes et d’enfants sous traitement ARV avant I'année 2010 ayant bénéficié d’une charge
virale

* Nombre de CPN réalisées / nombre de femmes enceintes suivies.

Indicateurs du résultat 2 : Les femmes et les enfants vivant aux alentours des centres ont acces a des soins de
santé primaires

e Nombre de femmes et d’enfants (séronégatifs) recus en consultation de médecine générale.

e Nombre d’ordonnances servies par la pharmacie communautaire (désagrégé en hommes, femmes et enfants)
e Nombre de cas de paludismes traités.

e Nombre d’adhérents a la mutuelle de santé.

* Recettes annuelles de la mutuelle de santé.

La mise en ceuvre du projet, dans son ensemble, est un succes pour CRIPS-TOGO. Chaque volet de la prise en
charge des enfants se déroule bien permettant ainsi d’atteindre les objectifs fixés et aucune difficulté
particuliére n’est a souligner.

Pour en savoir plus, contactez I’association en écrivant a cripssid@yahoo.fr ; ahomaww@gmail.com
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