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CA Conseil d’administration
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nationale des financements du Fonds 
mondial
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HSH Hommes ayant des rapports 
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Behavioural Study
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bisexuel-le-s, transgenres, queer, 
intersexe, etc.
NAS National AIDS Secretariat
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Chaque cinq ans ou presque, 
l’actualité de la République de 
Maurice est ponctuée par des 
élections législatives, 2019 n’a 
pas échappé à la règle. Comme 
à chaque fois, certaines de nos 
activités ont été perturbées. 
Pour autant, nous avons tenu 
le cap et avons réussi à mener 
à bon port certains projets 
(4Baz) et nous en sommes fiers 
et heureux.

C’est ainsi que PILS s’est investie 
sans compter dans le High-Level 
Drugs and HIV Council que le 
Premier ministre a mis sur pied 
et qu’il préside. Parallèlement, 
nous avons consolidé nos liens 
avec le milieu associatif (à travers 
la Plateforme Océan Indien) et 
maintenons vivace le vivier de 
nouveaux volontaires.
Membre de Coalition PLUS, nous 
avons bénéficié de leur précieuse 
expérience en street marketing 
pour faire de la collecte de rue. 
Un succès chez nous, ce projet 
pilote sera reconduit.
Soulignons avec admiration 
l’engagement toujours 
grandissant des femmes au sein 
de PILS, notamment avec les 
groupes de parents et celui de 
Pretty Woman. Ces femmes ont 
choisi de s’informer pour mieux 
faire face à la peur, au stigma et 
aux discriminations.
À l’heure des bilans, ce survol 
positif se trouve hélas entaché 
par l’ombre des décès qui nous 
oblige à un constat d’échec. 
Nous sommes nombreux à 
être orphelins de victimes du 
sida. Comment ne pas évoquer, 
avec une pensée affectueuse 

et émue, Marie-Ange, qui 
s’est dévouée pendant 
plus de dix ans à PILS, 
première engagée sur le 
CCM, et qui nous a quittés 
aux premiers jours de 2019. 
Notre impuissance est 
d’autant plus désarmante 
dans un pays où les 
traitements sont gratuits. 
Ainsi, la PrEP, disponible 
pour les hommes ayant des 
relations sexuelles avec des 
hommes et les personnes 
de la communauté LGBT, est 
encore peu connue…
Ces quelques lignes 
seront sans suite puisque 
l’an prochain, lors de 
l’assemblée générale 
2020, après plus de 20 
ans d’implication, dont 
les dernières six années 
consécutives comme 
membre du CA, je quitterai 
définitivement les instances 
de PILS. Une décision prise 
non sans un pincement 
de cœur car le vécu et les 
connaissances cumulées au 
sein de notre association ont 
participé à mon épanouissement 
de femme et font partie de celle 
que je suis aujourd’hui. Toute 
ma reconnaissance à PILS et aux 
membres de Coalition PLUS pour 
ce précieux acquis. À chacun, je 
dis MERCI car je suis et resterai 
une actHIVist !

Christine Hardy “

“
Mot de la

Vice-présidente
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Nous avons en 2019 pu finaliser notre nouveau plan stratégique 2019-2021. Ce travail qui a 
vu la contribution des salariés, actHIVistes et usagers·ères de PILS marque un tournant de nos 
activités dans la lutte contre les épidémies, les discriminations et la stigmatisation.

Ce nouveau plan directeur comprend 4 axes : 

1.
Créer un environnement plus 
propice au respect des droits 
des communautés vulnérables 
au VIH/sida, aux IST et au VHC 
en consolidant une approche 
communautaire au niveau local 
et en soutenant les initiatives de 
plaidoyer multipartites régionales 
et internationales. 

2.
 
Réussir le changement social en 
renforçant et en restructurant la 
mobilisation des communautés, 
des membres et des volontaires 
en tant que base de l’architecture 
de PILS afin d’augmenter de 
façon significative la capacité 
d’implication et d’activisme.

3.
Réduire les vulnérabilités des 
communautés en ce qui concerne 
les IST, le VIH/sida et le VHC en 
renforçant l’ensemble des services 
de santé et la collaboration 
multipartite, tout en adoptant 
une approche novatrice et 
communautaire.

4.
Consolider la structure interne 
en rationalisant les processus de 
workflow internes, en gérant les 
ressources de manière cohérente 
et en modifiant le fonctionnement 
de l’association pour intégrer une 
implication active et durable des 
membres activistes de PILS.
 
 

Stratégie

2019-2021
Restructuration

Interne

À travers ces différentes stratégies, nous espérons pouvoir redynamiser nos programmes pour une 
meilleure efficacité et pour mieux répondre aux défis qui nous attendent. De plus, ce plan 2019-2021 
démontre notre désir pour une meilleure implication des personnes directement concernées par le 
renforcement des systèmes communautaires. L’implication des populations clés dans la riposte nationale 
et régionale avec un processus de capitalisation d’expériences est aussi l’une de nos priorités que nous 
avons déjà enclenché en 2019 à travers notre pôle CBCM et le projet Riposte.

Le plan stratégique 2019-2021 
de PILS s’est accompagné d’une 
restructuration interne. Après 
avoir fait face à un important 
roulement du personnel 
(« turn-over ») au sein des 
équipes en 2018, qui a généré 
quelques perturbations au 
niveau de la communication 
interdépartements, notre 
organisation a été boostée par 
des changements au niveau du 
management. Les directeurs 
de département constituent 
désormais ce nouveau comité de 
direction et se réunissent toutes 
les deux semaines depuis le 1er 
juillet 2019. 

RESSOURCES HUMAINES 

Pour être au rendez-vous 
des nouveaux défis qui nous 
attendent et afin de remplir nos 
axes stratégiques, nous avons 
en 2019 procédé à un audit de 
nos ressources humaines (RH) 
avec l’aide d’un consultant. Cette 
consultance nous a permis de 
travailler sur la réorganisation 
et l’optimisation des ressources 
humaines au sein de PILS. Avec 
une équipe grandissante de 
salariés et de volontaires, il était 
important pour PILS d’avoir une 
chargée RH. Nous avons ainsi 
en 2019 recruté Sarah Lolljee 
en tant que coordinatrice des 
Ressources humaines. Avec sa 
venue, nous avons pu lancer 
les divers recrutements en lien 
avec le plan stratégique. Grâce 
à ces recrutements, nous avons 
pu renforcer nos équipes et nos 
actions.

Advocacy & 
Communication 

Manager
Kunal Naïk

Plateforme Ocean
 Indien Co-Coordinator

Melissa Antoine

Grant Manager
Wensely Emilien

missing

Human Resources 
Co-Coordinator

Sarah Lolljee

Director & Founder
Nicolas Ritter

Capacity Building & 
Community Manager

Pascal Lamisong

Community 
Health and Research 

Manager
Guffran Rostom
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Oct. 
1987

Premier cas du VIH

3:1
Ratio

10 000
Nombre estimé de personnes 

vivant avec le VIH

1,1%
Prévalence estimée du VIH 

(15 - 49 ans)

8 109
(1987 – 2019)

Cas VIH diagnostiqués1 572
Décès (à juin 2019)

V IH
Situation du 

        à Maurice
ANNÉE

NOMBRE DE 
SÉROLOGIE VIH

NOMBRE DE CAS 
DIAGNOSTIQUÉS 

(ÉTRANGERS·ÈRES 
INCLUS·ES)

SÉROPOSITIVITÉ 
(%)

2010 84 432 580 0,69

2011 85 858 417 0,49

2012 86 028 327 0,38

2013 88 151 271 0,31

2014 86 063 333 0,39

2015 83 133 269 0,32

2016 80 648 329 0,41

2017 82 715 384 0,46

2018 90 268 406 0,45

2019 96 713 397 0,4

NOMBRE 
D’ACCOMPAGNEMENTS

NOUVEAUX CAS 
DE VIH PAR AN
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Santé et recherche

communautaire
L’accompagnement et la prise 
en charge des personnes 
vivant avec le VIH demeurent 
l’une de nos actions 
prioritaires. Le service de santé 
communautaire a été remanié 
en lien avec le Plan stratégique 
2019-2021 de PILS. Ainsi, la 
recherche communautaire a été 
rattachée à ce département.

L’un des principaux objectifs de 
l’unité de santé communautaire 
est de réduire les vulnérabilités 
des communautés en ce qui 
concerne les IST, le VIH et le 
VHC. Nos actions s’appuient sur 
le principe de rechercher, tester, 
traiter et retenir les personnes 
vivant avec le VIH dans le 
continuum de soins. Afin de 
pouvoir toucher un maximum 
de personnes et d’offrir un 
service de meilleure qualité, il 
était essentiel de renforcer notre 
équipe de santé. Ainsi, plusieurs 
recrutements ont été effectués 
en 2019.

Le département de 
santé communautaire est 
composé d’une équipe de 
terrain qui assure le suivi et 
l’accompagnement physique 
des patient·e·s vivant avec le VIH 
pour des démarches médicales, 
sociales et administratives afin 
de leur permettre d’accéder 
aux traitements et de mener 
une existence la plus normale 
possible. Bien plus qu’un 
accompagnement physique, nos 
pair·e·s éducateurs·rices sont 
présent·e·s à chaque étape du 
traitement des usagers·ères de 
services de PILS. De plus, leur 

présence au quotidien auprès 
de nos patient·e·s leur permet 
de se sentir moins seul·e·s, ce 
qui augmente la probabilité 
qu’ils·elles demeurent dans 
le continuum de soins et de 
santé. En 2019, nous avons aussi 
malheureusement accompagné 
sept patient·e·s jusqu’à la mort.

Nos actions de terrain 
sont menées à travers nos 
programmes de proximité via 
« la caravane », où sont assurés : 
le dépistage, la sensibilisation 
et la prévention auprès des 
populations ciblées, dont les 
personnes LGBT, les travailleuses 
du sexe et les personnes qui 
s’injectent des drogues. 

Élément important de nos 
services, notre infirmerie a été 
agrandie en 2019 afin de pouvoir 
accueillir plus de patient·e·s. 
Nous sommes passé·e·s d’une 
à deux salles de consultation 
où sont prodigués des soins 
primaires aux bénéficiaires, 
un soutien psychologique, 
le dépistage pour le grand 
public (VIH, VHC et syphilis), 
l’éducation thérapeutique, 
le suivi nutritionnel. Notre 
personnel soignant est aussi 
présent pour s’assurer que 
les patient·e·s adhèrent à leur 
traitement et que les effets 
secondaires sont minimes. Nos 
services de soins ont pu être 
menés grâce au soutien de  
Fight AIDS Monaco et de la NSIF. 

RAINBOW TEAM 

DROITS, RESPECT 
ET SANTÉ 

Des leçons tirées de la lutte contre 
le VIH, nous savons pertinemment  
que le non-respect des droits 
humains, la stigmatisation et 
les discriminations envers les 
personnes LGBT entravent leur 
accès aux services de soins et de 
santé et empêche une riposte 
efficace de santé publique. 
Après une contre-manifestation 
ayant provoqué l’annulation de 
la marche des fiertés en 2018, 
nous avons en 2019 réitéré notre 
soutien au Collectif Arc-en-ciel. 
Les actHIVistes  de PILS ont 
marché dans les rues de Port-Louis 
pour lutter contre l’homophobie 
et réclamer les mêmes droits 
pour tous·tes. 

La question de santé chez les 
hommes ayant des relations 
sexuelles avec des hommes et 
les personnes transgenres est 
aussi une de nos priorités. Grâce 
au soutien du Fonds mondial, un 
programme de prévention au VIH 
a été mis en place, ainsi, nous 
accompagnons les populations 
clés pour un meilleur accès à la 
PrEP et les personnes transgenres 
pour leur traitement hormonal 
dans le service public. 
 

4155
PERSONNES TOUCHÉES PAR 

NOS ACTIVITÉS DE DÉPISTAGE

138
AU NDCCI

46
VISITES  

À DOMICILE

VIH 

1838
30 POSITIFS

VHC 

997
370 POSITIFS

SYPHILIS 

1320
53 POSITIFS

CHIFFRES CLÉS NOMBRE 
D’ACCOMPAGNEMENTS

NOMBRE DE TESTS 
EFFECTUÉS

37
ACTIONS DE PRÉVENTION

7
NOMBRE DE DÉCÈS 

 LIÉS AU VIH

118
PANIERS ALIMENTAIRES 

DISTRIBUÉS

70
SUIVIS ET 

ACCOMPAGNEMENTS  
PSYCHOLOGIQUES
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ACCÈS AUX SOINS 

LE PROJET 4 BAZ   

Créé en 2018 conjointement 
par les associations A.I.L.E.S, 
CUT, Parapli Rouz et PILS. Le 
projet 4Baz commence ses 
activités en 2019 avec une 
permanence assurée cinq jours 
par semaine au centre de santé 
au centre Volcy Pougnet, à 
Port-Louis. Un espace y est 
dédié pour 4BAZ où les pair·e·s 
éducateurs·trices peuvent 
accueillir les patient·e·s et 
créer des liens de proximité 
avec eux·elles. Ainsi, 4Baz 
vient élargir les services 
proposés dans le centre public. 
Cette collaboration entre le 
ministère de la Santé et la 
société civile vient renforcer 
notre réponse nationale de 
lutte contre le VIH/sida. Durant 
cette permanence, nous 
sommes directement en lien 
avec les patient·e·s et pouvons 
leur proposer les services 
qui existent dans les quatre 
associations. 

Les pair·e·s éducateurs·trices 
(PE) formé·e·s sont présent·e·s 
chaque jour pour accompagner 
les patient·e·s dans leur 
traitement. C’est aussi un 
moment d’échange dans un 
espace sécurisant et sécuritaire 
où le·la patient·e se sent à l’aise 
pour demander de l’aide ou 
toute information liée au  
VIH/sida. 
 

« Pour beaucoup, c’est souvent 
très dur de passer le seuil 
du centre, surtout pour les 
nouveaux·elles patient·e·s. 
Nous sommes là pour les 
guider et les accompagner 
dans leur parcours de santé, 
pour les écouter et leur offrir 
de l’aide. Les patient·e·s se 
sentent en sécurité avec notre 
présence auprès d’eux·elles. 
Le personnel médical fait un 
gros travail mais nous sommes 
là pour apporter un soutien 
additionnel. La réponse de la 
lutte contre l’épidémie n’est 
pas que médicale, elle est 
aussi communautaire, c’est ce 
que vient démontrer 4Baz. La 
présence des PE dans le centre 
médical est une très grande 
avancée et nous le voyons avec 
chaque patient·e que nous 
accueillons dans le local de 4Baz. 
Avec un·e PE, le dialogue 
passe mieux et les patient·e·s 
n’hésitent pas à poser leurs 
questions et partager leurs 
craintes. Dans certain cas, nous 
accompagnons même le·la 
patient·e durant sa consultation. 
Ce travail est aussi rendu 
possible grâce aux médecins et 
au personnel soignant qui ont 
été très collaboratifs·tives.  
C’est ensemble avec eux·elles 
que nous pouvons améliorer  
le service. »

Shirley
Paire éducatrice 4BAZ 

Santé et recherche

communautaire

La Recherche communautaire 
La recherche communautaire a été 
fusionnée avec l’unité des services de santé 
afin que des données factuelles puissent 
être générées sur les activités principales et, 
à long terme, leur impact sur le continuum 
de soins évalué. En tant que membre de 
Coalition PLUS, un réseau international 
d’organisations communautaires de lutte 
contre le VIH, nous croyons fermement 
qu’une réponse plus efficace et plus 
efficiente peut être apportée à la lutte 
contre le VIH/sida dans le monde entier par 
des actions collectives et synergiques de 
recherche communautaire, de renforcement 
de capacités, de services innovants et de 
plaidoyer.
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Pour faire face aux nouveaux 
défis de la lutte contre le VIH/
sida et avoir une réponse 
adaptée et efficace, les 
salarié·e·s et volontaires de PILS 
ont besoin d’actualiser et de 
renforcer leurs compétences et 
connaissances. L’implication des 
volontaires et des personnes 
concernées par le VIH est 
essentielle afin de briser le 
silence et mettre fin aux 
discriminations. Notre pôle 
Renforcement de capacités  
et Mobilisation communautaire 
a été étoffé en 2019 afin de 
pouvoir accomplir ses missions.

LES ACTHIVISTES  
SUR LE FRONT

Depuis quelques années, 
PILS a pu se positionner comme 
acteur central dans la lutte contre 
le VIH à Maurice. Nous avons 
pu en même temps innover 
avec des pratiques nouvelles 
adaptées à l’épidémie. Au 
cours de cette évolution, PILS a 
dû néanmoins faire face à une 
contrainte : l’affaiblissement de 
l’engagement des actHIVist. 
Pour remédier à cette situation, 
le pôle de mobilisation 
communautaire avait en 2018, 

MOBILISATION 
COMMUNAUTAIRE

La mobilisation collective des 
personnes vivant avec le VIH et 
la reconnaissance de leur savoir 
expérientiel pour une meilleure 
prise en charge globale sont 
un levier incontournable pour 
notre combat. À travers nos 
différentes actions et formation, 
nous favorisons l’autonomie des 
personnes ainsi que leur capacité 
à agir (« empowerment »). 
Notre pôle CBCM a soutenu 
les groupes communautaires 
pendant l’année 2019 afin que 
les personnes vivant avec le VIH 
puissent s’investir de manière 
significative dans la riposte 
contre le VIH.

Chaque mois, les différents 
groupes de soutien se 
rencontrent autour des thèmes 
choisis par ses membres. 
Après plusieurs années 
d’accompagnement, ces groupes 
ont pu acquérir une expérience 
et une autonomie. Résultat, les 
membres se sont impliqué·e·s 
dans la vie associative, 
particulièrement les Pretty 
Woman, qui ont organisé le AIDS 
Candlelight Memorial 2019.

Renforcement de capacités et 

mobilisation communautaire
3 

sessions
Impilsyon

AVEC 26 PARTICIPANT·E·S

4 GROUPES IDENTITAIRES – 
JAGUAR, PRETTY WOMAN, 

PARENTS ET ENFANTS

1 
Formation 

initiale
AVEC 30 PARTICIPANT·E·S

3 
Rencontres  
actHIVistes

AVEC 62 PARTICIPANT·E·S

46 
Événements

QUI ONT VU LA PARTICIPATION 
DE NOS VOLONTAIRES ET 

ACTHIVISTES

10 
Sessions de 
prévention

QUI ONT PERMIS DE TOUCHER 
438 PERSONNES

Pretty Woman
45 MEMBRES DONT 15 ACTIFS. 

2 FORMATIONS  ET 12 
RENCONTRES EN 2019

Groupe parent
8 RENCONTRES, 

116 PARTICIPANT·E·S

Groupe enfant
(4 À 11ANS) : 

15 RENCONTRES,
79 PARTICIPANT·E·S

1 Week-end 
Santé  Ados

AVEC 9 PARTICIPANT·E·S

PÔLE 
VOLONTAIRE

GROUPES 
IDENTITAIRES

LES ÉTAPES DU 
PARCOURS D’ACTHIVISTE

grâce au soutien de AIDES, 
bénéficié d’une formation afin  
de redynamiser notre pôle  
de volontaires.

Ainsi, en 2019, un parcours du·de 
la volontaire ainsi que la gestion 
de ce pôle ont été établis. PILS 
a pu procéder à une Impilsyon* 
avec 26 participant·e·s, suivie 
d’une formation initiale. À travers 
ce système, nous avons vu la 
participation de nouveaux·velles 
actHIVist qui ont pu mener 
des actions de prévention et 
participé à nos différentes 
campagnes et activités. 

BOARD

MEMBRE

ACTEUR / 
BÉNÉVOLE

RECRUTEMENT

SOCLAGE / 
IMPIL SION

OBSERVATION

FORMATION 
INITIALE

ACTT·E·S TERRAIN
(VOLONTAIRE 
CONFIRMÉ)

FORMATION 
SPÉCIFIQUE

ACTEUR 
SPÉCIFIQUE

*Impilsyon : première introduction des 
potentiels volontaires à PILS et à la 
lutte contre les épidémies. 
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 Plaidoyer
Depuis 2014, face à un 
gouvernement qui prône la 
guerre contre les drogues 
et qui perpétue un système 
répressif, PILS a accentué son 
plaidoyer pour une réforme 
des politiques des drogues et 
pour l’accès aux programmes 
de réduction des risques pour 
les personnes consommatrices 
d’opiacés. Dans un pays où 
le droit des personnes qui 
consomment des drogues 
ne sont pas respectés, la fin 
des épidémies demeure un 
mirage. En 2019, avec l’arrivée 
d’un nouveau ministre de la 
Santé plus enclin au dialogue, 
les relations entre la société 
civile et les autorités se sont 
assouplies. Durant la même 
année, l’expertise de PILS en 
matière de drogues et de VIH 
a été reconnue, ce qui nous  
a permis de faire avancer  
les débats sur l’échiquier  
du pouvoir. 

En 2019, la prévalence du VIH 
est passée à 1,1 %, contre 
0,86 % en 2018. Chez PILS, 
nous considérons que cette 
hausse est une conséquence 
directe de la suppression 
des programmes de RdR en 
2014. Durant cette période, le 
gouvernement avait décentralisé 
le programme d’induction à la 
méthadone devant les postes 
de police, la distribution des 
seringues aux ONG se faisait 
au compte-gouttes alors 
même que la demande était 
en constante augmentation 
sur le terrain. Après plusieurs 
plaidoyers auprès du ministre 

de la Santé, sur les 49 points de 
distribution de la méthadone, 
12 ont été relocalisés au niveau 
des systèmes de santé primaire 
en 2019. Il nous reste encore un 
long chemin à parcourir pour 
l’amélioration de la prise en 
charge des addictions.

HIGH-LEVEL DRUGS AND 
HIV COUNCIL 

Nos efforts de plaidoyer se sont 
révélés constructifs malgré une 
année électorale. Grâce au travail 
de notre pôle plaidoyer, PILS a 
pu contribuer à diverses réunions 
de travail pour la mise en place 
du High-Level Drugs and HIV 
Council. Ce qui a renforcé 
notre crédibilité. De plus, notre 
expertise a été reconnue car 
nous avons été sollicités par le 
bureau du Premier ministre en 
tant qu’expert technique VIH 
et politiques de drogues lors 
de la première rencontre du 
conseil en janvier 2019, présidé 
par le Premier ministre Pravind 
Jugnauth. PILS est aujourd’hui 
un partenaire clé dans la réponse 
nationale contre le VIH. 
Cette collaboration s’est 
poursuivie lors de la 62e session 
de la Commission des stupéfiants 
(Commission on Narcotic 
Drugs) qui a eu lieu à Vienne, 
en mars 2019. Notre directeur 
de plaidoyer faisait partie 
de la délégation officielle de 
Maurice lors de ce sommet. 
Ce qui lui a permis de travailler 
avec le bureau du Premier 
ministre sur le discours de ce 
dernier et d’échanger avec les 
conseillers·ères. 

NATIONAL DRUG 
CONTROL MASTER PLAN 

En septembre 2019, le National 
Drug Control Master Plan 2019-
2023 a été dévoilé. L’ensemble 
des acteurs impliqués contre le 
trafic de drogue a contribué à 
ce plan directeur, qui repose sur 
cinq piliers : 
• réduire le trafic de drogue, 
• �réduire la demande pour des 

substances illicites, 
• le traitement et la réhabilitation, 
• �la réduction des risques pour 

les personnes usagères de 
drogue,

• �et un mécanisme  
de coordination.

PILS a contribué à ce plan 
directeur. Nous avons pu inscrire 
la nécessité de revoir et de 
décentraliser la distribution de 
méthadone vers les centres de 
santé. Nous avons aussi plaidé 
pour que les « take-home dose » 
soient mises à disposition dans 
des cas spécifiques où les 
patients·e·s ne peuvent pas se 
déplacer et l’introduction des 
programmes d’échanges de 
seringues et de préservatifs en 
milieu carcéral. 

PLAIDOYER RÉGIONAL  
ET INTERNATIONAL 

Grâce au soutien de notre 
partenaire Coalition PLUS, nous 

avons pu contribuer au plaidoyer 
international. Nous avons pu 
participer à la 20e conférence 
internationale sur le VIH et les 
IST en Afrique qui s’est tenue 
du 2 au 7 décembre à Kigali, au 
Rwanda. Elle a rassemblé plus de 
6 000 participant·e·s venu·e·s de 
toute l’Afrique et d’ailleurs. La 
conférence s’est déroulée sous 
la bannière « AIDS FREE AFRICA 
- Innovation, communauté et 
leadership politique ». L’objectif 
de la conférence était d’engager 
l’ensemble du continent dans le 
cadre post-SDG, afin d’assurer 
la durabilité de la réponse et 
d’atteindre les objectifs 3*90. 
PILS a coorganisé un évènement 
sur la réduction des risques 

pendant cette conférence. 
Notre participation a aussi été 
l’occasion de faire connaître le 
travail de Coalition PLUS et ses 
membres. 

PILS • RAPPORT ANNUEL • 2019
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Communication
Cette année encore, la volonté 
de PILS de rendre compte 
de la situation à Maurice et 
à Rodrigues à travers les 
différentes interventions des 
équipes, des patient·e·s et des 
collaborateurs·trices dans les 
médias s’est avérée précieuse 
dans un environnement où 
les épidémies ne cessent 
d’augmenter.

Les femmes au cœur de l’action 
2019 a été marquée par la prise 
de parole des femmes. Face à 
une épidémie du VIH qui touche 
plus d’hommes de femmes, il 
était nécessaire de communiquer 
sur cette résurgence en 
soulignant les difficultés d’accès 
aux soins et aux traitements ainsi 
que le manque de programme 
adapté dans un contexte de 
santé publique qui demeure 
très stigmatisant et discriminant 
envers les femmes vivant avec le 
VIH, les femmes transgenres et 
les travailleuses du sexe. 
C’est dans ce but que les 
groupes de soutien de PILS 
(Pretty Woman) et de notre 
allié A.I.L.E.S (Strong Woman) 
se sont réunis pour tirer la 
sonnette d’alarme sur la 
hausse des infections au VIH 
chez les femmes. À travers 
le pôle communication, des 
femmes vivant avec le VIH ont 
pu bénéficier d’une formation 
sur la prise de parole dans les 
médias et sont intervenues sur 
différentes plateformes médias. 
La mobilisation des femmes et la 
reconnaissance de leurs besoins 
spécifiques sont essentielles pour 
venir à bout de l’épidémie.

[Photo BILLBOARD] 

LA LUTTE AU FÉMININ 

Cette série de témoignages 
publiés le 8 mars 2019 s’inscrit 
dans l’accompagnement à la prise 
de parole des femmes.
(http://pils.mu/newsletter 
2019-edition-speciale-journee-
internationale-des-femmes/ ). 
Celles engagées dans la 
lutte contre les épidémies, 
les discriminations et les 
stigmatisations ont mis en avant 
la particularité et la contribution 
inestimable des femmes dans 
les différents domaines où elles 
sont engagées pour faire reculer 
les inégalités. Ce recueil a vu la 
participation des militantes de 
A.I.L.E.S, Parapli Rouz,  
du Collectif Urgence Toxida et  
de PILS. 

DES DROITS À DÉFENDRE 
ET REVENDIQUER 

En tandem avec le pôle 
plaidoyer, nous avons contesté 
l’idée dominante dans les médias 
des politiques de répression sur 
la question des drogues. Nous 
avons continué nos interventions 
dans la presse pour dénoncer et 
signaler la situation alarmante 
des politiques des drogues 
inadéquates et de la qualité de 
la prise en charge des personnes 
vivant avec le VIH. 

APPUI AUX ÉQUIPES DE 
PILS 
L’unité de communication 
a appuyé les différents 
départements de PILS pour 
la réalisation et la production 
de visuels et de matériel de 

communication événementiel, 
notamment pour le projet 
Collecte de rue, la Rainbow 
Team, la Journée mondiale 
de lutte contre le sida et les 
journées thématiques.
Cette année, grâce au soutien de 
la Standard Bank, nous avons pu 
créer la campagne « San twa pa 
kapav aret SIDA ». 
Cette campagne a été menée 
lors de la Journée mondiale 
de lutte contre le sida. Une 
occasion pour les actHIVistes 
de la lutte d’occuper l’espace 
médiatique et de faire entendre 
nos revendications mais aussi de 
sensibiliser le grand public. 

ÉQUIPÉS POUR LES JEUX 

Cette campagne développée 
par la COCQ-SIDA et RÉZO 
a été reprise par PILS dans le 
cadre des 10e Jeux des îles de 
l’océan Indien. À travers cette 
campagne, PILS est restée fidèle 
à sa mission : informer, prévenir, 
sensibiliser, toujours avec ce ton 
décalé, non moralisateur et sans 
tabou. « Équipés pour les jeux » 
nous a permis de parler  
de prévention et d’informer 
le grand public sur les autres 
moyens de se protéger, 
complémentaires au préservatif. 
Grâce au soutien de la 
compagnie Rent A Sign,  
nous avons pu diffuser les 
affiches sur des panneaux  
de publicité à l’entrée nord  
et sud de Port Louis.

55
interventions  
médiatiques

(PRESSE ÉCRITE, RADIO  
ET TÉLÉ)

5 
communiqués  

de presse

13 371 
likes sur  

Facebook
(AU 31 DÉCEMBRE 2019)

COMMUNICATION

http://pils.mu/wp-content/uploads/2019/03/LA-LUTTE-au-f%C3%A9minin-VF-mars-2019.pdf
http://pils.mu/newsletter 2019-edition-speciale-journee-internationale-des-femmes/
http://pils.mu/newsletter 2019-edition-speciale-journee-internationale-des-femmes/
http://pils.mu/newsletter 2019-edition-speciale-journee-internationale-des-femmes/
http://pils.mu/equipes-pour-les-jeux-campagne-de-sensibilisation-pour-les-10e-jioi/
http://pils.mu/equipes-pour-les-jeux-campagne-de-sensibilisation-pour-les-10e-jioi/
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Levée 

de  fonds
L’enveloppe des programmes 
menés par PILS est 
grandement financée par 
des bailleurs internationaux. 
Ce qui nous permet de 
garder notre indépendance 
et de maintenir nos services 
auprès des populations les 
plus impactées. Cependant, 
le financement international 
connaît une baisse alors que 
nous devons intensifier la lutte 
face aux épidémies. Un déficit 
budgétaire pourrait faire 
reculer nos victoires durement 
acquises et avoir un impact 
direct sur les personnes vivant 
avec le VIH. 

Le Fonds mondial de lutte 
contre le sida, la tuberculose 
et le paludisme demeure l’un 
de nos plus grands bailleurs 
internationaux de lutte contre le 
sida. Leur contribution à Maurice 
constituant 40 % de notre budget 
ne cesse de diminuer alors 
que les épidémies grimpent. 
Annoncé pour 2023, le retrait 
du Fonds mondial à Maurice 
nous pousse à chercher des 
alternatives au financement et à 
multiplier nos plaidoyers pour le 
financement de la lutte contre les 
épidémies. 
En 2019, en marge de la 
conférence de reconstitution du 
Fonds mondial en France, nous 
avons contribué à la campagne 
de plaidoyer de notre partenaire 
Coalition PLUS. Cette campagne, 
valorisant la contribution du 
Fonds mondial dans les pays 
du sud dont Maurice, avait pour 
objectif d’augmenter le budget 
de cet organisme de santé. Un 

objectif atteint avec la somme de 
14 milliards de dollars investis par 
les pays du G7 dans la lutte.

LA COLLECTE DE DONS 
EN FACE-À FACE : PROJET 
PILOTE RÉUSSI 

Maurice étant catégorisé 
dans la tranche des pays à 
revenus intermédiaires élevés, 
les financements du Fonds 
mondial ont chuté depuis 
2018. Parallèlement, les fonds 
issus des compagnies privées 
sont désormais redirigés vers 
la National Social Inclusion 
Foundation, un organisme 
gouvernemental qui s’occupe 
de la réallocation aux ONG avec 
pour conséquence une baisse 
des dons issus de ce fonds. 
Depuis 2018, PILS envisage une 
alternative au financement. En 
2019, grâce à l’appui technique 
de Coalition PLUS, nous avons 
pu lancer la phase pilote du 
programme de collecte de dons 
en face-à-face dans les rues et 
centres commerciaux de l’île. Afin 
de mener à bien cette mission, 
notre pôle de levée de fonds a 
été renforcé avec le recrutement 
d’une chargée de levée de 
fonds et 10 recruteurs·euses de 
donateurs·trices. Ce projet test a 
vu la mobilisation de l’ensemble 
des équipes de PILS.

La campagne a débuté le 
23 septembre 2019 et pris fin le 
30 octobre. Les recruteurs·euses 
de donateurs·rices ont opéré 
dans 13 centres commerciaux 
et 5 centres-villes. Résultat, 532 
personnes ont été enregistrées 

comme donateurs·trices 
réguliers·ères et ont pu faire 
un don à PILS à travers le 
prélèvement automatique sur 
leurs comptes en banque. À 
décembre 2019, la collecte de 
rue nous a permis de récolter 
Rs 210 000. Un projet pilote 
réussi qui préfigure d’autres 
campagnes similaires pour les 
années à venir. 

1 
équipe de 

9 personnes 
RECRUTÉES 

ET FORMÉES

6 
semaines  

de campagne
DANS LES RUES ET LES 

CENTRES  COMMERCIAUX

541 
donateurs·rices

PAR STANDING ORDER

Rs.632 000
COLLECTÉES D’OCTOBRE 2019 

À AVRIL 2020

STREET MARKETING
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Plateforme Coalition PLUS

Océan Indien
En 2019, la Plateforme Océan 
Indien (PFOI) de Coalition 
PLUS, qui est portée par PILS, 
a concentré encore une fois ses 
efforts pour mettre en avant 
l’expertise communautaire 
de ses associations membres. 
Madagascar est restée au 
centre de nos priorités avec une 
épidémie qui affecte grandement 
le pays et où la réponse demeure 
toujours lente et difficile. En 2019, 
la PFOI a revu son fonctionnement 
et sa structure afin de mieux se 
positionner dans la région.

UNE GOUVERNANCE PLUS 
INCLUSIVE

La PFOI a lancé un chantier pour 
faire évoluer sa gouvernance de 
manière plus inclusive avec ses 
partenaires régionaux. Ce processus, 
long de refonte de PILS comme 
de la PFOI a donc impacté la 
conduite du projet au niveau de 
l’océan Indien. La PFOI a donc 
essentiellement concentré ses 
efforts sur les appuis techniques 
au dépistage démédicalisé à 
Madagascar dans le cadre d’un 
appui financier de L’Initiative 
d’Expertise France.
En novembre 2019, la PFOI a tenu 
un comité de pilotage où la nouvelle 
structure organisationnelle a été 
validée de même que les termes 
de référence des représentant·e·s 
territoires.

DÉPISTAGE DÉMÉDICALISÉ 
À MADAGASCAR : 

À la demande du Secrétariat 
exécutif national de lutte contre 
le sida de Madagascar, la PFOI a 
été positionnée pour transposer 
son expertise communautaire en 
matière de dépistage démédicalisé, 
aux côtés du Professeur André 
Inwoley, consultant international. La 
Plateforme a plus particulièrement 
la charge d’appuyer la formation 
de formateurs·trices des 
TRODeurs·euses et d’assurer un suivi 
du projet pilote de déploiement du 
dépistage prévu jusqu’en septembre 
2019.
La PFOI a produit un protocole 
de formation adapté au contexte 
malgache. Puis, au cours d’une 
mission du 28 janvier au 15 février 
2019, elle a assuré la formation de 
13 formateurs·trices, puis supervisé 
la formation d’une quarantaine de 
TRODeurs·euses.
Cette mission avait également pour 
objectif d’ajuster les documents de 
formation au contexte malgache, et 
d’appuyer les autorités sanitaires du 
pays à optimiser le déploiement des 
agent·e·s communautaires de santé 
formé·e·s au dépistage sur le terrain.
En juillet 2019, la PFOI a effectué 
une mission de réactualisation 
à Madagascar. La mission a mis 
en lumière les possibilités de 
partenariats, avec MAD’AIDS sur le 
dépistage et la prise en charge. Les 
rencontres avec les institutions ont 
indiqué la possibilité d’établir une 
convention de partenariat entre le 
SE/CNLS, le ministère de la santé 
et la PFOI. Cette mission a aussi 
permis l’identification de plusieurs 
pistes de RC pour les associations 
communautaires, notamment le 
renforcement de l’OSS pour SISAL, 
un appui sur la méthodologie du 
projet pour AFSA et un appui au 

montage d’un week-end santé (WES) 
LGBT pour Solidarité LGBT. 
Grâce à la PFOI et Coalition PLUS, 
AINGA AIDES a pu bénéficier du 
soutien financier de la mairie de 
Paris pour le développement de son 
programme d’échanges de seringues 
envers les UDI. À Madagascar, 
malgré une prévalence au VIH de 
8 % chez les UDI, aucun programme 
de RdR n’est proposé à l’exception 
de celui d’AINGA AIDES.
AINGA AIDES développe 
actuellement son programme de 
réduction des risques sur deux 
sites. À Madagascar, le traitement 
de substitution aux opiacés n’est 
pas non plus accessible. Le plan 
de renforcement de capacités 
s’articule donc autour d’un 
diagnostic organisationnel complet 
du programme de RDR assuré par 
la PFOI, du renforcement de AINGA 
AIDES à documenter les modes de 

consommation afin de convaincre les 
autorités d’apporter des réponses à 
la problématique, et enfin d’élaborer 
un plan d’action de plaidoyer propre 
à l’association. Il est utile de préciser 
que la PFOI a accompagné AINGA 
AIDES lors d’une rencontre avec 
le directeur de cabinet de la maire 
d’Antananarivo, afin de rappeler les 
engagements de la collectivité qui 
a signé la convention Ville sans Sida 
(déclaration de Paris) dès 2014.

UN WEEK-END SANTÉ 
FEMMES (PVVIH) À 
MADAGASCAR

En mai 2019, la PFOI, à travers 
le département de mobilisation 
communautaire de PILS, met en 
place un appui de renforcement de 
capacités envers MdM et Mad’AIDS 
pour l’organisation d’un WES 
Femmes (PVVIH). Les objectifs de 
l’appui sont de fournir les outils 

nécessaires à l’organisation de cette 
activité et de guider les partenaires 
dans la mise en œuvre d’un WES 
en utilisant les outils fournis. Les 
participantes sont inclues dans 
l’organisation de l’activité à travers 
un CoPil et contribuent à définir les 
thèmes couverts dans le WES.
Le WES a fourni des pistes pour 
l’amélioration de la stratégie de 
prise en charge à Madagascar avec 
l’éventuelle reproduction du modèle 
WES à travers Madagascar, ciblant 
d’autres populations clés.

MAURICE 
UNE FORMATION SUR 
LA REPRÉSENTATION 
DES POPULATIONS CLÉS 
EFFECTUÉE

En 2019, la PFOI a aussi participé 
à l’élaboration et la mise en œuvre 
d’une formation en représentation 
des populations clés (RPC) au sein 
de PILS. Cette formation de 4 jours, 
dispersés sur 4 semaines, a permis 
une remise à niveau des salarié·e·s 
et volontaires de l’association sur 
le concept des populations clés 
(PC) et les diverses spécificités 
et formes de stigmatisations et 
discriminations auxquelles font face 
les utilisateurs·trices de services 
issu·e·s  des PC. Cette formation 
a aidé à l’élaboration d’un guide 
d’animation RPC.

ASSOCIATIONS MEMBRES 
DE LA PFOI PAR 
TERRITOIRE 

Seychelles
• LGBTI Sey
• Haso Regional

Rodrigues
• Avek Ou
• Ravane Rodrigues

Ile Maurice
• AILES 
• CUT 
• Parapli Rouz

Comores 
• TAS
• Espoir Sida L

Madagascar
• AINGA AIDES
• SISAL
• AFSA
• Solidarité des LGBT
• Aides et soins aux malades

Mayotte
• Fahamou Maecha

La Réunion
• Rive

https://www.coalitionplus.org/plateforme-ocean-indien-pfoi%ef%bb%bf/
https://www.coalitionplus.org/plateforme-ocean-indien-pfoi%ef%bb%bf/
https://www.coalitionplus.org/plateforme-ocean-indien-pfoi%ef%bb%bf/
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Gestion 

des fonds
Nos ressources proviennent 
essentiellement des bailleurs 
internationaux. Parmi, des 
donateurs réguliers qui 
nous accompagnent depuis 
plusieurs années et sans qui 
nous ne pourrions mener 
nos actions et programmes. 
En tant que récipiendaire 
principal du Fonds mondial, 
la gestion et le contrôle des 
fonds sont essentiels au bon 
fonctionnement de PILS. En 
2019, notre département 
financier s’est renforcé afin de 
pouvoir mieux répondre aux 
défis de la lutte contre le VIH/
sida et les hépatites virales.

GESTION ET 
TRANSPARENCE 

Comme chaque année, les 
équipes de salarié·e·s de PILS 
définissent les programmes 
et les actions à mener tout au 
long de l’année. Chaque action 
est inscrite en fonction de sa 
pertinence, de son importance 
et de sa contribution à l’enjeu 
de la lutte contre le VIH/sida. Un 
budget est rattaché à chaque 
action. La direction s’assure 
que le budget représente bien 
les activités de PILS alors que 
le conseil d’administration (CA) 
valide les montants et l’allocation 
des financements finaux 
proposés. Le CA de PILS est le 
garant de la bonne gouvernance 
des fonds reçus.

L’équipe administrative et 
financière de PILS contrôle  
la bonne utilisation des fonds 
alloués à travers des procédures 
et un suivi rigoureux mis en 
place. Les comptes annuels 
de l’association sont établis et 
arrêtés selon les lois en vigueur 
à Maurice. Un cabinet d’audit 
indépendant est mandaté pour 
contrôler sur place les comptes 
et ceux des associations  
sous-récipiendaires.

La gestion des fonds est une 
grande responsabilité qui 
requiert professionnalisme et 
bonne gouvernance. En tant 
qu’association qui gère avec 
plusieurs millions de roupies, 
il est essentiel pour PILS 
d’améliorer ses capacités de 
gestion. Ainsi, en 2019, PILS a 
procédé au recrutement d’une 
directrice financière et d’une 
chargée de comptabilité. De 
plus, l’appui de Sidaction pour 
une analyse de notre modèle 
économique à travers une équipe 
de consultant·e·s a permis un 
renforcement au niveau de la 
structure à PILS. 

NOS BAILLEURS  
DE FONDS 
Sans leur confiance et leur 
engagement à nos côtés, nous 
n’aurions pas pu mener nos 
multiples actions auprès des 
personnes les plus vulnérables. 
Certains bailleurs de fonds sont 
présents depuis nos débuts, 
d’autres nous ont rejoint depuis 
et c’est grâce à leur soutien que 
nous pouvons espérer mettre fin 
à cette épidémie  
plus rapidement.

En 2019, PILS a été soutenue 
par :

• Fight AIDS Monaco 
• Sidaction
• L’Initiative 
• Coalition PLUS
• �la Commonwealth 

Foundation 
• Standard Bank 
• �la National Social Inclusion 

Foundation 
• les autorités locales 
• Le Fonds mondial 
• �Agence française  

de développement 
• ��Kaleidoscope Trust
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BILAN FINANCIER 2019 

L’année 2019 a débuté avec 
MUR 9 588 000 et nous avons 
terminé avec MUR 9 193 000. 
Nos fonds propres pour 
2020 s’élèvent à hauteur de 
MUR 1 020 694. Notre budget de 
2019 excède celui de 2018 par 
MUR 2 580 000, soit 8 %. Cette 
hausse est essentiellement due 
au « programme management », 
qui inclut les ressources 
humaines avec un plan de 
recrutement important pour 
l’année 2019. Les nouveaux 
financements et projets via 
Coalition PLUS et L’Initiative 
d’Expertise France, ont aussi 
contribué à cette hausse. 
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Les ratios d’utilisation des fonds sont comme suit :



Bilan

financier
2019 2018
Rs’000 Rs’000

International Grants 26,714 26,323

Government Grant 1,654 1,613

CSR Fund 3,578  1,178

Street Marketing 280 -

Release from Deferred Revenue 3,358 1,789

Other Income 432 1,225

36,016 32,128

2019 2018
USD USD

Plant & Equipment 111,888 182,940

Current Assets (Prepayments, Cash & Cash 
equivalents, Other financial assets) 90,884 158,477

TOTAL ASSETS 202,772 341,417

Non-Current Liability – Deferred Income 102,730 132,948

Current Liabilities 100,042 208,469

TOTAL LIABILITIES 202,772 341,417

EXPENDITURE

Adm & Programmatic Expenses, incl. workshops, 
communication, other activities 24,664 24,789

Disbursement to SRs 8,705 6,186

Audit Fees 349 339

Interest payment 105 -

Amortisation for Right-of-use of Assets 474 -

Depreciation of assets 1,521 1,924

TOTAL EXPENSES 35,818 33,238

NET SURPLUS/(SHORTFALL) 198 (1,110)

INCOME & EXPENDITURE 
 31 DECEMBER 2019

BALANCE SHEET (GLOBAL FUND)
 31 DECEMBER 2019
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