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Introduction 

 
A partir d’un constat accablant, les Maladies infectieuses constituent toujours 

au XXème siècle la première cause de maladie et de mort dans le Monde, 

plus de la moitié des morts chez les enfants de moins de 5 ans sont évitables 

par des moyens simples, des hommes et des femmes ont décidé d’agir.  

 

De la naissance d’AlterSanté en octobre 2006 à la fin de l’année 2007 nous 

avons vécu la création, la constitution et le début de développement de ce 

que nous voulons être un réseau international de santé. Nous l’avons 

concrétisé par le tissage d’un réseau en France et au Togo d’acteurs de santé 

pour lutter en priorité contre les plus grands tueurs de notre temps : le VIH 

et le paludisme. Nous avons identifié notre premier lieu d’action, décidé du 

mode d’actions et développé des partenariats sur place. Nous avons travaillé 

aux moyens de communiquer et à la recherche des premiers financements.  

Je tiens à remercier le Centre Médical de Bligny qui a largement contribué à la 

structuration et au développement d’AlterSanté. 

 

Cette première année a été aussi marquée par la disparition d’un de nos 

membres fondateurs et amis, à qui je rends hommage aujourd‘hui.  

 

Les bases sont jetées pour le lancement des actions AlterSanté au Togo dès 

2008, à nous de faire en sorte qu’elles perdurent. 

 

Dr Elise Klement, Présidente d’AlterSanté 
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1 La création d’AlterSanté 

1.1 D’un constat à la naissance d’un projet 

 

Malgré les appels et efforts répétés de l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS), 

l’intervention de nombreux gouvernements, d’institutions et organisations non 

gouvernementales (ONG), et les projets spécifiques de lutte contre le VIH/Sida, la 

tuberculose et le paludisme, les Maladies Infectieuses restent la première cause de morbidité 

et de mortalité dans le monde. Les enfants sont particulièrement vulnérables, surtout 

lorsqu’ils souffrent de malnutrition. Depuis 25 ans, ce phénomène s’aggrave du fait de la 

progression de l’épidémie de VIH. 

Il semble évident qu’une étroite collaboration entre chercheurs et praticiens est capitale pour 

agir à la fois efficacement et durablement dans les pays défavorisés qui sont les plus 

touchés. 

Face à ce constat, des médecins, des chercheurs, des gestionnaires et des formateurs 

travaillant dans le domaine des maladies infectieuses, du VIH/SIDA et/ou de l’humanitaire 

depuis de nombreuses années, se sont rassemblés autour d’un projet commun. L’idée 

d’AlterSanté, est née en 2006. 

 

 Les objectifs : 

 

Objectif principal : améliorer durablement la prise en charge des personnes victimes des 

maladies infectieuses et du VIH/SIDA. 

Objectifs spécifiques : 

 Développer la recherche médicale pour réduire l’impact de ces maladies dans les pays 

défavorisés. 

 Créer des projets selon le principe d’une médecine basée sur l’expérience dans le but de 

modéliser afin de démultiplier l’action. 

 

 Les priorités 

 

1. Le VIH/SIDA ; 

2. Les autres grandes épidémies et endémies : paludisme, tuberculose, etc. ; 

3. Les maladies tropicales, les maladies négligées et les maladies liées à la pauvreté ; 

4. L’accès aux soins et aux besoins essentiels. 

Le fil conducteur est le lien entre la priorité numéro un (le VIH) et les 3 autres. C’est sur les 

conséquences médicales, infectieuses, épidémiques et socio-économiques du VIH, 

qu’AlterSanté concentrera son action pendant les premières années. Par conséquent les 

régions prioritaires sont l’Afrique subsaharienne et l’Asie du sud-est, qui sont les zones les 

plus affectées. 

Les lieux d’implantation des projets sont choisis, sur proposition d’un membre du Conseil 

d’Administration selon des critères de besoins, de faisabilité, de durabilité, ainsi que sur 

l’existence d’une demande locale. 



AlterSanté – Rapport d’activité 2007 

 
  5 

1.2 L’assemblée générale constitutive 

 

Une première réunion a eu lieu le 5 juin 2006 pour élaborer les principes fondateurs d’une 

nouvelle association, elle réunissait Dr Elise Klement, M. Stéphane Frutos, M. Julien 

Kourotchkine, Dr Hervé Bideault, Pr Eric Caumes, Dr Thomas Borel, Dr Laurent Bucchini, Dr 

Jean-Philippe Grivois, Dr Stéphane Jaureguiberry, et Pr Patrice Debré. 

 

Après un travail préparatoire de 5 mois : de réunions, des prises de contact, puis l’écriture 

du projet fondateur et des statuts et l’élaboration d’un premier budget prévisionnel, 

l’Assemblée Générale constitutive a eu lieu le 20 octobre 2006 (cf : PV de l’AG constitutive). 

Les membres fondateurs ont procédé à l’élection du Bureau. 

 

L’association a été déclarée à la sous-préfecture de l’Essonne sous le n°0913015075 le 24 

octobre 2006 (cf : Déclaration en annexe). Sa création a été publiée au Journal Officiel 

n°1709 le 25 novembre de cette même année (cf : J.O. en annexe). 
 

1.3 Les membres fondateurs 

 

Dr Elise KLEMENT, Présidente. Infectiologue, elle est impliquée dans l’aide médicale 

humanitaire en Afrique et en Asie depuis 1993, où elle a travaillé comme médecin bénévole 

puis coordinatrice et en particulier avec Médecins Sans Frontières. Expert VIH à la Campagne 

d’Accès aux Médicaments Essentiels, membre du comité d’expert de l’Organisation Mondiale 

de la Santé pour le guide de traitement ARV pour les pays à ressources limitées (2003), elle a 

effectué une formation sur l’éthique dans la Recherche Médicale. Elle poursuit son activité 

clinique en Maladies Infectieuses au Centre Médical de Bligny et à la Pitié-Salpêtrière, et 

prépare depuis 2006 un Master de Santé Publique à la London School of Hygiene and 

Tropical Medicine. 

 

M. Stéphane FRUTOS, Vice-Président. Responsable Formation, Audit et Praduction du réseau 

immobilier L’ADRESSE, il a également une formation d’éducateur spécialisé et a travaillé 

plusieurs années notamment en Afrique et en Asie. Il prépare depuis 2006 un Master en 

Management commercial. 

 

M. Alain VIGNAUD, Trésorier. Chef de Groupe - Responsable de clientèle à la société SODIP-

Audit de France, il est Expert-comptable et Commissaire aux Comptes auprès d’entreprises 

et d’associations bénéficiaires de fonds publics, dont certaines spécialisées dans la 

recherche médicale. 

 

M. Julien KOUROTCHKINE, Secrétaire. Responsable Communication du réseau L’ADRESSE 

après plusieurs années passées en agence de publicité. Il est diplômé de l’Ecole Supérieure 

de Management de Marne-la-Vallée avec une spécialisation Marketing. 
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Dr Hervé BIDEAULT, Secrétaire adjoint. Chef de Service en Médecine Interne et Soins de suite 

VIH, il a été Membre du Comité National du Sida pendant 4 ans, Président du premier réseau 

ville-hôpital VIH (Rezo 85), et cofondateur d’un centre d’action expérimentale pour la prise 

en charge des patients VIH en situation précaire à Paris (Centre du Moulin Joly). 

 

Pr Eric CAUMES. Professeur dans le service des Maladies infectieuses et Tropicales de 

l’Hôpital Pitié Salpêtrière, il coordonne les diplômes en Dermatologie infectieuse et tropicale, 

Médecine des voyages et Médecine Tropicale-Santé dans le Monde et a dirigé de 

nombreuses thèses et études cliniques. Président de la Société Française de Médecine des 

Voyages et membre de la commission VIH et PVD de l’ANRS, il est également rédacteur en 

chef de la Lettre de l’Infectiologue, éditeur associé du Journal of Travel Medicine et Membre 

du Comité de rédaction du Bulletin de la Société de Pathologie Exotique. 

 

Dr Laurent BUCCHINI. Diplômé en Santé Publique et Maladies Infectieuses, il a une longue 

expérience en Médecine Humanitaire et a travaillé dans de nombreux pays du Sud, tant en 

mission d’urgence que de développement, essentiellement avec Action Contre la Faim et 

Médecins Sans Frontières. En France, il exerce dans le domaine de la précarité, de la 

migration, et de l’infection du VIH au sein du milieu associatif et à l’Hôpital Bichat. 

 

Mme Laurence VEDIS. Diplômée en gestion et management des entreprises de l’économie 

sociale et solidaire. Elle travaille dans l’aide humanitaire depuis 1993. Elle a débuté avec 

Aviation Sans Frontières, puis en tant qu’administratrice, logisticienne puis coordinatrice en 

Afrique et en Amérique Latine sur des programmes d’urgence ou de développement avec 

Médecins Sans Frontières et Solthis.  
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1.4 Création administrative 

 

En dehors de la déclaration en préfecture, de la publication au Journal Officiel et du Procès 

Verbal de l’Assemblée Générale constitutive, nous avons développé des documents stipulant 

les règles de fonctionnement de l’association. 

 

La charte a été élaborée en premier, elle décrit la mission sociale, le cadre des actions et 

l’éthique de l’association. Tous les membres doivent y adhérer (cf : Charte en annexe) 

 

Les statuts (cf : Statuts en annexe) 

Ils sont obligatoires et rédigés par les membres fondateurs et comprennent les règles de 

fonctionnement et de gestion de l’association. L’élaboration des statuts est libre (la loi 1901 

laissant aux associations une grande liberté) mais les éventuelles modifications doivent être 

faites par le Conseil d’Administration à l’occasion d’une assemblée générale et déclarées en 

préfecture. 

 

Le règlement intérieur 

Il complète et précise les dispositions prévues dans les statuts, sans s’y substituer. Il permet 

de déterminer les rapports entre l’association et les membres et les membres entre eux, 

ainsi que les modalités qui peuvent être modifiées fréquemment, comme par exemple les 

cotisations. Il est lui-même modifiable aisément, sans altérer les statuts, par le Conseil 

d’Administration. 

 

Le compte bancaire 

Ouverture du compte AlterSanté à la banque HSBC d’Orsay en janvier 2008. Ont signature 

sur le compte : le Trésorier, le Vice-président et la Présidente. 

 

 

 

2 Vie associative  

2.1 Le Conseil d’Administration (CA) 

 

Le CA initial est constitué des huit membres fondateurs qui ont élu les cinq membres du 

bureau lors de l’Assemblée Générale constitutive. Son fonctionnement est défini dans les 

statuts. Les tâches sont réparties au sein des administrateurs en fonction de leurs 

compétences et de leurs disponibilités. 
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Au cours de l’année 2007, M. Alain Vignaud est malheureusement décédé, un trésorier 

suppléant a été désigné par le bureau : M. Yves Chaumet.  

Le Dr Laurent Bucchini, suite à sa nomination à un poste de conseiller auprès du Ministère de 

la santé Française, a dû démissionner de ses fonctions d’administrateur.  

M. Claude Naudin, directeur du Laboratoire de Bligny, a été coopté membre du Conseil 

d’Administration. 

2.2 Les membres 

 

AlterSanté comprenait 37 membres à fin 2007 dont la moitié est des médecins ou 

personnels de santé, la plupart issus du Centre Médical de Bligny. 

 

3 Ressources  
 

3.1 Ressources humaines 

Stagiaires 

Amandine Kerguillec et Laurence Védis ont effectué leur stage de fin d’études (Master en 

management des entreprises de l’économie sociale) d’avril à août 2007 rémunéré à hauteur 

de 30% du SMIG + frais de déplacement. Leur mission était de développer AlterSanté en 

France et au Togo, et plus particulièrement de se consacrer à la recherche de fonds.   

Présidente 

Dr Elise KLEMENT  
Infectiologue Vice-Président 

Stéphane FRUTOS 

Responsable 

Formation du réseau 

l’Adresse 

Trésorier 

Alain VIGNAUD 

Expert comptable et 

Commissaire aux 

Comptes 

Secrétaire 

Julien KOUROTCHKINE 

Responsable 

Communication du 

réseau l’Adresse 

Secrétaire Adjoint 

Hervé BIDEAULT 

Chef de Service en 

Médecine Interne Soins 

de suite VIH 

Pr Eric CAUMES 

 Professeur dans le service des 

Maladies Infectieuses et 

Tropicales de l’Hôpital Pitié 

Salpêtrière 

 

Dr Laurent BUCCHINI 

Diplômé en Santé Publique 
et Maladies Infectieuses 

Laurence VEDIS 

Diplômée en Management des 

Entreprises de l’Economie 

Sociale et Solidaire 

Conseil d’Administration  
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Leurs rapports de stage sont disponibles au siège de l’association :  

Mémoire Laurence : « Pertinence et enjeux de la recherche médicale en Afrique : la création 

d’AlterSanté et la mise en œuvre du projet au Togo ». 

Mémoire Amandine : « Les différentes possibilités de financements pour une jeune ONG, par 

les entreprises, afin d’en assurer sa pérennité ». 

 

Salariés 

Laurence Védis a été salariée à AlterSanté basée en France pendant 3 mois d’octobre 2007 à 

janvier 2008 pour le suivi administratif et la recherche de fonds. Elle poursuit ce travail 

depuis, en tant que bénévole et est indemnisée pour ces déplacements. 

 

Bénévoles 

Benjamin Kariyiaré, biologiste togolais, a effectué une mission bénévole indemnisé pour ses 

frais courant au Togo de juillet à septembre avec plusieurs objectifs : 

 La préparation administrative à l’implantation de la mission d’AlterSanté 

 L’assistance technique au projet VIH et paludisme à Kpalimé 

 La poursuite du développement des partenariats au Togo. 

 

3.2 Ressources matérielles 

 

Le Centre Médical de Bligny met à disposition d’AlterSanté depuis avril 2007 un local pour le 

siège de l’association et une ligne téléphonique, et a donné du mobilier (des bureaux et des 

sièges), ainsi qu’un ordinateur et une imprimante d’occasion. Pour le moment l’association 

dispose via le Centre de l’électricité, du téléphone et de l’accès à internet. 

Le Conseil Général de l’Essonne a donné 2 ordinateurs fixes d’occasion. 

Les bénévoles utilisent surtout leur ordinateur et téléphones portables personnels. 

Une imprimante-scanner neuve a été achetée sur le budget de l’association. 
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4 Bilan des activités 2006/2007 
 

4.1 En France 

 

 Le CA et le Bureau 

 

Le bureau s’est réuni les 14 novembre 2006, 8 décembre 2006, 17 avril 2007, 28 juin 2007 

et 6 novembre 2007. 

Le conseil d’administration s’est réuni les 9 février, 23 mai, 13 septembre et 28 novembre 

2007. 

Les procès verbaux des réunions sont disponibles au siège de l’association. 

 

 Le développement des partenariats privé, associatif et institutionnel 

 

Les partenariats s’inscrivent aussi bien dans le cadre d’une coordination de l‘appui technique 

(Agence Française pour le Développement, association OPALS, Service des Maladies 

Infectieuses de l’Hôpital Tokoin), une mutualisation des ressources et connaissances des 

associations investies au Togo (Ensemble Contre le Sida, AIDES, Initiative Développement, 

Solidarité-Sida), qu’un soutien financier (Fondation de France, Fondation GSK, Sidaction, 

Conseil Général de l’Essonne, Mairies, Laboratoires pharmaceutiques, etc.). Dans cette 

perspective, des rencontres ont eu lieu, en France et au Togo, avec des représentants de ces 

organisations et des réunions inter-associatives sur le Togo ont lieu tous les semestres. 

 

Avec l’association Sol en Si un projet commun sur la prise en charge médico-psycho-sociale 

des enfants et familles vulnérables et affectées par le VIH du district de Kloto est en voie 

d’élaboration. 

Avec l’association Prisonniers Sans Frontières, qui intervient notamment dans le domaine de 

l’hygiène et la nutrition sur toutes les prisons du Togo, est prévu une formation sur le 

VIH/Sida des personnels de santé intervenant dans ces prisons. 

 

Un projet de jumelage entre le Centre Médical de Bligny et l’Hôpital de Kpalimé est prévu 

dans le cadre du groupe d’Intérêt public ESTHER (Ensemble pour une solidarité 

thérapeutique hospitalière en Réseau). 

 

Des visites de partenaires togolais ont eu lieu à Bligny : M. Benjamin Kariyairé, biologiste-

épidémiologiste, et Dr Amoussou Dagnra, responsable du laboratoire CHU Tokoin à Lomé 

qui était pour 2 mois à Montpelier pour une thèse de virologie sur le VIH   

 

Le Dr Singo, Responsable de la prise en charge au PNLS, qui a suivit le cours Fournier à Paris 

pendant 5 semaines a été rencontrée aux journées de l’IMEA. 
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Liste des personnes rencontrées : 

 

Nom Fonction 

Mme Sarah Marniesse Division Santé - Agence Française de Développement 

Dr Gilles Raguin  Directeur Médical ESTHER 

Mme Muriel Dubreuil Chargée de projets ESTHER 

M. Eric Fleutelot Responsable PED Sidaction et ECS 

M. Julien Potet Responsable du projet GRANDIR et du suivi des projets 

au Togo-Sidaction 

Mme Sylvie Blanda Responsable des projets internationaux Sol en Si 

Mme Laurence Potte-Bonneville Directrice de Sol en Si 

Mme Laurianne Beauvais Responsable des Programmes Fondation GSK 

M. Valériola  Membre du CA de la Fondation Bettencourt-Schueller 

M. Lion Président du CA du Centre Médical de Bligny 

Dr Marc Pulik Directeur du Centre Médical de Bligny 

M. de Roufignac Maire adjoint de Gif-sur-Yvette 

Mme Marie-Hélène Aubry Maire d’Orsay 

Pr Dominique Salmon Chef de service maladies infectieuses Hôpital Cochin, 

coordinatrice ESTHER à Lomé 

Mme Béatrice Delpech Conseil, méthodologie, formation au CRIPS Ile de France 

Dr Bernard Pécoul  Directeur DNDI 

Dr Graciela DIAP Coordinatrice médicale DNDI 

Pr Olivier Bouchaud Chef de service des Maladies Infectieuses Hôpital 

Avicenne  

Dr Claude Moncorgé  Directeur de l’OPALS 

Pr Christian Courpotin Pédiatre et chef du projet Togo OPALS 

M. Denis da Conceiçao Coordinateur projet Togo OPALS 

Dr Isabelle Roustang Directrice de Prisonniers sans Frontières 

M. et Mme Gueras  Responsables Togo à Prisonniers sans Frontières 

Mme Lydia Reveillaud Laboratoire Abbott 

M. Loïc Galmard Laboratoire Tibotec 

M. Guy Albenque Laboratoire Pfizer 

M. Christophe Ferreira Directeur de Gard Canada 

Mme Marina Borel Chargée de mission Traducteurs sans Frontières 

 

 La recherche de fonds 

 

Un plan d’action financement a été élaboré lors du contrat de Mme Védis en ciblant 

d’éventuels partenariats au niveau régional, national et international, le but étant de 

s’appuyer sur les objectifs et la stratégie des financeurs pour être le plus efficace possible. 

Les demandes peuvent concerner les 3 volets du programme au Togo : la recherch’action, la 

form’action et l’amélioration de la prise en charge. Au total, 17 dossiers de demande de 

financement ont été constitués et déposés en 2007, dont 8 en réponse à un appel d’offre.  
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Tableau de bord des financements demandés 

Financeur 
Appel à projet / 

financement 
Projet présenté 

Montant 

demandé 
Date dépôt Deadline 

Personne 

clé 
Statut 

Laboratoire 

Tibotec 
 Appui siège 750€    Accepté 

Laboratoire 

Abbott 
 

Appui 

démarrage 
1.500€    Accepté 

Laboratoire 

BMS 
 

Appui 

démarrage 
2.000€    Accepté 

Fondation de 

France 

Sida, santé et 

développement 2007 

Recherch'action 

Femme enceinte 
173.000€ 15/05/07 15/05/07 

Stéphanie 

Monnier 
Refusé 

Fondation 

Carrefour 
  

Recherch'action 

Femme enceinte 
90.000€ ≈ 05/06/07    Hors cible 

Fondation 

Pfizer 
  Appui siège 15.000€ ≈ 11/07/07    Refusé 

Fondation 

Bettencourt-

Schueller 

 
Appui 

démarrage 
300.000€ ≈ 27/07/07  

M. 

Valériola 
Refusé 

CA Bligny 
Subvention 

ponctuelle 
Appui siège 10.000€ ≈ 30/07/07  M. Lion 

10.000€ 

accordés 

Conseil 

Général 

Essonne 

Subvention au titre 

des associations 

Appui log + 

form'action 
7.000€ 06/08/07  

Olivier 

Ratovohe

rizo 

7.000€ 

accordés 

Sidaction  
Recherche médicale 

et scientifique 2007 

Recherch'action 

Epidémio 
173.000€ ≈ 15/09/07 15/09/07 

Nadia 

Abid 

Refusé en 

l'état 

ANRS 
Recherche dans les 

PED 

Recherch'action 

Femme enceinte 
390.000€ ≈ 15/09/07  

Brigitte 

Bazin 

Refusé en 

l'état 

IMEA 
Recherche en 

médecine tropicale 

Complément 

Recherch'action 

Epidémio 

15.000€ 15/10/07 15/10/07 
Jacques 

Lebras 
Refusé 

GIP-Esther 
Jumelage inter-

hospitalier sur le VIH 

Jumelage 

Bligny-Kpalimé 
160.000€ ≈ 19/07/07  

Muriel 

Dubreuil 
En attente 

Fondation GSK 

VIH-palu-TB-Afrique 

francophone- 

femmes et enfants 

Recherch'action 

Enfants 
≈ 350.000€ 06/07/07  

Laurianne 

Beauvais 

A 

retravailler 

AFD 

Formation 

prévention 

transmission 

Form'action 

PTME + AES 
38.000€ ≈ 15/10/07  

Machikou

rou 

Salami 

En attente 

Mairie de Paris 
Partenariat avec Sol 

en Si  

Prise en charge 

Enfants 

vunérables  

330.000€ 30/11/07  Eric Force 
A 

retravailler 

Fondation 

Janssen-Cilag 
Proposal 

Recherch'action 

Femme enceinte 

171.000/ 

278.000€ 
10/12/07 10/12/07 

Loïc 

Galmard 
Refusé 

Fondation 

Elizabeth 

Glaser 

Scientist 

award/Lettre 

d'intention 

vaccination VIH 

Recherch'action 

Femme enceinte 

+ enfants 

200.000€ 20/12/07 20/12/07 
Chris 

Hudnall 
Hors cible 

Sidaction  

Recherche médicale 

et scientifique 1er 

appel 2008 

Recherch'action 

Epidémio 
70 200 € 18/01/08 18/01/08 

Nadia 

Abid 
Refusé 

Sidaction  
Formation dans les 

PED 
Form'action 20 000 € 31/01/08 31/01/08 

Florence 

Thune 

18 000€ 

accordés 

La recherche de fonds a permis de récolter : 39.250€ au total (dont une partie sera versée en 

2008). 
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 La communication 
 

Les outils développés par Julien Kourrochkine 

 Cartes de visite : 300 exemplaires ont été offerts par Cap impression. 

 Plaquette : 200 exemplaires ont été offerts par Cap Impression puis 50. 

 Flyers : 500 exemplaires 

 Un Site internet a été ouvert sur www.altersante.org par Cap Développement sur un 

financement de 750€ par le Laboratoire Tibotec. 

 Carte de vœux : 1000 ont été imprimées pour 371.96€ 

 

Événements 

 Solidays juin 2007 : Stéphane Frutos a rencontré des associations et distribué environ 

200 flyers. 

 Journée des solidarités internationales de Gif samedi 24 novembre : Laurence Védis, 

Valérie Martin et Elise Klement ont présenté le projet AlterSanté, tenu un stand et vendu 

des cartes de voeux. 

 Staff de Bligny : Elise Klement et Laurence Védis ont présenté AlterSanté. 

 Vigie décembre 2007 : Elise Klement a fait une présentation sur le VIH en PED avec 

expériences de terrain. 

 

4.2 Le Togo  

 

 Les missions 

 

Grâce aux contacts pris, deux missions d’évaluation ont pu être réalisées rapidement après 

la création d’AlterSanté par le Dr Elise Klement et Benjamin Kariyiare, bénévole togolais. La 

première a eu lieu en décembre 2006 et la seconde en mars 2007. 

 

La première mission AlterSanté au Togo avait pour but de préciser les besoins et de 

déterminer la faisabilité et l’acceptabilité d’un projet de santé en maladies infectieuses basé 

sur la recherche, d’en définir le lieu, les partenaires et les grandes lignes. 

 

Elle a permis de : 

 Rencontrer les Responsables du Ministère de la Santé et de la Coordination de Lutte 

contre le VIH/SIDA, la tuberculose et le paludisme, cliniciens et universitaires ; 

 Visiter des structures de dépistage et de soins, publiques et associatives, 

d’approvisionnement en médicaments et des laboratoires ; 

 Rencontrer des partenaires nationaux et internationaux et des bailleurs de fonds ; 

 Présenter l’association AlterSanté, ses principes et projets ; 

 Explorer une région d’implantation possible pour un programme de recherche ; 

 Réfléchir avec les partenaires sur le cadre et le calendrier d’implantation d’un tel projet.  

 

http://www.altersante.org/
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Les autorités de la santé ont proposé une visite dans la région des Plateaux, qui était à leur 

avis la zone ayant le plus de besoins en termes de lutte contre la VIH et le paludisme. 

En effet, en dehors de la capitale, où se concentrent déjà la majorité des activités médicales, 

la région des plateaux est la plus affectée par à la fois le VIH et le paludisme. L’accessibilité 

(1h30 de Lomé), l’existence d’un programme sanitaire soutenu par l’Agence Française de 

Développement, ainsi que les contacts pris sur place ont été des facteurs déterminants dans 

le choix de cette région. 

 

La deuxième mission avait de multiples objectifs : 

 Objectif principal : informer de la décision d’implanter un programme AlterSanté à 

Kpalimé et rencontrer le Ministre de la Santé. 

 Objectifs spécifiques : renforcer les partenariats, élaborer un projet de 

« Recherch’Action » et en définir les grandes lignes. 

 

L’issue de cette deuxième mission a été de : 

 Obtenir l’assentiment du Ministre de la Santé pour un programme AlterSanté au Togo ; 

 Renforcer les relations avec les responsables du Ministère de la Santé, de la Coordination 

de Lutte contre le VIH/Sida et le Paludisme, les cliniciens et les universitaires ; 

 Rencontrer les partenaires nationaux, internationaux et les bailleurs de fonds qui 

n’avaient pu être rencontrés lors de la mission de décembre 

 Renforcer les partenariats conclus lors de la première visite ; 

 Organiser un atelier de travail sur la Recherch’action VIH et paludisme au Togo ; 

 Elaborer les grandes lignes du projet avec les experts togolais. 

 

Les données collectées durant les deux missions exploratoires ont permis de cerner la 

situation globale du Togo, que nous avons présenté en première partie, mais également de 

rassembler des informations sur une des régions prioritaires pour la mise en œuvre du 

projet. 

 

D’autre part, une troisième mission réalisée par le Dr Klement et Laurence Védis 

(administratrice) a eu lieu en septembre 2007 dans le but d’une part de poursuivre les 

démarches entamées et de préparer l’implantation du programme. 

 

 Déposer au Ministère de l’Intérieur tous les documents nécessaires à l’enregistrement de 

l’association ; 

 Organiser une réunion de travail avec un groupe d’experts togolais pour affiner les 

détails de la prise en charge des patients ; 

 Rechercher des locaux pour l’implantation de la mission ; 

 Définir le cadre d’intervention d’AlterSanté dans le projet de l’Agence Française de 

Développement. 

 

 Le développement des partenariats 

 

Liste des membres du groupe d’experts VIH et paludisme togolais et partenaires à Lomé. 
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Nom Fonction 

Pr Charles Kondi Agba Ministre de la Santé du Togo 

Dr Potougnima Tchamdja Directeur Général de la Santé 

M. Bougonou Kabkia Attaché de cabinet du Directeur Général de la Santé, 

Ministère de la Santé 

Dr Minzah Pékélé  

 

Directeur de la Planification de la Santé, de la Formation et 

de la Recherche, Ministère de la Santé 

Dr Tagba Abi Tchao 

Et Mr Damien Amoussou 

(adjoint) 

Coordonateur de la Commission Nationale de lutte contre 

le Sida 

Pr Vincent Pitché Directeur du PNLS/IST 

Dr Tchama responsable PTME PNLS/IST 

Dr Deku Kodjo Responsable prise en charge et suivi et évaluation du 

PNLS/IST 

Mme Elise d’Almeida 

 

Responsable d’Unité Prise en charge du PNLP 

Mme Batoma Tombegou Chargée IEC/Partenariat PNLP 

Mme Monique Dorkenoo Chef de la division des laboratoires au Ministère de la 

Santé 

Pr Mireille Prince-David Responsable Laboratoire National de référence VIH/IST, 

CHU Tokoin  

Pr Ahoefa Vovor Hémato-biologiste laboratoire CHU Tokoin 

Pr Bouraïma Boukari Président du comité d’éthique national, CHU Tokoin 

Pr Adama Gbadoe Service de Pédiatrie de l’Hôpital Tokoin, Référent 

paludisme pour la sous-région 

Dr Akouda Patassi Service des Maladies Infectieuses de l’Hôpital Tokoin  

Dr Dagnara Anoumou Enseignant Bactério-virologie CHU Tokoin 

Dr Kadri Tankari Représentant de l’OMS au Togo 

Dr Kombate Noudjo Dinnuy NPO VIH/SIDA OMS 

Dr Emmanuel Gnaoré Coordinateur ONUSIDA  

M. Olivier Boucher Responsable de la Coopération Française 

M. Yves Picard Responsable de l’Agence Française de Développement 

M. Jean-Charles Dubourg Conseiller santé au ministère de la Santé (AFD) 

Dr Fouad Kahia-Tani Conseiller VIH au PNLS 

M. Dominique Haudrechy Assistant coopérant biologie-pharmacie au Ministère 

Dr Singo Tokofai Prise en charge médicale au PNLS/IST 

Dr Mamessilé Assih Directrice de la pharmacie CAMEG-Togo 

Dr Takouda Pelei Responsable ARV à la CAMEG-Togo 

M. Dokla K. Augustin Président RAS+ Togo 

M. Jean-Hughes Nagbé Coordonnateur du réseau associatif RAS+ 

M. Damarly Messan Consultant RAS+ 

M. Eugène Novon Directeur de l’association AMC 
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Dr Avogdabe Bruel Médecin à l’association AMC 

Dr Avuletey Ocloo Administrateur VIH/Sida UNICEF 

Dr Kombaté Douti Assistant technique GTZ 

Drs Patrick Amoussou  

et Charles Dodzro (adjoint) 

Responsables département Santé PSI 

M. Francis Sala-Diakanda Responsable Santé Plan Togo 

Dr Agbehonou Kokou Directeur Préfectoral de la Santé Kloto 

Dr DOGBE Koku Sika Directeur Régional de la Santé des Plateaux 

M. Adji Point Focal paludisme Atakpamé 

M. Akim Point Focal VIH Atakpamé 

Dr Atto Service Pédiatrie de l’Hôpital d’Atakpamé 

Mr Akakpo Apreli 

 

Assistant Médical, responsable PTME Polyclinique 

Atakpamé 

Mr Lawani Ilallou Directeur association CREJe Atakpamé 

Mr Ahokpé Kowou Directeur association SOS Vita Atakpamé 

Mr Agbe Lanibama Président association Akarala Atakpamé 

Dr Soninké  Directeur Préfectoral de la Santé Kpalimé 

Mme Kibalo Chargée de la surveillance épidémiologique Kpalimé 

M. Sumu Point Focal paludisme Kpalimé 

Mr Gali Gomado Directeur Hôpital Régional de Kpalimé 

Dr Henry Kpala Chef de service Médecine Interne CHR Kpalimé 

Dr Akpalo Chef de service Gynéco-obstétrique CHR Kpalimé 

Mr Koumedjina Directeur du Laboratoire CHR Kpalimé 

Mr Blaise Bahomda  Psychologue, Directeur association AMC-Kpalimé 

Mr Guy Ahialegbedzi Directeur association Vivre Mieux Kpalimé 

M. Kariyare Benjamin Ingénieur biologiste, diplômé en épidémiologie (chargé de 

mission bénévole pour AlterSanté au Togo) 

 

 L’atelier VIH et paludisme, mars 2007, Lomé 

Participants : Dr Agbehonou Kokou, Directeur Préfectorial de la Santé Kloto, Mr Bahoma M. 

Blaise, Psychologue AMC Kpalimé, Mme d’Almeida Kokoé, Responsable Prise en charge du 

PNLP Dr Dagnra Anoumou, Enseignant Bactério-virologie CHU Lomé, Mr Damarly Messan, 

consultant RAS+, Dr Deku Kodjo, Responsable Prise en charge  et de suivi et évaluation du 

PNLS/IST, Dr Dogbé Koku Sika, Directeur Régional de la Santé Plateaux, Mr Dokla K. 

Augustin, Président RAS+ Togo, Dr Dorkenoo A. Monique, Responsable Division des 

laboratoires au Ministère de la Santé, Pr Gbadoe Adama, Pédiatre CHU Tokoin et Expert prise 

en charge PNLP, Mr Kariyare Benjamin, Ingénieur biologiste, Dr Klement Elise, Présidente 

d’AlterSanté, Dr Kombate-Noudjo Dinnuy, NPO VIH/SIDA OMS, Mr Nagbé Robert-Hugues, 

Coordinateur RAS+ Togo, Dr Patassi A. Akouda, Clinicien, service des Maladies Infectieuses 

CHU Tokoin, Dr Pékélé Minzah, Directeur de la Planification de la Santé et de la Recherche et 

Secrétaire Permanent du comité de coordination du Fonds Global, Pr Pitche Vincent, 

Coordonateur du PNLS/IST, Pr Prince David Mireille, Directrice du Laboratoire national de 

référence VIH et PNLS, Dr Singo Tokofai A., Prise en charge médicale au PNLS/IST,  
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Le groupe d’experts togolais, Atelier AlterSanté VIH et paludisme, Lomé mars 2007. 

 

Etant donné les interactions évidentes, entre le VIH et le paludisme, et en accord avec les 

recommandations de l’OMS, le groupe a convenu de l’importance de coordonner les actions 

de lutte contre ces deux maladies, et d’évaluer les actions de prévention et de traitement par 

de la recherche opérationnelle.  

Le district de Kloto dans la région des Plateaux (200 000 habitants) a été retenu pour 

l’implantation d’un programme de recherche sur le VIH et le paludisme, qui a pour finalité 

l’amélioration de la prise en charge des malades (comprenant le suivi biologique), et d’une 

manière générale, la santé des populations du Togo.  

 

Quatre projets d’études ont pu être élaborés au cours de cet atelier, des groupes de travail 

ont été proposé pour chacun d’entre eux. 

 

Projet d’étude N°1 : Prophylaxie anti-palustre chez la femme enceinte infectée par le VIH : 

cotrimoxazol seul versus cotrimoxazol + TPI (protocole nationale). Cette étude pourra 

éventuellement être multicentrique si le recrutement des sujets est insuffisant sur un seul 

district (Kloto+autre district ou Lomé). 

Evaluation : 

 nombre d’accès palustres documentés 

 parasitémie asymptomatique 

 infestation placentaire : parasitologie+anatomopathologie du placenta 

 résistance aux traitements antipaludéens 

Groupe de travail : Pr Pitché, Dr Morgah, Dr Agbehonou, Mr Abaloo, Mme d’Almeida,  

Dirigé par : Dr Dorkenoo et Dr Singo. 

 

Projet d’étude N°2 : Suivi de la cohorte des patients infectés par le VIH dans le district de 

Kloto. 

Cette étude pourra comporter plusieurs sous-études : 

- mise en place d’un suivi standardisé et informatisé des données clinico-biologiques 
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- incidence de survenue d’accès palustres et efficacité du traitement par CTA, avec 

stratification par degré d’immunodépression,  

- comparaison de l’efficacité du traitement avec une cohorte appariée de patients non-

infectés par le VIH,  

- suivi de la charge virale,  

- recherche d’interactions entre les traitements par dosages pharmacologiques des 

ARV (et CTA ?), 

- évaluation du dépistage rapide du paludisme (TDR) chez les patients infectés par le 

VIH, 

- suivi de l’observance aux traitements ARV et CTA. 

Groupe de travail : Pr Prince-David, Dr Morgah, Pr Gbadoe, Dr Dogbe, Mr Bahomda, Dr 

Kpanla CH Kpalimé, Mr Nagbé, un représentant de l’association Vivre Mieux Kpalimé 

Dirigé par : Dr Dagnra. 

 

Projet d’étude N°3 : Etude de prévalence du VIH, du paludisme et de la co-infection, en 

période de haute et de basse transmission du paludisme dans la population adulte volontaire 

au dépistage, avec stratification par degré d’immunodépression. 

Recrutement par dépistage ‘passif’ (CDVA de Kpalimé) et/ou ‘actif’ (campagne de dépistage 

du VIH et du paludisme sur le district de Kloto). Possibilité de mener une étude similaire 

chez les enfants consultant les PMI et les femmes enceintes lors des consultations 

prénatales. 

Groupe de travail : Dr Pékélé, Dr Deku, Mr Damarly, Mr Dokla 

Dirigé par : Dr Patassi. 

 

Projet d’étude N°4 : Cohorte pédiatrique. Suivi de la cohorte des enfants issus de la PTME de 

la naissance jusqu’à 24 mois. Cette étude pourra éventuellement être multicentrique si le 

recrutement des sujets est insuffisant sur un seul district (Kloto+autre district ou Lomé). 

Evaluation : 

- incidence de survenue d’accès palustres et efficacité du traitement par CTA, chez les 

nourrissons infectés par le VIH et non-infectés, avec stratification par degré 

d’immunodépression,  

- suivi virologique par sérologie et PCR. 

L’allaitement se fera selon le consentement éclairé de la maman avec une subvention pour le 

lait maternisé. Un soutien psychologique sera assuré pour les mères. 

Groupe de travail : Pr Prince-David, Dr Dorkenoo, Dr Dagnra, Mr Bahomda, Dr Agbehonou, 

Dr Kpanla 

Dirigé par : Pr Gbadoe. 

 

Les analyses biologiques seront effectuées dans la mesure du possible au Togo, la 

sérothèque du CNR à Lomé pourra assurer le stockage des prélèvements. Les études 

respecteront les principes éthiques internationaux. 
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5 Bilan financier  

5.1 Budgets prévisionnels 2007 

 

 Le budget de fonctionnement du siège 

 

Prévisions siège 2007 (€) 

Personnel  34 000 

Équipement  13 000 

Fonctionnement 7 000 

TOTAL 54 000 

 

 

 Les budgets terrains 

 

Dans un souci de faciliter la recherche de fonds et le suivi par projet, la budgétisation a été 

découpé par projet et par année. 

 

Les quatre recherch’actions faisant partie d’un projet global, l’équipement, les frais de 

personnel, de fonctionnement, de transport, de soutien et d’évaluation sont répartis pour un 

quart des montants sur chaque projet. Les frais médicaux (médicaments et matériel) sont 

calculés spécifiquement pour chaque étude. 

 

Recherch’Action 1  

Prévention du paludisme chez la femme enceinte séropositive 

Durée 24 mois Total projet 

Etudes préalables 1 500 

Médicaments et matériel médical 

•  Equipement 

•  Consommables 

87 500 

Personnel 47 500 

Formation 15 000 

Gestion et logistique 8 000 

Transport 13 500 

Soutien et évaluation 17 000 

TOTAL 190 000 

Recherch’Action 2  

Suivi de la cohorte des patients séropositifs du district de Kloto 
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Durée 24 mois Total projet 

Etudes préalables 1 500 

Médicaments et matériel médical 

•  Equipement 

•  Consommables 

180 000 

Personnel 51 900 

Formation 15 100 

Gestion et logistique 8 000 

Transport 13 500 

Soutien et évaluation 34 000 

TOTAL 304 000 

Recherch’Action 3  

Etude de prévalence du VIH, du paludisme et de la co-infection 

Durée 12 mois Total projet 

Etudes préalables 750 

Médicaments et matériel médical 

•  Equipement 

•  Consommables 

43 600 

Personnel 32 000 

Formation 15 200 

Gestion et logistique 6 250 

Transport 15 200 

Soutien et évaluation 17 000 

TOTAL 130 000 

Recherch’Action 4 

Suivi de la cohorte des enfants issus de la PTME de 0 à 24 mois  

Durée 36 mois Total projet 

Etudes préalables 2 250 

Médicaments et matériel médical 

•  Equipement 

•  Consommables 

134 000 

Personnel 73 000 

Formation 27 000 

Gestion et logistique 10 000 

Transport 22 750 

Soutien et évaluation 51 000 

TOTAL 320 000 
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5.2 Bilan financier 2007 

 

 Bilan au 31 décembre 2007 
                      

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Compte de résultat 2007 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Capitaux propres 

– Résultat 2007                5 870 € 

 

• Dettes fiscales et sociales 

– Congés payés dus            331 € 

– Indemnité précarité due   764 € 

– Charges sociales dues   3 355 € 

– Taxe formation due            30 € 

                                              

         ______ 
                                           10 350 € 

• Actif réalisable et disponible 

– Chèques à encaisser         230 € 

– Banque H.S.B.C.           10 016 € 

– Caisse                              104 €                                            

 

                                               _______ 

                                               10 350 € 

 

• Charges 

– Frais mission au togo         5 382 € 

– Achat cartes de vœux            372 € 

– Indemn./ Frais stagiaires    4 351 € 

– Salaires et charges 

  Laurence Védis              8 764 € 

– Frais voyage Dr Dagnra          169 € 

– Autres charges                    1 394 € 

                                               

       ______ 

                                 

   20 432 € 

 

   Résultat exercice 2007           5 871 € 

                                              

      ______ 

                                              

     26 303 € 

 

 

• Produits 

– Cotisations                         690 € 

– Dons CA Hôpital Bligny  10 000 € 

– Dons autres personnes 

  morales                      6 200 € 

– Dons personnes  

  physiques                   8 934 € 

– Prestations Elise Klement    280 € 

– Vente de cartes vœux          199 € 

 

 

 

                                              

     ______                                                      

                                                    26 303 € 
 


