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El

Messages clés du document cadre

Le VIH/sida demeure I'une des épidémies invalidantes les plus
répandues a travers le monde. D'aprés le Rapport mondial 2010 de
I'ONUSIDA, 33,3 millions d'adultes et d'enfants vivent avec le VIH
dans le monde, la proportion la plus forte se trouvant en Afrique
subsaharienne (22,5 millions), suivie de 4,1 millions dans le Sud et
le Sud-Est de I'Asie. En Afrique subsaharienne, environ 60% des
personnes vivant avec le VIH sont des femmes, ce qui tend a
confirmer la féminisation alarmante de I'épidémie.

Les personnes handicapées, qui représentent environ 15% de la
population mondiale (plus d'un milliard de personnes), ont un risque
élevé d'infection a VIH en raison:

= d'un acces limité aux services d'éducation, d'information et de
prévention du VIH,
de comportements a risque conduisant a une infection a VIH,
d'un acces limité aux traitements, soins et services de soutien,
d'une grande vulnérabilité face aux violences sexuelles,
des connaissances et des capacités limitées des prestataires a
rendre leurs services inclusifs,

= de la stigmatisation et de la discrimination.
Une riposte contre I'épidémie de VIH ne peut étre efficace sans
aborder les droits des personnes handicapées a travers une
programmation intégrée et inclusive.

La programmation de Handicap International en lien avec le
VIH/sida adopte une approche globale inclusive du handicap, qui
est également intégrée aux services de santé sexuelle et de la
reproduction et de violences sexuelles liées au genre.
Les projets de Handicap International concernant le VIH/sida ont
guatre modalities d'interventions clés :

= Prévention du VIH,

= Traitement, soins et services de soutien, y compris de

réadaptation,
= |ntégration de la santé sexuelle et de la reproduction (SRR)
= |ntégration des violences liées au genre (VLG).
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Pourquoi Handicap International intervient dans le secteur du VIH/sida

Importance et contexte

Il'y a 33,3 millions d'adultes et
d'enfants vivant avec le VIH dans
le monde.

Les statistigues mondiales
montrent que le VIH/sida
n'affecte pas seulement une
majorité de femmes (y compris
les femmes enceintes), mais
aussi les jeunes (en particulier
les jeunes femmes), les
professionnel(le)s du sexe, le
personnel militaire, les usagers
de drogues injectables, les
hommes ayant des rapports
sexuels avec les hommes, et
d'autres populations vulnérables
comme les personnes
handicapées. Le VIH/sida est
essentiellement le résultat de
facteurs clés comme la pauvreté,
I'inégalité des genres et les
violations des droits humains qui
augmentent la vulnérabilité et
I'exposition au VIH.

Selon la stratégie de 'ONUSIDA
2011-2015 « lorsque I'appui social
et les autres programmes visant
les personnes handicapées sont
fournis en tenant compte du VIH,
ils contribuent a mettre un terme
a la négligence historique en
matiére de prévention du VIH et
d'appui a I'égard des personnes
handicapées. Des programmes de
riposte au sida s'imposent pour
faire face au nombre largement
sous-estimé de cas déclarés
d'infections a VIH et de maladies
et déceés liés dans cette
population. »

Article 25 de la CRDPH

« Les Etats Parties
reconnaissent que les personnes
handicapées ont le droit de jouir
du meilleur état de santé
possible sans discrimination
fondée sur le handicap. lIs
prennent toutes les mesures
appropriées pour leur assurer
I'accés a des services de santé
qui prennent en compte les
sexospécificités, y compris des
services de réadaptation. »

Quel est le lien entre le VIH/sida et le handicap

A ce jour, le VIH/sida demeure I'une des épidémies invalidantes les
plus répandues a travers le monde. La maladie conduit a des
déficiences, a une limitation des activités et a une restriction de la
participation sociale. Il en résulte un fort impact sur la qualité de vie,
tant pour les personnes vivant avec le VIH que pour leurs familles et
communautés. Toute personne vivant avec le VIH est susceptible de
développer des déficiences temporaires et/ou chroniques a différents
stades de la maladie, en raison des infections acquises et/ou des
effets secondaires liés a la prise d'antirétroviraux. Les personnes
handicapées qui deviennent séropositives risquent également de subir
des processus similaires de limitation des activités, en plus de leur(s)
incapacités(s) initiale(s).

A la lumiére de la Convention relative aux Droits des Personnes
Handicapées (CRDPH), les personnes vivant avec le VIH au stade
asymptomatique de la maladie peuvent étre considérées comme
handicapées, en raison de leur exclusion a la participation sociale, qui
résulte de la stigmatisation et de barrieres comportementales et
environnementales relatives a leur état de santé.

Pourquoi intervenir
Handicap International s'est investie dans la riposte mondiale au VIH
depuis 1994, avec de premiéres interventions au Burundi. Handicap
International a été I'une des premiéres organisations a lier le VIH et le
handicap dans les pays en développement, en menant notamment la
Campagne Africaine sur le handicap et le VIH/sida.
La stratégie opérationnelle de Handicap International sur le VIH/sida
est basée sur la vulnérabilité accrue des personnes handicapées au
VIH ; celles-ci représentent environ 15,6 % (11,8-18,0 %) de Ia
population mondiale. Les personnes handicapées ont un risque
d'infection a VIH égal, voire supérieur, a celui des personnes non
handicapées. Cela remet en question I'idée largement répandue que
les personnes handicapées sont sexuellement inactives et n'ont pas
besoin de services VIH ou de santé sexuelle et de la reproduction.
Par ailleurs, il est reconnu que les communautés marginalisées et
stigmatisées, dont I'accés aux droits humains de base est limité,
présentent souvent un risque plus élevé d'infection a VIH et
ressentent I'impact du VIH/sida de maniére plus significative. Ainsi, les
femmes et les hommes souffrant de déficiences (physiques,
sensorielles et en particulier intellectuelles et mentales) ont souvent
été ignorés de la prévention du VIH par les services de traitement, de
soins, de soutien et d'atténuation de I'impact, ainsi que par les
services de promotion de la SSR et de protection contre les VLG.
Ces derniéres années, la compréhension du lien entre le VIH/sida et le
handicap a augmenté. Handicap International a largement contribué a
ce changement a travers des publications, des recherches et une
programmation accrue sur:
= la vulnérabilité et les facteurs de
handicapées face au VIH,
= les impacts de ['épidémie de VIH eu égard aux déficiences
épisodiques/chroniques conduisant au handicap,
= les actions de plaidoyer menées par les Organisations de
Personnes Handicapées (OPH) et les organisations ceuvrant dans
le domaine du handicap pour promouvoir, dans la programmation
VIH/sida aux niveaux international et national, l'inclusion du
handicap.

risque des personnes



Comment Handicap International travaille dans le secteur du VIH/sida

Handicap International promeut une approche inclusive pour améliorer la
— gualité de vie des personnes handicapées et leur accés aux services. Cela
signifie que des services de soins de santé et socioéconomiques de base

Tour d'horizon sont développés conformément au principe de I'Accés Universel, selon
Les initiatives de Handicap lequel toutes les personnes handicapées disposent des mémes possibilités
International relatives au d'accés et de participation. Cette approche garantit également que le

VIH, pour notamment mettre | genre est reconnu comme une question transversale. Ceci est obtenu par :
en ceuvre des services des actions de plaidoyer en faveur de politiques sur le VIH intégrant le
:)nrtée\;;er:;oe: Tr‘;lilfc:':e:‘: <oins | handicap, et qui sont intégrées a la programmation de la SSR et des VLG,

' ' = |'amélioration des capacités des professionnels de santé a fournir des

et soutien, doivent garantir : inf ti td . iés et ibl
-~ une approche inclusive informations et des services appropriés et accessibles,

du handicap qui répond = des changements structurels dans les comportements, les politiques et
aux besoins des I'environnement en faisant tomber les barriéres, et en promouvant des
personnes vivant avec facilitateurs a tous niveaux pour encourager la participation sociale,
tout type d'incapacité, = |'amélioration de la jouissance des droits humains pour les femmes et
= une approche globale, les hommes handicapés,
- ;“e approche inclusive = |'autonomisation des OPH et des organisations a base communautaire,
u genre, =

le développement de partenariats stratégiques a différents niveaux,

= |'élaboration de stratégies basées sur des données probantes pour la
pleinement en compte programmation VIH. ] ] ] ] L
les droits humains Dans le secteur du VIH/sida, Handicap International travaille en particulier
fondamentaux. avec les populations cibles suivantes : les femmes et les hommes
marginalisés en age de se reproduire; les personnes handicapées
(femmes, hommes, garcons et filles vivant avec des incapacités physiques, sensorielles, intellectuelles ou
mentales) et leurs familles; les enfants, les jeunes femmes et hommes en milieu scolaire et en milieu
extrascolaire ; les femmes, les hommes et les jeunes vivant avec le VIH, et leurs familles ; les orphelins et
les enfants vulnérables et leurs familles; les populations mobiles; les survivants des VLG et leurs
familles ; les minorités ethniques ; les minorités sexuelles ; les prisonniers. De plus, Handicap International
cible les prestataires de services directement impligués dans les soins de santé ou ayant une influence
indirecte sur ces derniers. Les chefs de communautés et les chefs traditionnels/religieux sont également
impliqgués pour faire appliquer les changements de politiques, et promouvoir les changements de
comportements au niveau local, en vue de résultats plus durables. Handicap International travaille en
étroite collaboration avec les OPH et d'autres organisations a base communautaire, les organisations
ceuvrant a la riposte au sida, les associations de personnes vivant avec le VIH, les autorités nationales de
riposte au sida et les établissements de santé.

= une approche qui
reconnait et prend

Complémentarités avec les autres secteurs d'activités

Le VIH/sida impactant et interagissant sur différentes sphéres de la vie, des liens ont été établis avec
d'autres secteurs de Handicap International. Ainsi, en 2011, une enquéte interne impliquant 10 projets VIH
et 34 projets de réadaptation physique a été menée, révelant le besoin de mettre en ceuvre des projets
communs pour mieux répondre aux besoins de réadaptation des personnes vivant avec le VIH et des
personnes handicapées. Par ailleurs, un travail initial a été mis en place pour explorer les liens complexes
qui existent entre le VIH/sida et le soutien psychosocial ; la poursuite des travaux est prévue pour 2012.
Enfin, des actions combinant VIH et soutien économique sont promues a travers divers programmes.

EI Objectifs pour 2011-2015

= Consolider et recentrer les projets VIH/sida (en cours et a venir),

= |nclure le handicap dans le continuum des soins avec une approche ciblant toutes les incapacités,

= Développer un quide pratique sur l'inclusion du handicap dans les services de prévention, de
traitement, de soins et de soutien,

= Promouvoir la mise en place de recherches, d'études et de collecte de données de base qui integrent
le VIH/sida au handicap,

= |dentifier des lecons apprises et bonnes pratiques,

= Mettre en ceuvre des projets inclusifs et intégrant les thématiques du VIH/sida, de la santé sexuelle
et de la reproduction et des violences liées au genre.
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