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 Glossaire 

 

AFD : Agence Française de Développement 

ARV : Antirétroviraux 

CHP : Centre Hospitalier Préfectoral 

CHR : Centre Hospitalier Régional 

CMS : Centre Médico-social 

CNLS : Conseil National de la Lutte contre le Sida 

CPN : Consultation Prénatale 

EDT : Education Thérapeutique 

IEC : information Education Communication 

IO : Infections Opportunistes du VIH 

IST : Infection Sexuellement Transmissible 

MISSR : Maladies Infectieuses, Soins de Suite et Réadaptation 

OMS : Organisation Mondiale de la Santé 

ONUSIDA : Programme des Nations Unies sur le VIH/Sida 

PEC : Prise En Charge  

PCR : Réaction en Chaîne par Polymérase 

PNLP : Programme National de Lutte contre le paludisme 

PNLS : Programme National de Lutte contre le VIH/Sida 

PNLT : Programme National de Lutte contre la tuberculose 

PTME: Prévention de la Transmission Mère-Enfant du VIH 

PVVIH : Personne Vivant avec le VIH 

TME Υ ¢ǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ aŝǊŜ Ł ƭΩ9ƴŦŀƴǘ 

USP : Unité de Santé Périphérique 

VAD : Visites à Domicile 
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 Rapport moral de la 
présidente 

 

vǳŀǘǊŜ ŀƴǎ Ŝǘ ŘŜƳƛ ŀǇǊŝǎ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΣ ƴƻǳǎ ǾƻƛŎƛ ǳƴŜ Ŧƻƛǎ ŘŜ Ǉƭǳs réunis 

ǇƻǳǊ ŘǊŜǎǎŜǊ ƭŜ ōƛƭŀƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ŞŎƻǳƭŞŜ Ŝǘ ǾŀƭƛŘŜǊ ŜƴǎŜƳōƭŜ ƭŜ ǇǊƻƧŜǘ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ Ŝƴ ŎƻǳǊǎΦ bƻǘǊŜ 

ŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ǊŜǎǘŜ ŘŜ ǘŀƛƭƭŜ ƳƻŘŜǎǘŜΣ Ŝǘ ǎƻƴ ƛƳǇŀŎǘ Ŝǎǘ ƭƛƳƛǘŞ ŀǳǎǎƛ ōƛŜƴ Ŝƴ !ŦǊƛǉǳŜ ǉǳΩŜƴ CǊŀƴŎŜΣ Ƴŀƛǎ 

elle a réussi là où de nombreuses entreprises ont échoué, survivre plus de deux ans après sa création 

et surtout survivre malgré la crise économique qui sévit en occident depuis 2009. 

WŜ Ǿŀƛǎ ŎƻƳƳŜƴŎŜǊ ǇŀǊ ǊŜǇƭŀŎŜǊ ǉǳŜƭǉǳŜǎ ǊŜǇŝǊŜǎ ǉǳŜ ƭΩƻƴ ǇŜǳǘ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ ǉǳŀƭƛŦƛŜǊ ŘΩƘƛǎǘƻǊƛǉǳŜǎ : 

- octobre 2006 : créŀǘƛƻƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ, 

- décembre 2006 : mission exploratoire au Togo, qui aboutira à la création du programme que vous 

ŎƻƴƴŀƛǎǎŜȊ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘΩŀŎǘƛƻƴΣ ŦƻǊƳΩŀŎǘƛƻƴ Ŝǘ ŀƳŞƭƛƻǊΩŀŎǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ Řǳ ±LIΣ Řǳ ǇŀƭǳŘƛǎƳŜ 

et de la santé materno-infantile, 

- mai 2008 : mission au Congo Brazzaville,  

- janvier 2010 : mission en RCA,  

- 2009 : fusion avec Compétences-Santé : début des activités à destination des malades en France 

pour AlterSanté,  

- 27 avril 2009 : !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Ŝǎǘ ǊŜŎƻƴƴǳŜ ŘΩƛƴǘŞǊşǘ ƎŞƴŞǊŀƭΦ 

Le bilan ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ŞŎƻǳƭŞe va vous être présenté en détail lors de cette assemblée générale et dans 

ƭŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀƴƴǳŜƭ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞΦ  

[Ŝ ŎƻƴǘŜȄǘŜ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмл ŀ ŞǘŞ ŎŜƭǳƛ ŘŜǎ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜǎΣ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ŞŎƘŀǇǇŞ Ł ƭŀ 

récession économique, et suite à lΩŀǊǊşǘ ŘŜǎ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭŀ CƻƴŘŀǘƛƻƴ wŜŀŎƘΣ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ 

ǘǊƻǳǾŞ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳ ŦƛƴŀƴŎŜƳŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭŀ ǊŜŎƘŜǊŎƘΩŀŎǘƛƻƴΦ 9ƴ нлмл ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ƻōǎŜǊǾŞ ŘŜǎ 

changements de personnel : Franck a quitté la coordination du programme au Togo et Aély la 

coordination de la France. Je tiens à les remercier chaleureusement pour leur travail et leur 

ŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ǉǳƛ ŀ ƎǊŀƴŘŜƳŜƴǘ ǇŀǊǘƛŎƛǇŞ Ł ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭ 

et au ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŀƭƛǎƳŜ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ нлмл ŎΩŜǎǘ ŘƻƴŎ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ 

purement togolaise avec le binôme Serge-!ǊƛǎǘƛŘŜΣ Ŝǘ ƭΩŀǊǊƛǾŞŜ ŘŜ {ŀōǊƛƴŀ Ł ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ƎŞƴŞǊŀƭŜΦ  

¢ŜƳǇǎ ŦƻǊǘǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмл : 

Programme France Υ ƳŀƛƴǘƛŜƴ ŘŜǎ ŀǘŜƭƛŜǊǎ ŘΩŀǊǘƘŞǊŀǇƛŜ Ŝǘ ŘŜǎ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǇŀǊƻƭŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƳŀƭŀŘŜǎ 

de Bligny, continuité dans la difficulté de maintenir le réseau ville-hôpital, démarrage des activités de 

ƳǳǎƛŎƻǘƘŞǊŀǇƛŜ Ŝǘ ŘΩŜǘƘƴƻǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛŜΣ Ŝǘ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ŘŜ ƴƻƳōǊŜǳȄ ŞǾŞƴŜƳŜƴǘǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛŦǎΦ 

Programme Togo : réalisation de 5 formations, échanges de personnel médical entre la France et le 

Togo ; ŀƳŞƭƛƻǊΩŀŎǘƛƻƴ Řŀƴǎ ǳƴŜ vingtaine ŘΩƘƾǇƛǘŀǳȄ Ŝǘ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ǎǳǊ ƭŀ Région des 

Plateaux et maintenant le nord de la Région Maritime avec près de 10 000 femmes enceintes 

dépistées, dont près de 4% étaient positives pour le VIH, et près de 400 qui ont bénéficié du 
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programme de prévention de la transmission mère-enfant Řǳ ±LIΤ ƭŜ ǘŀǳȄ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ŎƻƴǘŀƳƛƴŞǎ Ŝǎǘ 

passé de 15% à moins de 4% ; des milliers de personnes touchées par les émissions radiophoniques 

et les réunions de sensibilisation et à travers les pairs éducateurs, des centaines de familles 

vulnérables qui ont reçu un soutien médical, psycho-ǎƻŎƛŀƭ Ŝǘ ƴǳǘǊƛǘƛƻƴƴŜƭΣ ƭΩŀŎƘŀǘ ŘŜ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ŘŜ 

laboratoire, ƭŀ ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘŜ ŎƻƴǎŜƛƭ, ƭΩƛƴŀǳƎǳǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ aŀƛǎƻƴ ŘŜǎ 9ƴŦŀƴǘǎ Ł YǇŀƭƛƳŞ ; 

Ŝǘ ƭŀ ǇƻǳǊǎǳƛǘŜ ŜƴǾŜǊǎ Ŝǘ ŎƻƴǘǊŜ ǘƻǳǘ ŘŜ ƭΩŞǘǳŘŜ ǎǳǊ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Řǳ ǇŀƭǳŘƛǎƳŜ ǇŀǊ ƭŜ ŎƻǘǊƛƳƻȄŀȊƻƭ 

chez les femmes enceintes infectées par le VIH avec plus de 100 inclusions en 2010. 

[ΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ƴƻuveau projet « Regards » qui fera en 2011 le lien entre la France et le Togo à 

travers la photographie. 

!ǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŎƻƳǇǘŜ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ǳƴŜ млŀƛƴŜ ŘŜ ǎŀƭŀǊƛŞǎΣ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ŀǳ ¢ƻƎƻΦ [Ŝ Ŏƻƴǎǘŀǘ 

Ŝǎǘ ŎŜƭǳƛ ŘΩǳƴ ƳŀƛƴǘƛŜƴ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŀǾŜŎ ŘŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀts au rendez-vous : plus de vies sauvées et 

ŘΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴǎ ŞǾƛǘŞŜǎ ŀǳ ¢ƻƎƻΣ ǳƴŜ ŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ Ŝǘ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ƳŀƭŀŘŜǎ Ŝƴ 

France, et partout où AlterSanté intervient des souffrances allégées pour les malades souffrant 

ŘΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴ ŎƘǊonique. 



6 

 Objectifs 
 

1. aƛǎǎƛƻƴ ǎƻŎƛŀƭŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ  
 

AlterSanté est une association de loi 1901 créée en 2006 dans le but de développer et mettre en 

place des solutions efficaces, durables et alternatives dans la lutte contre les maladies infectieuses et 

troǇƛŎŀƭŜǎΦ 9ƭƭŜ ǎŜ ōŀǘ ǇƻǳǊ ƭŀ ǎǳǊǾƛŜ Ŝǘ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎΣ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝǘ 

des hommes, particulièrement les plus vulnérables ou démunis. AlterSanté concentre son action sur 

les conséquences médicales, infectieuses, épidémiques et socio-économiques du VIH et des maladies 

associées, comme le paludisme, sur le continent africain. En France aussi des personnes vulnérables 

sont atteintes de maladies infectieuses chroniques, AlterSanté leur apporte son soutien depuis la 

Ŧǳǎƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩŀǎsociation Compétences-Santé fin 2009. 

Pour réussir ce pari, AlterSanté a élaboré son action médicale autour de trois axes : 

CƻǊƳΩ!Ŏǘƛƻƴ : dans une démarche coopérative et durable, AlterSanté forme le personnel soignant 

togolais, en continu dans les structures de soins partenaires et lors de formations ponctuelles au 

Togo et de stages en France, et des membres de la communauté sur la prévention et la prise en 

charge du VIH. 

!ƳŞƭƛƻǊΩ!Ŏǘƛƻƴ : AlterSanté améliore la prévention, le dépistage et la prise en charge des malades sur 

le plan médical, psychologique, social et nutritionnel, en partenariat avec les structures de soins et 

les associations togolaises. 

wŜŎƘŜǊŎƘΩ!Ŏǘƛƻƴ : Depuis 2009, AlterSanté mène une étude sur les stratégies de prévention du 

paludisme chez la femme enceinte séropositive grâce à une coopération entre les experts français et 

togolais. La recherche est dictée par les besoins locaux et apporte un bénéfice direct aux participants 

et à la population de la Région. 

Les projets se construisent sur des initiatives et/ou des structures préexistantes, avec la participation 

des acteurs nationaux, et en coordination avec les autres organismes humanitaires et institutions 

présentes. Ils ne sont pas isolés et ne se substituent pas aux autorités sanitaires des pays. Des 

ŎƻƴǾŜƴǘƛƻƴǎ ŘŜ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘ Ŝǘ ŘΩŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘ ǎƻƴǘ ǎƛƎƴŞŜǎ ƭƻŎŀƭŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ǳƴ ōǳǘ ŘΩƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ 

durabilité des actions. 

 

2. Objectifs prévisionnels 2010  
 

2.1. En France  
 

Activités auprès des patients du CM de Bligny reprise en charge par AlterSanté en 2009 : ƭΩŀǊǘ-

thérapie et la musicothérapie, les groupes de paroles, les soirées organisées à destination des 

ǇŀǘƛŜƴǘǎΣ ŘŜ ƭŜǳǊ ŜƴǘƻǳǊŀƎŜ Ŝǘ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘŜ ǎƻƛƴǎΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ Řǳ ǊŞǎŜŀǳ ǾƛƭƭŜ-hôpital de 

ƭΩhǳŜǎǘ 9ǎǎƻƴƴƛŜƴΦ 
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L'art-thérapie touǎ ƭŜǎ ƳŜǊŎǊŜŘƛǎ Ł мп ƘΦ [ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ǇŜǊƳŜǘǘǊŜ ŘŜ ŎǊŞŜǊ Ŝǘ ǊŜŎǊŞŜǊ ǳƴ ŜǎǇŀŎŜ ŘŜ 

libre expression. Les dessins permettent la mise en sens pour aboutir par la suite à une mise en 

ǆǳǾǊŜ ŀǇǊŝǎ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭΦ 

La musicothérapie tous les jeudis à 14 h, animée par Cynthƛŀ .ƛǘǘƻƴΣ ŀ ŘŞƳŀǊǊŞ Ł ƭŀ Ŧƛƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ 

2008.  

Les groupes de paroles ont lieu un lundi sur 2, les patients y participent volontairement. Les thèmes 

sont centrés sur la problématique de l'observance. Ces groupes offrent un espace d'échange 

d'expérience. Ils permettent aux personnes infectées, affectées, ou simplement intéressées par le 

±LIΣ ŘŜ ǎΩƛƴŦƻǊƳŜǊ ǎǳǊ ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ Ŝǘ ǎŜǎ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎΦ  

Les sƻƛǊŞŜǎ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ à destination des patients, de leur entourage et du personnel de Santé.  

Les réunions ŘΩLƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǾƛƭƭŜ-hôpitalΥ ǎƻƛǊŞŜ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜ Ŝǘ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ł ŘŜǎǘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

professionnels de santé. 

 

 

2.2. Au Togo 
 

2.2.1. !ƳŞƭƛƻǊΩ!Ŏǘƛƻƴ 
 

[Ŝǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Řŀƴǎ ƭŀ ǊŞƎƛƻƴ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄ ǎƻƴǘ ŜǎǎŜƴǘƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ŀȄŞŜǎ ǎǳǊ ƭŀ ŦŜƳƳŜ 

enceinte infectée par le VIH et son bébé. Lƭ ǎΩŀƎƛǎǎŀƛǘ ŘŜ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŜǊ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ Ł ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ 

au dépistage du VIH pendant la grossesse et prendre en charge les femmes infectées. La prise en 

charge est plurielle : médicale, psychosociale et nutritionnelle pour les femmes enceintes et leurs 

enfants. Depuis 2009, AlterSanté a établi des partenariats durables avec 17 centres de santé qui 

proposent une prise en charge médicale aux femmes infectées par le VIH. Nombreuses et 

vulnérables, elles sont parfois à un stade avancé de la maladie. 

PTME : [Ŝ ǘŀǳȄ ŘŜ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ Ǝƭƻōŀƭ ŘŜ ƭŀ ƳŝǊŜ Ł ƭΩŜƴŦŀƴǘ ǇŀǊ ƭŜ ±LI Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ǎƻǳǘŜƴǳŜǎ 

ǇŀǊ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Şǘŀƛǘ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴ моΦр҈ en 2009 (source PNLS). AlterSanté ǎΩŞǘŀƛǘ ŦƛȄŞ comme objectif de 

diminuer à moins de 10% le taux des bébés contaminés.  

!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ǇǊŞǾƻƛǘ ŘΩŞƭŀǊƎƛ ǎŜǎ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ŀǾŜŎ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ǎƛǘŜǎ t¢a9Φ 

Dépistage: augmentation de la proportion des femmes enceintes testées pour le VIH de 20 à 80%, 

amélioration du conseil post-test et du suivi. 

Amélioration de la prise en charge médicaleΣ ǊŜŎŜƴǘǊŀƎŜ ǎǳǊ ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ Ŝǘ ƭŀ t9/ ŘŜǎ 

enfants.  

Soutien psychosocial et nutritionnel: à destination des femmes vulnérables et leurs enfants.  

Ouverture de la Maison des Enfants de Kpalimé en partenariat avec les ONG Sol en Si, AMC et Croix-

Rouge Togo. 

ObservanceΥ ǊŜŎǊǳǘŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ŘΩ95¢Σ ǾƛǎƛǘŜǎ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜΣ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǇŀǊƻƭŜΥ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘŜ 

6 nouveaux et soutien des 3 groupes existants.  

Prévention: campagnes de sensibilisation, de dépistage, distribution de préservatifs masculins et 

féminins. 
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2.2.2. Form'action 
 

Poursuite des ateliers de formation ponctuels pour les professionnels de santé togolais sur la PTME, 

ƭŜǎ ƛƴŦŜŎǘƛƻƴǎ ƻǇǇƻǊǘǳƴƛǎǘŜǎΣ ƭŀ t9/ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ŘŜ ƭΩŀŘǳƭǘŜ Ŝǘ ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛque. 

Formation continue dans les sites partenaires. 

Stages pour le personnel soignant togolais en France. 

 
2.2.3. Recherch'action 

 

La recherche ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊŀǘƛǉǳŜǎ ƳŞŘƛŎŀƭŜǎ est une des spécificités ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ, et a été 

un élément moteur de la mission d'AlterSanté au Togo. 

Le paludisme étant une cause majeure de décès chez les femmes enceinte et un risque grave pour le 

ōŞōŞΣ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ƭϥŞǘǳŘŜ Ŝǎǘ ŘΩŞǾŀƭǳŜǊ ƭΩŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ ŘΩǳƴ ŀƴǘƛōƛƻǘƛǉǳŜ ŀŎŎŜǎǎƛōƭŜ Ł ǘƻǳǎΣ ƭŜ 

cotrimoxazol (CMX à 800 mg/j) en prévention du paludisme pendant la grossesse. C'est un essai 

clinique de non infériorité multicentrique randomisé et contrôlé, comparant le CMX au traitement 

intermittent par Fansidar (TPI/SP). 300 femmes devaient être incluses à fin 2010. 

 

Perspectives en termes de partenariats sur la recherche et de formation 
AlterSanté se tourne vers d'autres pays d'Afrique : 

Janvier 2010, RCA Υ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ Ł ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ŀǘŜƭƛŜǊ ǎǳǊ ƭŜ ±LI Ŝǘ ƭŜǎ ƳŀƭŀŘƛŜǎ ŀǎǎƻŎƛŞŜǎΣ 

réalisé avec le Dr Elise Klement en partenariat aǾŜŎ ƭΩƛƴǎǘƛǘǳǘ tŀǎǘŜǳǊ ŘŜ .ŀƴƎǳƛΦ 

Mars / avril 2010, Côte d'Ivoire : Accueil de stagiaires ivoiriens au CM Bligny (projet de partenariat 
avec le PNLT du pays) 
 

 
 

  

[ΩIƛǎǘƻƛǊŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀǳ ¢ƻƎƻ 

AlterSanté, implantée dès 2006 sur la Région des Plateaux, a débuté son premier projet de lutte contre le 

VIH et les Maladies Tropicales à Kpalimé, sur le district de Kloto. Grâce au soutien et à la confiance de ses 

ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎΣ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŀ ǎǳ ŘŜǾŜƴƛǊ ǳƴŜ ǊŞŦŞǊŜƴŎŜ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Ŝǘ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ Řǳ VIH/Sida et 

Řǳ ǇŀƭǳŘƛǎƳŜ Ŝǘ ǎΩŜǎǘ ŞǘŜƴŘǳŜ ǎǳǊ с ŘŜǎ ф ŘƛǎǘǊƛŎǘǎ ŘŜ ƭŀ wŞƎƛƻƴ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄΣ Ǉǳƛǎ Řŀƴǎ ƭŀ wŞƎƛƻƴ aŀǊƛǘƛƳŜΦ 

Elle est intervenue depuis 2009 dans 21 structures de soins dont 7 hôpitaux, touchant 257 villages. Des 

stratégies de prévention, de dépistage, de prise en charge médicale, psychosociale et nutritionnelle 

principalement axées sur la femme enceinte infectée par le VIH et les bébés ont ainsi été développées. 

Depuis 2009, plus de 400 femmes et leur bébé ont été pris en charge par le programmŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀǳ 

Togo. Sur les 14 252 personnes dépistées dans les centres de la Région des Plateaux en 20101, 9 733 soit 

су҈ ƭΩƻƴǘ ŞǘŞ Řŀƴǎ ƴƻǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƴƻǘǊŜ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ !ƳŞƭƛƻǊΩ!ŎǘƛƻƴΦ  

Néanmoins, de nombreux obstacles demeureƴǘ Ŝǘ ǊŀƭŜƴǘƛǎǎŜƴǘ ƭŜǎ ǇǊƻƎǊŝǎ Řŀƴǎ ƭŀ ƭǳǘǘŜ ŎƻƴǘǊŜ ƭŜ ±LI ŎΩŜǎǘ 

pourquoi des améliorations doivent être apportées en soutien aux programmes nationaux et de nouvelles 

initiatives doivent maintenir une dynamique collective. 

AlterSanté propose un vaste projet, dans la lignée des recommandations OMS et ONUsida, pour agir à 

travers les axes de :   

 prévention (en population générale et chez les femmes enceintes et allaitantes), notamment par la 

réduction des risques sexuels et le soutien au programme PTME ; 

 dépistage du VIH et maladies associées ; 

 soutien psychosocial, accompagnement des personnes infectées et lutte contre les discriminations. 
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1ère partie : Organisation et 
management 

1. Vie associative 
 

1.1. /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ!ŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ό/!ύ 
 

1.1.1. Réunion Řǳ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ!ŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Ŝǘ Řǳ .ǳǊŜŀǳ 
 

[Ŝ .ǳǊŜŀǳ ǎΩŜǎǘ ǊŞǳƴƛ Ł с ƻŎŎŀǎƛƻƴǎ les : 

15 janvier 2010 

30 mars 2010  

25  mai 2010 

16 juillet 2010 

21 octobre 2010 

15 septembre 2010 

 

[Ŝ /! ǎΩŜǎǘ ǊŞǳƴƛ о Ŧƻƛǎ ƭŜǎ : 

2 février 2010 

28 juin 2010 

18 novembre 2010 

 

[Ω!ǎǎŜƳōƭŞŜ DŞƴŞǊŀƭŜ ŀƴƴǳŜƭƭŜ ŀ Ŝǳ ƭƛŜǳ ƭŜ мо ŀǾǊƛƭ нлмл ƻǴ ŞǘŀƛŜƴǘ ǇǊŞǎŜƴǘǎ нр ǇŀǊǘƛŎƛǇŀƴǘǎΦ 

 

1.1.2. Constitution du CA (voir organigramme) 
 

[Ŝ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ!ŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Ŝǎǘ ŎƻƴǎǘƛǘǳŞ de 15 membres dont 5 membres du bureau.  

[ƻǊǎ ŘŜ ƭΩ!ǎǎŜƳōƭŞŜ DŞƴŞǊŀƭŜ Řǳ м3 avril  2010, de nouveaux membres ont été élus.  

 

Elections des membres du CA :  
Le Docteur Ait-Mohand, médecin spécialisé en Maladies Infectieuses et VIH/Sida qui a rejoint le 

service des maladies Infectieuses-Soins de suite ςRéadaptation de Bligny (MISSR) en avril 2010.  

 

Le CA a ensuite inclus de nouveaux membres élus dans son bureau :  
Marie-Elisabeth BROCA, Animatrice Ergothérapeute ς retraitée, a été élue pour le poste de Vice-

présidente,     

Christine Couery, Cadre infirmier, a été élue pour le poste de Secrétaire adjointe,   

Khalid Zaghrioui, Contrôleur de gestion, a été élu pour le poste de Trésorier.   
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Cooptation de nouveaux membres du CA courant 2010 : 
о ƳŜƳōǊŜǎ ǉǳƛ ǎƻǳƘŀƛǘŀƛŜƴǘ ƛƴǘŞƎǊŜǊ ƭŜ /ƻƴǎŜƛƭ ŘΩ!ŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ƻƴǘ ŞǘŞ ŎƻƻǇǘŞǎ ŘǳǊŀƴǘ ƭΩŀƴƴée et 

sont présents au CA.  

Xavier Gury, responsable formation, 24 ans d'expérience en ingénierie de formation, a adhéré à 

ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ƭŜ му Ƨǳƛƴ нлмлΦ  

Le Dr Samedi Dje-Bi, épidémiologiste, tabacologue, apporte son soutien en suivi et évaluation.  

Isabelle Mancel, aide-soignante au Centre Médical de Bligny depuis 2 ans et adhérente AlterSanté 

depuis février 2010, travaille au service de MISSR. 

Lƭǎ ǎŜ ǇǊŞǎŜƴǘŜǊƻƴǘ Ł ƭΩŞƭŜŎǘƛƻƴ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩ!D ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлммΦ 

 

1.2. [Ŝǎ ƳŜƳōǊŜǎ ŀŘƘŞǊŜƴǘǎ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ 
 

[Ŝ ƴƻƳōǊŜ ŘΩadhérents ayant payé leur cotisation en 2010 est de 63. Ce nombre était de 37 en 2007, 

48 en 2008 et 57 en 2009. 

!ǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛΣ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŎƻƳǇǘŜ Ǉƭǳǎ ŘŜ млл ƳŜƳōǊŜǎ όсо Ł ƧƻǳǊ ŘŜ ƭŜǳǊ Ŏƻǘƛǎŀǘƛƻƴ ŀǳ ом ŘŞŎŜƳōǊŜ 

2010) dont 22 travaillent au CM de Bligny. Le tiers des membres sont des médecins et plus de la 

moitié sont issus du milieu médico-ǎƻŎƛŀƭΣ ŘŜ Ǉƭǳǎ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ŘŜ t±±LI ŀŘƘŝǊŜƴǘ Ł ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ 

La cotisation annuelle est restée à 20 euros (10 euros pour les habitants des pays du Sud et les 

mineurs). 

Les coǘƛǎŀǘƛƻƴǎ ŘŜǎ ƳŜƳōǊŜǎ ƻƴǘ ǊŀǇǇƻǊǘŞ Ǉƭǳǎ ŘŜ м нллϵ Ł ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ 

5Ŝ ǇƭǳǎΣ ну ƳŜƳōǊŜǎ ƻƴǘ Ŧŀƛǘ ŘŜǎ Řƻƴǎ ǇƻǳǊ ǳƴ ǘƻǘŀƭ ŘŜ нулл ϵ όŘƻƴǘ п ǾƛǊŜƳŜƴǘǎ ƳŜƴǎǳŀƭƛǎŞǎύΦ 

 

2. Ressources Humaines 
 

2.1. Siège 
 

2.1.1. Salariés 
 

2010 a été la première année durant laquelle AlterSanté ŀ Ǉǳ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘŜ ƭΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ ŘΩǳƴŜ 

salariée sur le long terme. En effet, de septembre 2009 à octobre 2010, Melle Aely HACCOUN, 

ŜƳǇƭƻȅŞŜ ŎƻƳƳŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘǊƛŎŜΣ ŀ ǎǳƛǾƛ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŀǳ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴ Ŝǘ ǇƻǎŞ ŘŜǎ ōŀǎŜǎ ǎƻƭƛŘŜǎ ǇƻǳǊ ǎŜǎ 

futures activités. AujƻǳǊŘΩƘǳƛΣ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ƭǳƛ Ŝǎǘ ǊŜŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴǘŜ ǇƻǳǊ ǎƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŀƭƛǎƳŜΣ ǎƻƴ 

ŘȅƴŀƳƛǎƳŜ Ŝǘ ǎƻƴ ƎǊŀƴŘ ŀǇǇƻǊǘ Ł ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ  

Remerciements également à Franck Audin qui a ouvert la mission AlterSanté au Togo en 2008, mis en 

place une structure locale opérationnelle et a établi de solides partenariats. Ses recherches et son 

ƳŞƳƻƛǊŜ ǎǳǊ ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜ Řŀƴǎ ƭŀ wŞƎƛƻƴ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄ ƻƴǘ ŀƛŘŞ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Ł ƳƛŜǳȄ ŎƛōƭŜǊ ǎŜǎ 

actions.  

En septembre 2010, une nouvelle coordinatrice, Melle Sabrina Laffont, a été embauchée à temps 

plein sur un CDD de 9 mois pour assurer le suivi, la coordination et la gestion des programmes en 

France et au Togo. Son contrat a été muté début 2011 en CDI à temps partiel.  
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2.1.2. Stagiaires 
 

[Ŝ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘŜ ǎǘŀƎƛŀƛǊŜǎ Ł ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀtion fait partie intégrante de la charge de travail 

Ŝǘ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŜ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴ ŎƻƴǎƛŘŞǊŀōƭŜΦ 5ǳǊŀƴǘ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмлΣ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀ ŀŎŎǳŜƛƭƭƛ н ǎǘŀƎƛŀƛǊŜǎ Ŝƴ 

gestion de projet au siège, encadrés principalement par la présidente Elise KLEMENT et la 

coordinatrice : 

Alexis FRIEDMANN, du 8 janvier au 31 mars 2010 

Vanessa ANUTH, du 14 avril au 13 décembre 2010 

[ŜǳǊ ƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘ ŀ ǊŜƴŘǳ ǇƻǎǎƛōƭŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ǎǳǊ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмлΦ  

 

2.1.3. Organigramme 
 

[ΩƻǊƎŀƴƛƎǊŀƳƳŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Ŝƴ CǊŀƴŎŜ Ŝǎǘ ƭŜ suivant : 

 

 

2.1.4. Bénévoles - membres Actifs 
 

!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŎƻƳǇǘŜ ǳƴŜ ǉǳƛƴȊŀƛƴŜ ŘŜ ōŞƴŞǾƻƭŜǎ ǉǳƛ ŀŎŎƻǊŘŜƴǘ ŘŜ ƭŜǳǊ ǘŜƳǇǎ Ł ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŀ 

ƎŜǎǘƛƻƴΣ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ŎƻƳǇǘŀōƛƭƛǘŞΣ ƭŀ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ǊŜƭŜŎǘǳǊŜ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎΣ ŜǘŎΦ 

Les membres du CA sont tous bénévoles. Elise Klement et Marie-Elisabeth BROCA se sont rendues au 

Togo pour une mission de suivi des programmes. 

Emmanuelle BAUDIN passe une à deux demi-ƧƻǳǊƴŞŜǎ ǇŀǊ ǎŜƳŀƛƴŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ƭƻŎŀǳȄ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Ŝǘ 

ŀǇǇƻǊǘŜ ǎƻƴ ǎƻǳǘƛŜƴ Ł ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩŞǾŝƴŜƳŜƴǘǎ ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŀǳ ǎǳƛǾƛ Ŝǘ Ł ƭŀ ƳƛǎŜ Ł 

jour de certains fichiers.  

LǎŀōŜƭƭŜ a!b/9[ ŀ ŜŦŦŜŎǘǳŞ ǳƴŜ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎƛǘŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ōŞƴŞŦƛŎƛŀƛǊŜǎ ŀǳ 

Togo durant le mois de juillet. 

·ŀǾƛŜǊ D¦w¸ ǎΩŜǎǘ ƳƻōƛƭƛǎŞ Řŀƴǎ ƭŀ ŎŀŘǊŜ de la campagne « Non assistance à mère en danger » et a 

ǊŞŀƭƛǎŞ ǳƴŜ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ŀǳ ¢ƻƎƻ Ŝƴ ŘŞŎŜƳōǊŜΦ  

aŀƴƻƴ a!w/¦ ŘƻƴƴŜ ŘŜ ǎƻƴ ǘŜƳǇǎ ǇƻǳǊ ǊŜǇǊŞǎŜƴǘŜǊ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ƭƻǊǎ ŘΩŞǾŞƴŜƳŜƴǘǎ ŀǎǎƻŎƛŀǘƛŦǎΦ 

Véronique GUEZENEC apporte son soutiŜƴ ǎǳǊ ƭŀ ǘŜƴǳŜ ŘŜǎ ŎƻƳǇǘŜǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ 

vérifications comptables. 

tŀǘǊƛŎƪ Wh¦!¦[¢Σ ŎƻƳƳƛǎǎŀƛǊŜ ŀǳȄ ŎƻƳǇǘŜǎΣ Şǘŀōƭƛǘ ƭŜǎ ōƛƭŀƴǎ ŦƛƴŀƴŎƛŜǊǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŎŜǊǘƛŦƛŜ ƭŜǎ 

comptes. 

Thérèse De SOLLIERS participe  à la relecture des dossiers et rapports. 
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[Ŝ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ǎƻƛƎƴŀƴǘ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ aL{{w Ŝǘ ƭΩŀƴƛƳŀǘŜǳǊ Ł .ƭƛƎƴȅ ŜƴŎŀŘǊŜƴǘ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘŜ ǘƘŞǊŀǇƛŜǎ 

complémentaires mis en place par AlterSanté et participent bénévolement à la vente de rubans 

rouges et à des événements ponctuels. 

 

2.2. Togo 
 

[ΩŞǉǳƛǇŜ ŀu Togo a connu de grands changements en 2010 et a été largement restructurée suite à 

trois départs, en partie pour des raisons de restriction budgétaire, suivis de deux recrutements : 

 M. Franck AUDIN, chef de mission Togo expatrié depuis 2 ans, est rentré en France le 22 juin 

нлмлΣ ŀǾŀƴǘ ŘŜ ǊŜǇŀǊǘƛǊ ǇƻǳǊ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŀǾŜƴǘǳǊŜǎ Ŝƴ !ŦǊƛǉǳŜΦ 

 5Ǌ {ǘŞǇƘŀƴŜ 5Ω![a9L5!Σ médecin coordinateur, a remis sa démission le 4 mai 2010, et 

travaille maintenant au siège du PNLS à Lomé.  

 Mme Ida ENYONAM AGBOLOU, sage-femme, est retournée dans la fonction publique au 

¢ƻƎƻΦ ¦ƴŜ Ŧƛƴ ŘŜ ŎƻƴǘǊŀǘ Ł ƭΩŀƳƛŀōƭŜ ŀ ŞǘŞ ǎƛƎƴŞŜΦ 

 M. Aristide Folly AKOUETE, assistant médical et militant de la première heure dans la lutte 

contre le VIH/Sida au Togo est depuis le mois de juillet le nouveau coordinateur médical du 

programme.  

 M. Koffi SESSOU a été recruté comme comptable à mi-temps depuis juin 2010.  

 

M. Koffi MADETIN reste logisticien et Serge PRINCE-AGBODJAN est toujours le coordinateur 

ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜΦ  

Le gardiennage et le ménage constituent deux autres emplois à temps plein. 

[Ŝ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ¢ƻƎƻ Ŝǎǘ ŘƻƴŎ ŘŞǎƻǊƳŀƛǎ ǳƴƛǉǳŜƳŜƴǘ ŎƻƴǎǘƛǘǳŞ ŘΩŜƳǇƭƻȅŞǎ ƭƻŎŀǳȄΦ [Ŝ 

coût du personnel AlterSanté du Togo (personnel de maison et taxes y compris) a ainsi été réduit à 

moins de 2000 euros par mois. 

 

 

 

De gauche à droite, Koffi MADETIN, Serge PRINCE-AGBODJAN, Koffi SESSOU, Aristide AKOUETE 
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[ΩƻǊƎŀƴƛƎǊŀƳƳŜ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŀǳ ¢ƻƎƻ ŘŜǇǳƛǎ ƧǳƛƭƭŜǘ нлмл Ŝǎǘ ƭŜ ǎǳƛǾŀƴǘ : 

 

 

Répartition des tâches: 

[Ŝ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ƳŞŘƛŎŀƭ Ŝǎǘ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜ ƭΩŀǎǇŜŎǘ ƳŞŘƛŎŀƭ Řu programme, représentation de 

ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Ŝƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ 95¢Σ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ 

médicales et de la  formation continue  du personnel médical des centres partenaires et du suivi de 

projet, ainsi que de la recherche.  

[Ŝ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ Ŝǎǘ ŎƘŀǊƎŞ Řǳ ǾƻƭŜǘ ǇǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭΥ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ 

communautaire, groupes de parole, émissions radio, comités sociaux (identification des personnes 

démunies), organisation et réalisation des formations EDT, IEC, PTME. Il réalise le suivi des activités 

psychosociales, et du soutien psychologique aux femmes suivies.  

[Ŝ ƭƻƎƛǎǘƛŎƛŜƴ ŀǎǎǳǊŜ ƭΩŀǇǇǊƻǾƛǎƛƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ƳŞŘƛŎŀǳȄΣ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Řǳ ƳŀǘŞǊƛŜƭΣ ŘŜǎ 

véhicules et des locaux et la gestion du stock, il agit également en tant que chauffeur. Il effectue les 

achats, le transport des prélèvements biologiques vers les hôpitaux et Lomé. Il organise les 

formations et les événements (logistique et organisation). Il effectue le contrôle et le suivi de la 

distribǳǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ Ŝǘ Řǳ ƭŀƛǘ Ŝǘ ŎƻƴǎǘƛǘǳŜ ƭŜǎ ƪƛǘǎ ƴǳǘǊƛǘƛƻƴƴŜƭǎ ǉǳΩƛƭ ǊŜƳŜǘ ŀǳ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ 

EDT. Il est aussi en charge du paiement des factures. 

Le comptable gère le suivi budgétaire, les flux monétaires, rentre la comptabilité, effectue les  

prévisions et rapports budgétaires, gère les ressources humaines et réalise les ordres de paiement. 

La coordinatrice en France supervise ces opérations au jour le jour, garantit la circulation de 

ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜǎ ǊŜƭŀǘƛƻƴǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ōŀilleurs ainsi que la rédaction de 

rapports. 
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3. Ressources matérielles 
 

3.1. Siège en France 
 

[Ŝ ƭƻŎŀƭ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΣ ƭŀ ƭƛƎƴŜ ǘŞƭŞǇƘƻƴƛǉǳŜ Ŝǘ ƛƴǘŜǊƴŜǘ ǎƻƴǘ ƎǊŀǘǳƛǘŜƳŜƴǘ Ƴƛǎ Ł ŘƛǎǇƻǎƛǘƛƻƴ ǇŀǊ ƭŜ 

Centre Médical de Bligny.  

Bureautique : AlterSanté dispose de 3 ordinateurs dont un portable, 1 imprimante et 1 imprimante-

scanner.  

 

[Ŝǎ ǘǊŀƴǎǇƻǊǘǎ ǎƻƴǘ ŜŦŦŜŎǘǳŞǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ǾŞƘƛŎǳƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭǎ ŘŜǎ ōŞƴŞǾƻƭŜǎ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ 

 

3.2.  Togo 

Locaux 

Maison-bureau principale à Kpalimé : 60 000 FCFA par mois (payés au semestre). AlterSanté dispose 

ŘΩǳƴ ƎǊƻǳǇŜ ŞƭŜŎǘǊƻƎŝƴŜ Ŝǘ ŘΩǳƴŜ ŀƴǘŜƴƴŜ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ƛƴǘŜǊƴŜΦ  

Maison-bureau à Atakpamé : 50 000 C/C! όŜƴǾƛǊƻƴ тсϵύ ǇŀǊ mois (payés annuellement). 

Le personnel réside une semaine sur deux dans ces maisons espacées de plus de 100km par une très 

mauvaise route. 

Charges 

[ŀ ƳƻƛǘƛŞ ŘŜǎ ŎƘŀǊƎŜǎ ƭƛŞŜǎ ŀǳȄ ƭƻŎŀǳȄΣ Ł ǎŀǾƻƛǊ ƭΩŜŀǳ Ŝǘ ƭΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞΣ Ŝǎǘ ǇŀȅŞŜ ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜΣ 

!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ǇǊŜƴŀƴǘ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ƭΩŀǳǘǊŜ ƳƻƛǘƛŞΦ [ΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ǇŀȅŜ ƭŜ ƭƻȅŜǊΦ  

Matériel informatique  

Au Togo, AlterSanté dispose de : 

1 PC fixe à Atakpamé : concerne uniquement le suivi de la file active. Tout ce qui est sur cet 

ordinateur est également sur le PC fixe de Kpalimé 

2 PC fixes à Kpalimé (1 PC uniquement compta, 1 PC généraliste) 

1 PC portable HP pour le coordinateur EDT 

1 PC portable HP pour le coordinateur médical 

1 imprimante 

1 disque dur externe  

1 rétroprojecteur à Kpalimé 

1 connexion à Internet 

1 appareil photo numérique 

Véhicules 

AlterSanté Togo dispose de deux véhicules :  

Toyota RAV4 (1997) acheté en octobre 2008 

Opel Astra (1992) acheté en septembre 2009 
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 2ème partie : Bilan des 
activités 

1. AlterSanté au Togo 
 

Lors de son arrivée au Togo fin 2006, 

AlterSanté a ciblé la Région des Plateaux, qui, 

moins soutenue par les grandes organisations 

internationales que la Région Maritime et 

[ƻƳŞΣ Ŏƻƴƴŀƛǎǎŀƛǘ ƭΩǳƴ ŘŜǎ Ǉƭǳǎ ŦƻǊǘǎ ǘŀǳȄ ŘŜ 

prévalence du VIH du pays (>3.5%), mais très 

peu de structures pour y faire face.  

Le paludisme est toujours le principal fléau de 

cette région, il reste la première cause de 

mortalité, surtout chez les enfants de moins de 

5 ans. 

 

 

 

  

Le SIDA dans le monde ; une 

situation toujours alarmante 

Plus de 7400 personnes sont 

infectées par le VIH chaque jour  

dans le monde et plus de 5500 

succombent à la maladie
1
. Ceci 

ǎΩŜȄǇƭƛǉǳŜ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ǇŀǊ le 

ƳŀƴǉǳŜ ŘΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ 

prévention, de traitement et de 

soins du VIH.  

En dépit des progrès réalisés dans 

ƭΩŜȄǘŜƴǎƛon de la riposte ces dix 

dernières années, la pandémie de 

VIH demeure la plus grave menace 

pour la santé publique mondiale. Le 

VIH a des effets négatifs pour le 

ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘ Ł ƭΩŞŎƘŜƭƭŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭŜ 

ŀǳǘŀƴǘ ǉǳΩŁ ƭΩŞŎƘŜƭƭŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜΣ 

notamment à travers la dégradation 

de la sécurité alimentaire. En effet, 

les personnes vivant avec le VIH 

sont encore stigmatisées et voient 

souvent leurs conditions sociale et 

économique dégradéesΣ ŘΩŀǳǘŀƴǘ 

plus lorsque les symptômes 

physiques apparaissent.   

Au Togo, en 2010 :  
- Plus de 120 000 personnes 

vivent avec le VIH dont 11 000 
enfants, et ce chiffre est en 
augmentation par rapport à 
2009 

- 66 000 enfants de 0 à 17 ans 
sont orphelins à cause du SIDA  

- 7 700 décès sont dus au SIDA  
Les plus touchées sont les femmes 
de 20 à 39 ans.  

 
1 OMS, Interventions prioritaires : prévention, 
traitement et soins du VIH/SIDA dans le 
domaine de la santé, 2009 
2 hb¦{L5!Σ wŀǇǇƻǊǘ ƳƻƴŘƛŀƭ ǎǳǊ ƭΩŞǇƛŘŞƳƛŜ 

du Sida, 2010 
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Les femmes et le VIH en Afrique 

La proportion de femmes infectées par le VIH dans le monde ne cesse 

ŘΩŀǳƎƳŜƴǘŜǊ ; elle était en 2010 de 17.6 millions de femmes sur 37.2 millions 

ŘΩŀŘǳƭǘŜǎ ƛƴŦŜŎǘŞǎΦ 9ƴ !ŦǊƛǉǳŜΣ ру҈ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǾƛǾŀƴǘ ŀǾŜŎ ƭŜ ±LI ǎƻƴǘ ŘŜǎ 

ŦŜƳƳŜǎΦ tƭǳǎ ǉǳŜ ƧŀƳŀƛǎΣ ƭŜ ŎƻƴǘǊƾƭŜ ŘŜ ƭΩŞǇƛŘŞƳƛŜ ŘŜ ±LI ǇŀǎǎŜ ǇŀǊ ƭŀ ǇǊŞvention, 

ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƳŀƛǘǊƛǎŜ ŘŜ ƭŀ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ƳŝǊŜ-enfant, en privilégiant une 

relation de confiance et de sécurité chez des femmes en situation de grande 

ǾǳƭƴŞǊŀōƛƭƛǘŞΣ ǉǳƛ ŘŜƳŜǳǊŜƴǘ ŜȄǇƻǎŞŜǎ ŀǳȄ ǾƛƻƭŜƴŎŜǎΣ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ǎƻƛŜƴǘ ǎŜȄǳŜƭƭŜǎΣ 

familiales, économiques ou institutionnelles. 

Face à la triple vulnérabilité (biologique, culturelle et socio-économique) qui 

caractérise la population des femmes vivant avec le VIH, 4 domaines ont été 

ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎ ǇŀǊ ƭŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ƭΩha{ ζ les femmes et la santé » : 

Intégrer la question de la parité hommes-femmes à tous les niveaux de 

ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇƻƭƛǘƛǉǳŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜǎ ǇƻǳǊ ŎƻǊǊƛƎŜǊ ƭŜǎ ƛƴŞƎŀƭƛǘŞǎ ; 

1.  adapter les systèmes de soins aux spécificités féminines ; 

2. encourager les changements sociaux pour limiǘŜǊ ƭΩŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴ ŀǳȄ ǊƛǎǉǳŜǎΣ ƭŀ 

ǾǳƭƴŞǊŀōƛƭƛǘŞ Ł ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜ Ŝǘ ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǎƻƛƴǎ ; 

оΦ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ ƭŀ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ Ŝƴ ŀƳŞƭƛƻǊŀƴǘ ƭŜǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 

programmes et la participation des femmes. 

 9ƴ ƳŀǊǎ нлмлΣ ƭΩhƴǳǎƛŘŀ ŀ ƛƴǎƛǎǘŞ ǎǳǊ ƭΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ŘΩζŀƎƛǊ ǇƻǳǊ ŘƻƴƴŜǊ ŀǳȄ 

femmes et aux filles les moyens de se protéger du VIH ». Les propositions sont de 

collaborer avec la société civile pour : 

- produire de meilleures informations sur les besoins spécifiques des femmes et 

des filles dans le contexte du VIH ; 

- augmenter les ressources et intensifier les actions à destination des femmes. 

- ǎƻǳǘŜƴƛǊ ƭŀ ŎǊŞŀǘƛƻƴ ŘΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘǎ ǎǶǊǎΣ Řŀƴǎ ƭŜǎǉǳŜƭǎ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ 

et des filles sont assurés (dans le monde 70% des femmes sont confrontées à la 

violence.  

Les études cliniques dans les pays riches mais également plus récemment en 

!ŦǊƛǉǳŜ ƻƴǘ ŘŞƳƻƴǘǊŞ ƭΩƛƳǇŀŎǘ Řǳ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŀƴǘƛǊŞǘǊƻǾƛǊŀƭ ǎǳǊ ƭŀ ǊŞŘǳŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ 

transmission sexuelle (92%) et materno-ŦǆǘŀƭŜ όǊŞŘǳƛǘŜ Ł Ƴƻƛƴǎ ŘŜ 5%). 
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!ƭƻǊǎ ǉǳŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ƴŜ ŎƻǳǾǊŀƛǘ Ŝƴ нллт Ŝǘ нллу ǉǳŜ 

ǉǳŜƭǉǳŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞŦŜŎǘǳǊŜ ŘŜ YƭƻǘƻΣ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ 

ǘǊŀǾŀƛƭƭŜ ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŀǾŜŎ мф ŎŜƴǘǊŜǎ partenaires qui se répartissent 

dans 6 préfectures (Kloto, Agou, Amou, Ogou, Haho et Danyi) 

centrés par les deux villes principales de la Région des Plateaux, 

Kpalimé et Atakpamé, et 2 dans le nord de la Région Maritime.  

Ces structures comprennent 6 Hôpitaux, 2 polycliniques, 11 Centres 

de Santé ; et 5 associations. Pour 5 de ces sites, le programme 

PTME a été créé par AlterSanté. 

3 sites ont été identifiés et pré-formés pour le programme mais 

ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ǎƻǳƘŀƛǘŞ ǇƻǳǊǎǳƛǾǊŜ ƭŜ ǇŀǊǘŜƴŀǊƛŀǘΦ 

Les nouveaux sites pour 2010 sont:  

Hôpital de Danyi dŜǇǳƛǎ ŦŞǾǊƛŜǊ нлмлΦ IƾǇƛǘŀƭ ŘΩ!ǎǎŀƘƻǳƴ ŘŜǇǳƛǎ 

avril 2010.  

Noepé a été inclus début novembre 2010. Dans la mesure où les 

ŦŜƳƳŜǎ ŜƴŎŜƛƴǘŜǎ ŀǊǊƛǾŜƴǘ ǘǊŝǎ ǘŀǊŘƛǾŜƳŜƴǘΣ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ǇǊƛƻǊƛǘŀƛǊŜ ǎǳǊ 

ŎŜ ǎƛǘŜ Ŝǎǘ ƭΩ!ƳŞƭƛƻǊΩŀŎǘƛƻƴΦ 

 
Tableau : Sur 35 centres de santé qui pratiquent la PTME, 
AlterSanté est partenaire de19 centres de soins en 2010 

 

CENTRES DE SANTE PTME PARTENAIRES 

Région des Plateaux 

POLYCLINIQUE  KPALIME 

CHP KPALIME 

CMS GOUDEVE 

CMS ADETA 

CMS KPOGANDI 

CMS KPADAPE 

HÔPITAL AGOU BETHESDA 

HÔPITAL AGOU GARE 

HOPITAL DE DANIY 

POLYCLINIQUE  ATAKPAME 

CHR  ATAKPAME 

USP AKPARE 

USP AGBONOU 

CMS ANIE 

CMS GLEÏ 

CMS TEMEDJA 

HÔPITAL NOTSE 

Total = 17 

Région Maritime 

HOPITAL ASSAHOUN 

HOPITAL NOEPE 

 

 

Togo : fiche technique 

 

Le projet AlterSanté se 

ŘŞǊƻǳƭŜ ŀǳ ¢ƻƎƻΣ ƭΩǳƴ ŘŜǎ Ǉƭǳǎ 

petits états Africains avec 56 

турƪƳчΦ Lƭ ǎΩŞǘŜƴŘ ǎǳǊ сллƪƳ 

du Nord au Sud mais ne 

dépasse pas les 100km en 

largeur. Il est bordé par le 

.Şƴƛƴ Ł ƭΩŜǎǘΣ ƭŜ DƘŀƴŀ Ł 

ƭΩƻǳŜǎǘ Ŝǘ ƭŜ .ǳǊƪƛƴŀ Cŀǎƻ ŀǳ 

nord. Sa population est 

estimée autour de 6 millions 

ŘΩƘŀōƛǘŀƴǘǎ Ŝƴ нллфΦ  

 

 

 

 

bƻǘǊŜ ȊƻƴŜ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ǎŜ 

situe dans la Région des 

Plateaux, la plus vaste et la 

deuxième plus peuplée du 

pays όмΦп Ƴƛƭƭƛƻƴǎ ŘΩƘŀōƛǘŀƴǘǎύ 

après la Région Maritime, où 

se trouve la capitale Lomé. 
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1.1. !ƳŞƭƛƻǊΩ!Ŏǘƛƻƴ 
 

[Ŝǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Řŀƴǎ ƭŀ wŞƎion des Plateaux sont essentiellement axées sur la femme 

ŜƴŎŜƛƴǘŜ ƛƴŦŜŎǘŞŜ ǇŀǊ ƭŜ ±LI Ŝǘ ǎƻƴ ōŞōŞΦ [ŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Ŝǎǘ ǇƭǳǊƛŜƭƭŜΣ ƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ Ł ƭŀ Ŧƻƛǎ ƭŀ 

prise en charge médicale, psychosociale et nutritionnelle des femmes enceintes et de leurs enfants. 

Les femmes enceintes VIH+ qui correspondaient aux critères de sélection ont pu être incluses dans le 

ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ŎƻƴŘǳƛǘ ǇŀǊ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Řŀƴǎ ƭŜ ōǳǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ ƭŀ t9/ Řǳ ±LI ǇŜƴŘŀƴǘ ƭŀ 

grossesse et la prévention du paludisme, la principale infection opportuniste dans ce contexte (voir 

ŎƘŀǇƛǘǊŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘΩŀŎǘƛƻƴύΦ 5ŀƴǎ ƭŜǎ ǎƛǘŜǎ t¢a9 ƭŜ ǊƾƭŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Ŝǎǘ ŘΩŀƛŘŜǊ Ł ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ Ŝǘ ŘŜ 

ǾŜƛƭƭŜǊ ŀǳ ŦƻƴŎǘƛƻƴƴŜƳŜƴǘ Řǳ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜΣ ǇŀǊ ƭΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ ǊŞŜƭƭŜ ǇƻǳǊ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ł 

ƭΩƛƴŦƻǊƳation, au dépistage et au conseil de qualité, la présence à tout moment de personnel qualifié 

Ŝǘ Řǳ ƳŀǘŞǊƛŜƭ όǊŞŀŎǘƛŦǎ ŘŜ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜΣ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ !w±Σ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ŘŜ ǇǊƻǘŜŎǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜύΦ tƻǳǊ 

les femmes séropositives le suivi est assǳǊŞ ǇŀǊ ƭΩŀƛŘŜ ŀǳ ōƛƭŀn médical, à la prévention, aux 

traitements des IO Ŝǘ Ł ƭΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘΦ 5Ŝǎ ǎȅǎǘŝƳŜǎ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘŜ ŘŜǎ ǇŜǊŘǳŜǎ ŘŜ ǾǳŜΣ 

ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŀƛŘŜ ǇǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭŜ Ŝǘ ŘΩŀǇǇǳƛ ƴǳǘǊƛǘƛƻƴƴŜƭ ƻƴǘ ŞǘŞ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜΦ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀ ŀǳǎǎƛ 

renforcé la sensibilisation grâce à ƭŀ ŘƛŦŦǳǎƛƻƴ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ ǊŜƭŀȅŞŜǎ ǇŀǊ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ŎŀƴŀǳȄ ŘŜ 

communication et la prévention par les dons de moustiquaires imprégnées et de préservatifs.  

La population cible est la population de la Région des Plateaux soit plus de 1 200 000 personnes. Les 

interventions concernent plus particulièrement :  

 les femmes enceintes : 

o dépistage du VIH pendant la grossesse ; 

o PTME prénatale et du péri-partum ; 

o prise en charge et suivi médical et nutritionnel ; 

o prise en charge personnalisée pour les mères allaitant artificiellement ; 

o organisation de la continuité des soins par une structure nationale après 

ƭΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘΦ 

 les enfants nés de mère séropositive : 

o PTME post-natale ; 

o dépistage précoce du VIH ; 

o prévention du paludisme et des IO ; 

o traitement ARV et suivi médical global ; 

o soutien nutritionnel si besoin. 

 Les bénéficiaires indirects sont les familles et enfants concernés par le VIH-SIDA : 

o femmes en âge de procréer ; 

o conjoints ; 

o enfants à venir ; 

o enfants nés de mère séropositive ; 

o enfants orphelins de parent(s) décédé(s) du SIDA. 

 

[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ ǇƻǇǳƭŀǘƛƻƴ Řǳ ŘƛǎǘǊƛŎǘ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ŎƻƴŎŜǊƴŞ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŀ ǎŜƴǎƛōƛƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜΦ 

[Ŝǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ǇƻǳǊǊƻƴǘ şǘǊŜ ǎŜŎƻƴŘŀƛǊŜƳŜƴǘ ŘǳǇƭƛǉǳŞǎ Ł ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǊŞƎƛƻƴǎΦ 

Programme prévu pour 300 couples mère-enfant de 2009 à 2011 

Du 1 janvier 2009 au 31 décembre  2010 AlterSanté a pu aider médicalement 281 femmes (dont 203 

ƛƴŎƭǳŜǎ Řŀƴǎ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ wŜŎƘŜǊŎƘΩ!Ŏǘƛƻƴύ Ŝǘ мст ōŞōŞǎΣ Ŝǘ ŀǾŜŎ ƭŜ ǎƻǳǘƛŜƴ ǇǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭ ŎŜ ǎƻƴǘ Ǉƭǳǎ 

de 350 femmes et leurs enfants qui ont bénéficié directeƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛƻƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΦ   
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1.1.1. Sensibilisation 
 

A travers les activités de sensibilisation organisées dans 

ƭŜǎ ŎƻƳƳǳƴŜǎ ŘŜ ƭŀ ǊŞƎƛƻƴ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄΣ ƭΩŞǉǳƛǇŜ 

ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜ Ł ǳƴŜ ƳŜƛƭƭŜǳǊŜ ŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ 

collective du VIH/SIDA, de ses modes de transmission, 

des méthodes de prévention, et encourage au 

dépistage et à la consultation prénatale des femmes 

enceintes.  

En 2010, 10 sessions de sensibilisation ont permis de 

toucher 1 238 personnes.  

 

1.1.2. Emissions radiophoniques 
 

 Radio Planète plus, sur les tempǎ ŘΩŀƴǘŜƴƴŜ ŘŜǎ ƘƾǇƛǘŀǳȄ : 3 à kpalimé (Kloto, Agou et Dayes) 

 Radio islamique Υ мƘ ŘΩŀƴǘŜƴƴŜ ƴŞƎƻŎƛŞŜ ƎǊŀǘǳƛǘŜƳŜƴǘΦ 

 Radio nouvelle Novissi : 2 émissions négociées (Haho) 

 Radio de la Paix, ƭŀ ǾƻƛȄ ŘŜ ƭΩhƎƻǳ : 3 émissions avec les sages femmes PTME 

 Peace FM est la radio la plus écoutée de la région de Kpalimé, un contrat est en négociation 
et doit être budgétisé pour 2011. 

 

1.1.3. Prise en charge médicale  
 

Les personnes infectées par le VIH nécessitent un suivi médical (consultation, examens biologiques) 

et des soins. Le traitement  associe : 

 la prise en charge des infections opportunistes (en prévention, ou en traitement lorsque la 

maladie est déclarée) ; 

 et les antirétroviraux (ARV) qui agissent en diminuant la charge virale du VIH dans le corps et 

donc diminuent le risque de transmission interhumaine, et permettent le maintien ou la 

ǊŜŎƻƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƳƳǳƴƛǘŞ ƴŀǘǳǊŜƭƭŜ Řǳ ǇŀǘƛŜƴǘ όƳŜǎǳǊŞŜ ǇŀǊ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ƭȅƳǇƘƻŎȅǘŜǎ 

CD4 dans le sang) qui est nécessaire à sa survie et la lutte contre les maladies qui définissent 

le Sida.  

Les ARV peuvent être prescrits : 

 Ŝƴ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘΣ ǎƻǳǎ ŦƻǊƳŜ ŘΩǳƴŜ ǘǊƛǘƘŞǊŀǇƛŜ Ł ǾƛŜ όŀǳ ¢ƻƎƻ ƭŜǎ ǊŜŎƻƳƳŀƴŘŀǘƛƻƴǎ ǎƻƴǘ ŘŜ 

traiter tous les patients au stade Sida ou avec des CD4<350/mm3),  

 ou en prévention de la transmission, notamment de la mère Ł ƭΩŜƴŦŀƴǘ όŀǳ ¢ƻƎƻΣ ƭŀ ƭƛƳƛǘŜ 

pour le traitement des femmes enceintes est passé de CD4<200/mm3 à CD4<350 fin 2010, et 

ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ Ŝǎǘ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ !w± ǇŜƴŘŀƴǘ ƭŀ 

grossesse à deux ARV pendant le travail et un traitement préventif pour le bébé). 
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Au Togo les ARV sont maintenant gratuits, et le bilan biologique pré-traitement et la numération des 

CD4 sont subventionnés, mais la majorité des bilans et traitements reviennent à la charge des 

ǇŀǘƛŜƴǘǎ Ŝǘ ǎƻƴǘ ŘƻƴŎ ƘƻǊǎ ŘΩatteinte pour les plus vulnérables. Parfois la panne ou le manque 

ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭǎ ŘŜ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜΣ Ŝǘ ƭŜǎ ǊǳǇǘǳǊŜǎ ŘŜ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ ǎƻƴǘ ŘŜǎ ŦǊŜƛƴǎ Ł ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΦ 5Ŝǎ 

ǇŀǘƛŜƴǘǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ƳƻǳǊƛǊ ǎΩƛƭǎ ƴΩƻƴǘ Ǉǳ ŀǾƻƛǊ ŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ ŎŀǊ ƴΩƻƴǘ Ǉǳ ŀǾŀƴŎŜǊ ƭe coût du 

ōƛƭŀƴΣ ƻǳ ŘΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴǎ ƻǇǇƻǊǘǳƴƛǎǘŜǎ ǇŀǊ ƳŀƴǉǳŜ ŘŜ ƳƻȅŜƴǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ ƻǳ 

ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ ǇŜǳǾŜƴǘ ƳƻǳǊƛǊ Ŝƴ ŎƻǳŎƘŜǎ ǎƛ ŜƭƭŜǎ ƴŜ ǇŜǳǾŜƴǘ ǇŀȅŜǊ ƭŜ ŎƻǶǘ ŘΩǳƴŜ 

césarienne. 

!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ǉǳƛ ŀ ŀŎƘŜǘŞ ŘŜǎ !w± ǇƻǳǊ ƭΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘŜǎ ƴƻǳveaux sites PTME et pour faire face à des 

ruptures en 2009, a vu cette dépense réduite à zéro courant 2010 grâce à un relais efficace du PNLS. 

Mais du matériel et des réactifs de laboratoire et du petit matériel de soin et des médicaments des 

infections opportunistes sont toujours nécessaires. 

Pour les femmes les plus vulnérables, AlterSanté finance le bilan de la grossesse, une échographie en 

Ŏŀǎ ŘΩƛƴŘƛŎŀǘƛƻƴ ƳŞŘƛŎŀƭŜΣ ƭŜ ƪƛǘ ŘΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘ όŜǘ ƭŀ ŎŞǎŀǊƛŜƴƴŜ ƭŜ Ŏŀǎ ŞŎƘŞŀƴǘύΦ tƻǳǊ ƭŜǎ ŦŜƳƳŜǎ Ŝǘ 

enfants démunis, AlterSanté peut prendre en charge le traitement des infections opportunistes (la 

première étant le paludisme, mais aussi infections cutanées, digestives, respiratoires et ist), et plus 

ŜȄŎŜǇǘƛƻƴƴŜƭƭŜƳŜƴǘ ƭŜ ŎƻǶǘ ŘΩǳƴŜ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ pour une mère ou un enfant.  

[Ŝ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀǳ ¢ƻƎƻ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜ ƭŜǎ ǎƻƛƎƴŀƴǘǎ ŘŜǎ мф ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ 

pour améliorer la qualité de la prise en charge des malades et de la prévention de la transmission 

mère-ŜƴŦŀƴǘ όt¢a9ύΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭŜ ǎǳƛǾƛ Ŝǘ ƭΩŞǾŀƭǳŀtion du programme. 

Les enfants sont adressés à un pédiatre à la naissance puis suivi mensuellement. AlterSanté a assuré 

ƭŜ ǇǊŞƭŝǾŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭΩŜƴǾƻƛ Ł [ƻƳŞ ŘŜ ǇǊŞƭŝǾŜƳŜƴǘǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜ Řǳ ±LI ǇŀǊ PCR de 167 nouveau-

nés : 16 enfants étaient positifs. Le ǘŀǳȄ ŘŜ ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ƳŝǊŜ Ł ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǎǘ ǇŀǎǎŞ ŘŜ мр҈ Ŝƴ 

2009 à moins de 4% pour les enfants nés en 2010. 

 

Diagnostique des enfants nés de mère 

séropositive 

Depuis 2009, grâce à un partenariat entre 

ƭΩht![{Σ ƭŜ tb[{ Ŝǘ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΣ ƭŜǎ ōŞōŞǎ ƴŞǎ 

de mère séropositive dans la Région des 

Plateaux ont accès à un dépistage précoce (dès 

la 6ème semaine de vie) et gratuit du VIH par 

PCR.  

Les résultats de ces tests sur 176 bébés sont 

très encourageants pour notre programme de 

prévention de la transmission mère-enfant. En 

effet, le taux de positivité global pour les bébés 

dépistés est passé de 15.6% en 2009 à 5.8% en 

2010. Si nous ne considérons que les 85 bébés 

ƴŞǎ Řŀƴǎ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмлΣ ƭŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ƳƻƴǘǊŜƴǘ 

que seulement trois enfants sont infectés 

(3.7%). Ces résultats doivent être confirmés 

par le diagnostic définitif des enfants (après la 

Ŧƛƴ ŘŜ ƭΩŀƭƭŀƛǘŜƳŜƴǘύΦ  
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wŞǎǳƭǘŀǘǎ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ t¢a9 ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭŀ wŞƎƛƻƴ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄ Ŝǘ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǎƛǘŜǎ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ 
pour 2010 (source DRS Plateaux et AlterSanté) 

PTME  
n° INDICATEURS VALEURS 19 sites 

AlterSanté 
2010 

2008 2009 2010 

1 Proportion de formations sanitaires offrant la PTME : 
(cumulatif)   

10% 16% 27% 100% 

N= nbre  total  de sites offrant les services PTME 9 20 34 19 

D= nbre de sites éligibles à la PTME 94 124 127 19 

2 Nombre de  femme enceinte reçue en CPN1  41 201 41 117 43 455 9 867 

3  bƻƳōǊŜ ŘΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ  2 242 2 364 2 543 ND 

4 Proportion de femmes reçues en CPN connaissant leur 
statut sérologique : 

19% 25% 51% 93% 

N= nbre de femmes enceintes reçues en post test 4 232 6 068 12 416 9 171 

D= nbre de nouveau cas de femmes reçu en CPN 22 326 23 921 24 415 9 867 

5 Pourcentage de femmes séropositives ayant pris les ARV  
pour réduire la TME 

11,5% 11,7% 18,3% 63.5% 

N= Nbre de femmes enceintes VIH+ ayant accouché après 
prise  de prophylaxie + le Nbre de femmes enceintes sous 
traitement ARV ayant accouché 

 
126 

 
173 

 
298 

 
251 

D= Nbre de femmes enceintes séropositives attendues 
dans a région le pays 

1 097 1 479 1 632 395 

6 Pourcentage des nouveaux nés, nés des mères 
séropositives ayant pris ARV dans les 72 heures selon le 
protocole en vigueur 

100,0% 94,3% 92,2% 98.5% 

N= Nbre de nouveau-nés de mères VIH+ ayant reçus la 
prophylaxie ARV dans les 72 H 

119 164 284 255 

D= Nbre de nouveau-nés de mères VIH+ notifiés (vivant) 119 174 308 259 

7 tǊƻǇƻǊǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǳǊǊƛǎǎƻƴǎ ŀȅŀƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŞ ŘΩǳƴ ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎ 
précoce 

0% 33% 47% 32.8% 

bҐ bōǊŜ ŘŜ ƴƻǳǊǊƛǎǎƻƴǎ ŀȅŀƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŞ ŘΩǳƴ ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎ 
précoce 

0 47 133 85 

5Ґ bōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ƴŞǎ ŘŜ ƳŝǊŜs VIH+ (vivants) 118 144 285 259 

8 Proportion de nourrissons testés à 18 mois 42% 33% 43% ND 

N= Nbre de nourissons testés à 18 mois et au plus tard à 
24 mois 

42 48 108 ND 

D= Nbre de nourissons nés de mères VIH+ ayant reçu la 
prophylaxie ARV il y a 2 ans 

99 146 250 ND 

9 Proportion de nourrissons séropositifs à 18 mois 0,0% 7,4% 57,4% 4.7%*  

N= Nbre de nourissons testés positifs au PCR1plus Nbre 
de testés positifs au PCR2 plus Nbre de testés positifs à 18 
mois et au plus tard 24 mois 

 
0 

 
7 
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15 

D= Nbre de nourissons de 18 mois ayant été testés plus 
Nbre ayant bénéficié de diagnostic précoce 

48 94 202 316 

* Sur lΩensemble des nourrissons dépistés 

 

[Ŝǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ŎƻƳǇŀǊŀǘƛǾŜǎ ŘŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭŀ ŘƛǊŜŎǘƛƻƴ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄ Ŝǘ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Ŧƻƴǘ 

aǇǇŀǊŀƛǘǊŜ ƭŀ ǾŀƭŜǳǊ ŀƧƻǳǘŞŜ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴΦ {ŜǳƭŜƳŜƴǘ оп ǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ƻŦŦǊŜƴǘ ƭŀ t¢a9 Řƻƴǘ мф ǎƻƴǘ 

soutenues par AlterSantéΦ {ƛ ƭŜ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǇŀǊ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ƴΩŀ ǘƻǳŎƘŞ ǉǳŜ ф 867 femmes 

enceintes (22.7%), 9 170 soit 93% ont eu et reçu le résultat du dépistage VIH, et 63.5% ont reçu le 

traitement PTME complet ŀƭƻǊǎ ǉǳŜ ŎŜ ŎƘƛŦŦǊŜ ƴΩŜǎǘ ǉǳŜ ŘŜ муΦо҈ ǇƻǳǊ ƭŀ wŞƎƛƻƴ. De même, 255 des 

284 nouveau-nés ayant reçu la prophylaxie ARV provenaient des structures soutenues par 

AlterSanté. 
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1.1.4. Prise en charge psychosociale 
 

Groupes de parole  
DǊŃŎŜ ŀǳ ǎƻǳǘƛŜƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ Ŝǘ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ǎƻƴ 

ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜΣ мл ŘŜ ƴƻǎ 

sites partenaires (CHP Kpalimé ; CMS Adéta ; CMS 

Goudéve ; Hôpital de Notsè ; CHR Atakpamé ; 

Polyclinique Atakpamé ; CMS Témédja ; CMS Anié ; 

IƾǇƛǘŀƭ ŘΩ!ǎǎŀƘƻǳƴ ; Hôpital de Danyi) sont 

ŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ŘƻǘŞǎ ŘŜ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǇŀǊƻƭŜΦ Lƭǎ ǎƻƴǘ 

organisés selon les sites mensuellement ou tous les 

trois mois, et ouverts à tous les PVVIH du secteur, 

mais sont surtout fréquentés par les femmes.  

Les groupes de parole ǎƻƴǘ ŘŜǎ ƭƛŜǳȄ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜ ǎǳǊ ƭŀ ǎŀƴǘŞΣ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ƭŀ  
ƳŀƭŀŘƛŜ ±LI Ŝǘ ǎŜǎ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎΦ Lƭǎ ǎƻƴǘ ŀƴƛƳŞǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭǎ ŘŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ {ŀƴǘŞΣ ŘΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ 
Ŝǘ ƭŜǎ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊǎ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΦ{ǳǊ ƭΩŀƴƴŞŜ 2010, 99 réunions ont eu lieu pour 1 109 participants.  
 
Aide psycho sociale :  

 Comité sociaux 

 Soutien psychologique individuel 

 Soutien lors de visites à domicile. En 2010, 62 visites à domicile ont été organisées, touchant 

81 bénéficiaires. 

 Maison des enfants (voir plus bas) 

 /ƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘŜ ǎŀƭƭŜ ŘŜ ŎƻƴǎŜƛƭ ŘŜ ƭΩIƾǇƛǘŀƭ ŘŜ YǇŀƭƛƳŞ  

 

La construction par AlterSanté de la salle de conseil au CHP Kpalimé est un élément clef de 

ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ŎƻƴǎŜƛƭ ǇǊŞ Ŝǘ Ǉƻǎǘ-test et du suivi des femmes enceintes, mais aussi de toute 

personne vivant avec le VIH. 

!Ŧƛƴ ŘŜ ŦŀǾƻǊƛǎŜǊ ƭŜǎ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴǎ ŘŜ ǘŜǎǘ Ŝǘ ŘΩŀƴƴƻƴŎŜ ǎǳƛǘŜ ŀǳ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜ Řǳ ±LI ƭƻǊǎ ŘŜǎ Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴǎ 
ǇǊŞƴŀǘŀƭŜǎΣ ǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘŜ ŎƻƴǎŜƛƭ ŀ ŞǘŞ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘŜ ǇƻǳǊ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ YǇŀƭƛƳŞΦ {ǇŞŎƛŀƭŜƳŜƴǘ ŘŞŘƛŞŜ ŀǳ 
conseil pré et post-test, cette salle permet de garantir aux femmes enceintes une meilleure 
confidentialité et une annonce de leur séropositivité dans des conditions plus propices à la qualité et 
ƭŀ ŎƻƴŦƛŘŜƴǘƛŀƭƛǘŞ Řǳ ŎƻƴǎŜƛƭΦ /ŜǘǘŜ ŞǘŀǇŜ Ŝǎǘ ŎǊǳŎƛŀƭŜ ǇǳƛǎǉǳŜ ŘŜ ƭΩŀƴƴƻƴŎŜ ŘŞǇŜƴŘǊŀ ƭΩŀŎŎŜǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜ 
la patiente de sa maladie et de son traitement à venir.  
Ce bâtiment a été cofinancé par le Centre des Dépôts et Consignations, la Fondation de France, la 

CƻƴŘŀǘƛƻƴ D{Y Ŝǘ ƭŜ /ƻƴǎŜƛƭ wŞƎƛƻƴŀƭ ŘΩLƭŜ ŘŜ France. Les conseils pré-tests étaient ƧǳǎǉǳΩŀƭƻǊǎ assurés 

dans une pièce commune à plusieurs patients, Řƻƴǘ ƭŜ ŎƭƻƛǎƻƴƴŜƳŜƴǘ ƴΩŞǘŀƛǘ ŀǎǎǳǊŞ ǉǳŜ ǇŀǊ ǳƴ ŘǊŀǇΦ  

La construction de la salle de conseil ǎΩŜǎǘ ŀŎƘŜǾŞŜ ŀǳ ŎƻǳǊǎ Řǳ Ƴƻƛǎ ŘŜ ǎŜǇǘŜƳōǊŜ нлмлΦ 9ƭƭŜ ŀ ŞǘŞ 

inaugurée le 1er ocǘƻōǊŜ нлмл Ŝƴ ǇǊŞǎŜƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞǎƛŘŜƴǘŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΣ ƭŜ 5ǊΦ 9ƭƛǎŜ YƭŜƳŜƴǘΣ ŀǳ 

ŎƻǳǊǎ ŘŜ ǎŀ ǾƛǎƛǘŜ ǎǳǊ ƭŜ ǘŜǊǊŀƛƴΣ ǎƻƛǘ ŀǾŜŎ ŘŜǳȄ Ƴƻƛǎ ŘΩŀǾŀƴŎŜ ǎǳǊ ƭŜ ǇƭŀƴƴƛƴƎΦ 9ƭƭŜ Ŝǎǘ ǳǘƛƭƛǎŞŜ ŘŜǇǳƛǎ 

octobre 2010 et nécessitera des améliorations mineures avant la fin du projet. Les patientes peuvent 

ǎΩȅ ǊŜƴŘǊŜ ŘŜǇǳƛǎ ƭΩŀƴŎƛŜƴƴŜ ǎǘǊǳŎǘǳǊŜΣ ǘƻǳƧƻǳǊǎ Ŝƴ ŦƻƴŎǘƛƻƴΦ 9ƭƭŜ ŀ ŞǘŞ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘŜ Ł ǇǊƻȄƛƳƛǘŞ ŘŜ ƭŀ 

nouvelle maternité, encore en construction.  

Kits nutritionnels : La distribution des Kits alimentaires a démarré le 18/03/10 à Kpalimé, le 22/03/10 

à Atakpamé et le 25/03/10 à Notsè. Ces kits sont distribués par les sages-femmes lors des CPN ou par 

ƭŜ ǇŞŘƛŀǘǊŜ ƭƻǊǎ ŘŜǎ Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘΦ  

Photo : Hervé Thouroude pour AlterSanté 
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Kits nutritionnels (femmes/enfants): 255 kits nutritionnels pour adultes ont été distribués à autant de 

bénéficiaires. De plus, 86 enfants ont bénéficié de 1960 kits de lait et de 1002 kits de farines 

enrichies.  

[ƻǊǎ ŘŜǎ ƎǊƻǳǇŜǎ ŘŜ ǇŀǊƻƭŜΣ ŘŜǎ Řƻǘŀǘƛƻƴǎ ŀƭƛƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ƻǳ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ ǎƻƴǘ ŀǇǇƻǊǘŞŜǎΣ ǎƻƛǘ ǇƻǳǊ ƛƴŎƛǘŜǊ 

à la participation, soit ciblées sur les familles vulnérables qui ont été identifiées par le comité social 

et sont suivies.  

Projet Maison des Enfants avec Sol en Si  

 

La maison a été inaugurée officiellement le 2 juin 2010 et a pour 

triple objectif :  

- La prise en charge psychohérapeutique pour les enfants concernés 

par le VIH/sida à Kpalimé 

- [ΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ŎƻƴǎŜƛƭ ǎǳǊ ƭŜ ±LIΣ ƭŜ ǎƛŘŀ Ŝǘ ƭŜǎ L{¢ 

- La mise en place de ressources pour les professionnels oeuvrant 

dans le domaine de la prise en charge psychosociale des enfants 

dans le contexte du VIH/sida. 

Elle a pour objet la prise en charge psychologique puis sociale des 

enfants et familles concernés par le VIH à Kpalimé et dans ses 

environs. Des consultations de psychologie, des groupes de parole 

(groupe maman-bébé, groupe fratrie), un accueil et des animations 

pour les enfants y sont proposés. Une assistante sociale est à 

disposition des familles. Eventuellement, une consultation infirmière 

détecte les problèmes médicaux et nutritionnels.  

Ce centre a vocation à devenir un centre de documentation, de 

ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘΩŞŎƘŀƴƎŜ ŜƴǘǊŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎΦ 

La Maison des Enfants a été gérée en 2010 par un comité de pilotage des quatre associations 

partenaires (Sol en Si, Croix Rouge Togolaise, AMC, AlterSanté) avec une présidence tournante. La 

ǇǊŞǎƛŘŜƴŎŜ ŘŜ ƭΩ!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀ ŞǘŞ ŀŎŎƻǊŘŞŜ ŘŜ ǎŜǇǘŜƳōǊŜ нллф Ł ƻŎǘƻōǊŜ нлмлΦ [ƻǊǎ ŘŜ ƭŀ 

ǾƛǎƛǘŜ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞǎƛŘŜƴǘŜ Řŀƴǎ ƭŀ ǊŞƎƛƻƴΣ ǳƴ ŎƻƳƛǘŞ ŘŜ ǇƛƭƻǘŀƎŜ ǎΩŜǎǘ ǘŜƴǳ ƻǴ ƭŜ ŘƛǊŜŎǘŜǳǊ ŘΩ!a/ ŀ ǇǊƛǎ ƭŀ 

présidence du comité.  

 

Les équipes AlterSanté et Sol en Si, de gauche à droite : Ghislain, Koffi, Serge, Kafui, Aristide, Fofo et Léontine 
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1.1.5. Education thérapeutique  
 

En 2010, M. Audin, alors ŎƘŜŦ ŘŜ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΣ ŀ ǊŞŀƭƛǎŞ ǳƴ ƳŞƳƻƛǊŜ ǎǳǊ ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜ ŘŜǎ 

PVVIH dans la Région des Plateaux. !ǾŜŎ ƭΩŀƛŘŜ ŘŜ п hbD ƭƻŎŀƭŜǎ ό!a/Σ !ƪŀǊŀƭŜΣ !ǊōŜǎ Ŝǘ /ǊŜƧύΣ ƛƭ ŀ 

établit que seuls 22% des habitants de la Région des Plateaux sous ARV sont observants. Plus 

inquiétant, une étude réalisée par le PNLS sur Lomé fait apparaitre que, bien que les ARV ne soient 

ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜ ŀǳ ¢ƻƎƻ ǉǳŜ ŘŜǇǳƛǎ ǳƴŜ ŘƛȊŀƛƴŜ ŘΩŀƴƴŞŜΣ ƭŜ ǘŀǳȄ ŘŜ ǊŞǎƛǎǘŀƴŎŜ ŀǳ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ŀǘǘŜƛƴǘ нр҈Φ 

Le bilan des bénéficiaires des activités IEC, EDT et soutien psychologique assuré par AlterSanté en 

2010 est synthétisé dans le tableau suivant : 

Activité Bénéficiaires 

Soutien 
psychologique individuel 

117 bénéficiaires 

DǊƻǳǇŜ ŘΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜ  69 groupes animés ont touché 181 bénéficiaires 

Groupes de parole  99 groupes animés pour 1 109 bénéficiaires 

Séances collectives en 
éducation thérapeutique 

73 séances pour 767 bénéficiaires 

IEC de groupe lors de 
consultations prénatales 

75 séances ont touché 1 760 bénéficiaires 

 

[ΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜΣ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ǇƛŜǊǊŜ ŀƴƎǳƭŀƛǊŜ de la lutte contre le Sida 

5ŜǇǳƛǎ ƭŀ ƎŞƴŞǊŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀŎŎŝǎ ŀǳȄ ŀƴǘƛǊŞǘǊƻǾƛǊŀǳȄ ό!w±ύ Řŀƴǎ ƭŜǎ Ǉŀȅǎ Ŝƴ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜƳŜƴǘΣ 

ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜΣ ǉǳƛ ƭƛƳƛǘŜ ƭŜǎ ǊƛǎǉǳŜǎ ŘŜ ǊŞǎƛǎǘŀƴŎŜ Řǳ ǾƛǊǳǎΣ Ŝǎǘ ǳƴ ŜƴƧŜǳ ƳŀƧŜǳǊ ŘŜ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ 

charge des patients infectés par le VIH/sida. En effet, de plus en plus de personnes séropositives 

sont sous traitement. 

    

[ΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ Řŀƴǎ ŎŜ ŘƻƳŀƛƴŜΣ ƻǴ ƭŜǎ ŀǘǘŜƴǘŜǎ Ŝǘ ƭŜǎ ōŜǎƻƛƴǎ ǎƻƴǘ 

ƎǊŀƴŘƛǎǎŀƴǘǎ ŀǳ ǊŜƎŀǊŘ ŘŜ ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Řǳ ƴƻƳōǊŜ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ǎƻǳǎ !w±Σ ƭǳƛ ǇŜǊmettra de 

ŦƻǊƳŜǊ Ł ƭΩ9ŘǳŎŀǘƛƻƴ ¢ƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎΦ 9ƴ Ŏƻƴǘƛƴǳ ƻǳ 

lors des sessions de formation ponctuelles, le transfert de compétences permettra à nos 

ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜ ƎŞǊŜǊ Ŝǘ ŘΩŀƴƛƳŜǊ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ŀǳǘƻƴƻƳŜ les groupes de parole dans le 

ǇǊƻƧŜǘ ζ!ƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ǇǎȅŎƘƻǎƻŎƛŀƭŜη Ƴƛǎ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ǇŀǊ ƭΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΦ 

9ȄǘǊŀƛǘ ŘŜ ƭŀ bŜǿǎƭŜǘǘŜǊ ƴϲт ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ 

 
Dans le cadre du renforcement des capacités des 

acteurs locaux, Serge Prince-Agbodjan, 

ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ŘΩ9ŘǳŎŀǘƛƻƴ ¢ƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜΣ 

ōŞƴŞŦƛŎƛŜ ŘΩǳƴŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ à distance (E-Learning) 

par Format Santé sur « ƭΩEvaluation et Education 

Thérapeutique des Patients (ETP) dans le 

domaine du VIH ». Il a brillamment validé 

(18.5/20) le premier de ces 3 modules «Evaluer 

ǳƴ tǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩ9ŘǳŎŀǘƛƻƴ ¢ƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜ 

du Patient », et finira sa formation en 2011.  
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1.2. wŜŎƘŜǊŎƘΩ!Ŏǘƛƻƴ 
 

1.2.1. Protocole et objectifs 

« Efficacité du cotrimoxazole en prévention du paludisme chez la femme enceinte infectée par le 

VIH." 

Méthodologie 

Essai clinique de non-infériorité, randomisé sans insu, comparant la chimio-prophylaxie du paludisme 

par Cotrimoxazole (CTX) seule à celle par TPI par Fansidar (3 cures). 

Lieu: Région des Plateaux 

Population cible: 350 femmes avant 28 semaines de grossesse. 

Durée: 2 ans 

/ǊƛǘŝǊŜ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭ Υ ƴƻƳōǊŜǎ ŘΩŀŎŎŝǎ ǇŀƭǳǎǘǊŜǎ ǇŜƴŘŀƴǘ ƭŀ ƎǊƻǎǎŜǎǎŜΦ 

 

1.2.2. Comités de Pilotage au Togo 

Les comités de pilotage ont été mis en place par AlterSanté en 2009 afin de travailler avec les 

ŀǳǘƻǊƛǘŞǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ŘŜǎ tƭŀǘŜŀǳȄΣ ƭŜǎ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ƭŜǎ ōŞƴŞŦƛŎƛŀƛǊŜǎ Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴΣ ŀǳ 

ǎǳƛǾƛ Ŝǘ Ł ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜǎ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΦ 9ƴ Ǌŀƛǎƻƴ ŘŜ ƭΩŞǘŜƴŘǳŜ ŘŜ ƭŀ ǊŞƎƛƻƴΣ ŜƭƭŜ ŀ ŞǘŞ 

divisée en deux zones géographiques : il y a donc 2 comités, un à Atakpamé et un Kpalimé, qui se 

sont réunis chacun trois fois en 2010.  

 

1.2.3. Les comités scientifiques 

Les comités scientifiques VIH-palu ont été créés dès fin 2006 à Lomé et à Paris, afin de développer et 

ŘŜ ǎǳƛǾǊŜ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘŜ ǊŜŎƘŜǊŎƘΩŀŎǘƛƻƴΦ {ǳǊ ƭŜǎ п ǇǊƻƧŜǘǎ ŘΩŞǘǳŘŜ ŞƭŀōƻǊŞǎ Ł [ƻƳŞΣ ǎŜǳƭŜ ƭΩŞǘǳŘŜ 

femmes enceintes a vue le jour, grâce à un financement initial de la Fondation Reach. Par la suite, il 

ǎΩŜǎǘ ŀǾŞǊŞ ŜȄǘǊşƳŜƳŜƴǘ ŘƛŦŦƛŎƛƭŜ ŘŜ ŦƛƴŀƴŎŜǊ ŎŜǘǘŜ ŀŎǘƛǾƛǘŞΣ Ŝǘ ƛƭ ŀ ŞǘŞ ŘŞŎƛŘé de concentrer les efforts 

sur cette seule étude afin de la mener à bout.  

En 2010, au Togo Υ н ŎƻƳƛǘŞǎ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ƻǊƎŀƴƛǎŞǎ Ł [ƻƳŞΣ ƭŜ ǇǊŜƳƛŜǊ Ŝƴ ƳŀǊǎΣ Ŝǘ ƭΩŀǳǘǊŜ Ŝƴ 

octobre, en présence du Dr Elise KLEMENT. En France : 2 comités scientifiques ont été organisés à la 

Pitié-Salpêtrière, en mars et en septembre. 

Contrôle qualité : Les lames amenées en France pour contrôle de qualité au laboratoire de 

parasitologie de la Pitié Salpêtrière sont pour une grande part illisible car elles ont été mal fixées et 

conservées pendant le transportΦ 5Ŝ Ǉƭǳǎ ƭΩŞǘƛǉǳŜǘŀƎŜ ƴŜ ǇŜǊƳŜǘ Ǉŀǎ ŘŜ ŘΩƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊ le patient. Le 

ŎƻƳƛǘŞ ŀ ŘŜƳŀƴŘŞ ŘΩidentifier chaque lame par le code patient et la date du prélèvement et 

mentionner le résultat de Goutte Epaisse (GE) obtenu sur la lame.  
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1.2.4. Suivi des inclusions 

Sur 19 sites partenaires, au 31 décembre 2010, au total 203 femmes randomisées avaient été 

incluses contre 300 prévues. Il y avait eu 167 naissances. Les participantes et leur bébé ont bénéficié 

ŘΩǳƴ ǎǳƛǾƛ ǊŜƴŦƻǊŎŞ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ƎǊŀǘǳƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ ƭƛŞǎ Ł ƭŀ ƎǊƻǎǎŜǎǎŜ Ŝǘ ƭΩŀŎŎƻǳŎƘŜƳŜƴǘΣ 

ŀƛƴǎƛ ǉǳΩŀǳ ±LIΦ  

[ΩŞǘǳŘŜ a accusé un certain retard dans les inclusions. Les causes sont principalement : une 
surestimation de la prévalence du VIH dans la population des femmes enceintes dans la Région des 
Plateaux, les consultations faites trop tardivement des femmes en /tbΣ Ŝǘ ƭΩŞǘŀǘ ŎƭƛƴƛǉǳŜ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎ 
souvent trop détérioré.  

De plus, des ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ƭƛŞǎ ŀǳȄ ǇŀƴƴŜǎ ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭǎ ŘŜ /5п ƻƴǘ ŀǳǎǎƛ ǊŜǘŀǊŘŞ ƭŜǎ ƛƴŎƭǳǎƛƻƴǎ 

durant au moins un ƳƻƛǎΦ !Ŧƛƴ ŘΩŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ƭŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŦƛȄŞǎΣ Ŝǘ ŘŜ ƴŜ Ǉŀǎ ǇǊƻƭƻƴƎŜǊ ƭΩŞǘǳŘŜ ǘǊƻǇ 

longtempsΣ ƭŜ ŎƻƳƛǘŞ ǎŎƛŜƴǘƛŦƛǉǳŜ ǉǳƛ ǎΩŜǎǘ ǊŞǳƴƛ Ŝƴ CǊŀƴŎŜ Ŝƴ ǎŜǇǘŜƳōǊŜ нлмл ŀ ǾƻǘŞ ǳƴ ŀǊǊşǘ ŘŜǎ 

inclusions à partir de 220 dossiers, et/ou à fin mai 2011 au plus tard. Ainsi, avec des inclusions qui se 

terminent au premier semestre 2011, on peut envisager une analyse finale fin 2011.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1.2.5. Analyse des premiers résultats 

Résultats provisoires de la recherche présentés aux Journées Nationaleǎ ŘΩLnfectiologie à 

Montpelier en mai 2010  

De janvier 2009 à mai 2010 : sur 21 sites de santé dans 5 préfectures de la Région des Plateaux, 

190 femmes positives pour le VIH ont été inclues, 120 femmes ont été randomisées et 116 femmes 

correspondant aux critères de sélection ont démarré le traitement. 

En mars 2010, il y avait 82 dossiers complets dont 59 femmes avaient accouché. Il y avait : 0 décès 

parmi les femmes et les bébés, л ŜŦŦŜǘǎ ƛƴŘŞǎƛǊŀōƭŜǎ ƴŞŎŜǎǎƛǘŀƴǘ ǳƴŜ ǎƻǊǘƛŜ ŘΩŞǘǳŘŜ Ŝǘ 2 femmes 

perdues de vue (sans nouvelles > plus de deux mois). 

 

[Ŝǎ ǇǊŜƳƛŝǊŜǎ ŀƴŀƭȅǎŜǎ ǎƻƴǘ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘΩǳƴŜ ƴƻƴ-infériorité du cotrimoxazol par rapport au 

traitement de référence dans la prévention du paludisme. 
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1.3. CƻǊƳΩ!Ŏǘƛƻƴ 
 

1.3.1. Ateliers ponctuels de formation  
 

Au total, se sont 110 personnels de soins togolais qui ƻƴǘ ŞǘŞ ŦƻǊƳŞǎ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмл. 

 

2ème atelier sur grossesse et VIH (infections opportuniste et anémie) ǇŀǊ {ǘŞǇƘŀƴŜ ŘΩ!ƭƳŜƛŘŀΣ aΦ 

Akim, Serge Prince-Agbodjan et Dr Akpaloo en janvier à Kpalimé. Cette formation avait pour objectif 

de renforcer les compétences des acteurs de la prise en charge médicale et psychosociale des 

femmes enceintes séropositives dans la région des Plateaux. Elle a regroupé 16 prestataires.  

CƻǊƳŀǘƛƻƴ Řǳ ƎǊƻǳǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ŦŜƳƳŜǎ ǇŀǊŀ ƧǳǊƛǎǘŜǎ ŘΩ!Ǝƻǳ 17 et 18 Février 2010.   

Formation des paires éducatrices à Agou sur 2 jours avec Serge et Ida en février : Formation aux 

techniques de sensibilisation, en mobilisation sociale et en conseil pour la prévention du VIH surtout 

au niveau des femmes enceintes et jeunes en âge de procréer. 

Formation des prestataires en dermatose et VIH Atakpamé du 22 au 26 mars  

 Dr Pascal Del Guice, Pr Pitché, Stéphane : Dermato/VIH et IST à Atakpamé en avril. Les participants 

étaient au nombre de 9 dont 6 médecins et 3 assistants médicaux. 

1.1 But  

Le but principal était de renforcer les compétences des agents de santé des structures  de soins des 

ȊƻƴŜǎ ŘΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩhbD ![¢9w{!b¢9Σ Ŝƴ ŘƛŀƎƴƻǎǘƛŎ Ŝǘ Ł ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜǎ 

ŀŦŦŜŎǘƛƻƴǎ ŘŜǊƳŀǘƻƭƻƎƛǉǳŜǎ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴ ŀǳ ±LIΦ  

1.2  Objectifs généraux 

ü Examiner correctement une PVVIH présentant une dermatose 

ü Connaître les signes particuliers qui font suspecter une infection VIH devant une IST 

ü 5ŞŎǊƛǊŜ ƭŜǎ ƭŞǎƛƻƴǎ ŞƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜǎ ŘΩǳƴŜ ŘŜǊƳŀǘƻǎŜ 

ü Dépister le VIH  chez les patients porteurs de pathologies classantes  

ü Diagnostiquer les principales manifestations dermatologiques au cours du VIH 

ü Rechercher des arguments cliniques  dermatologiques permettant de classer la PVVIH selon 
ƭΩha{  

ü Diagnostiquer un syndrome de restitution immunitaire 

ü Maîtriser la conduite à tenir devant un syndrome de restauration immunitaire 

 

Formation en éducation thérapeutique: total  de 41 personnes 

- Côté Kpalimé Υ /ŜǘǘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎΩŜǎǘ ǘŜƴǳŜ ƭŜǎ нм Ŝǘ нн Wǳƛƴ нлмлΦ !ǳ ǘƻǘŀƭ мл ǎƛǘŜǎ t¢a9 Ŝǘ н hbD : 

20 prestataires de sites PTME (1 médecin, 1 assistant, 3 accoucheuses et 13 sages-femmes) et 2 

prestataires des ONG (1 assistant médical et 1 assistante sociale) ont renforcé les compétences en 

éducation thérapeutique des patients, ǎǳƛǾƛ ŘΩǳƴŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀƛǊŜ de formateurs 

Serge/Aristide, Salamatou (pharmacienne au PNLS), M. Ogoumedji Koffi (IDE dispensateur PNLS) 

- Côté Atakpamé Υ /ŜǘǘŜ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǎΩŜǎǘ ǘŜƴǳŜ ƭŜǎ мо Ŝǘ мп ŀƻǳǘ нлмлΦ!ǳ ǘƻǘŀƭ мл ǎƛǘŜǎ t¢a9 Ŝǘ н 

ONG : 21 prestataires de sites PTME  
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Formation pédiatrie et VIH «  ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ ƴŞ ŘŜ ƳŝǊŜ ǎŞǊƻǇƻǎƛǘƛǾŜ ǇŜƴŘŀƴǘ п ƧƻǳǊǎ Ł 

Atakpamé 

Ce sont des pédiatres, Assistants Médicaux et Sages-femmes qui ont la charge de suivre les 

nourrissons et les enfants issus de la PTME par Aristide et le Dr Agbeko (pédiatre PNLS) pour 12 

prescripteurs. 

 

1.3.2. Formations Continues  
Veille bibliographique depuis la France Υ Ŝƴ нлмлΣ ǳƴŜ ǾƛƴƎǘŀƛƴŜ ŘΩarticles et guides de traitements 

ont été adressés au PNLS (coordinateur général, responsable PTME, responsable PEC et directrice 

pharmacie centrale) et au coordinateur médical AlterSanté Togo. 

Bibliothèque médicale de Kpalimé (cf liste) comprend 126 références dont les principaux guides de 

traitements et recommandations de prise en charge du VIH nationaux et internationaux, des manuels 

ǎǳǊ ƭŜǎ ƛƴŦŜŎǘƛƻƴǎ ƻǇǇƻǊǘǳƴƛǎǘŜǎ Ŝǘ ƭΩƻōǎŜǊǾŀƴŎŜΣ Ŝǘ ŘŜǎ ōǊƻŎƘǳǊŜǎ Ŝǘ ǊŜǾǳŜǎ Ł ŘŜǎǘƛƴŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ 

ou du grand public. Un inventaire annuel est pratiqué. 

Formation continue sur site dans les 19 centres de santé partenaires : en 2010 ce sont 64 personnels 

de soins (médical et paramédical) qui en ont bénéficié. Les régions de Kpalimé et Atakpamé sont 

couvertes ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛŜ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ alternativement une semaine sur deux : les plus gros centres comme 

les hôpitaux régionaux étant visités quatre à huit fois par mois, les plus petits une à deux fois par 

mois au minimum.  

Le coordinateur médical organise des séances de remise à niveau ou formation approfondie sur des 

thèmes spécifiques en fonction des demandes et besoins identifiés. Les thèmes peuvent varier et 

ǘƻǳŎƘŜǊ Ł ŘŜǎ ǎǳƧŜǘǎ ǾŀǊƛŞǎ ŀǳǘƻǳǊ Řǳ ±LI ŎƻƳƳŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǘƘŞǊŀǇŜǳǘƛǉǳŜΣ ƭŜ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜΣ ƭŜ ŎƻƴǎŜƛƭ 

ƻǳ ƭŜ ŎƛǊŎǳƛǘ ŘŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ Řŀƴǎ ǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ ǇŞŘƛŀǘǊƛŜΦ  

1.3.3. Stages en France 

En France en 2010 Υ ƭΩŀǎǎƛǎǘŀƴǘ ƳŞŘƛŎŀƭ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ƳŞŘƛŎŀƭ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŀǳ ¢ƻƎƻΣ aΦ !ǊƛǎǘƛŘŜ 

Akouete Folly, a été accueilli à Bligny du 21 novembre au 13 décembre 2010 pour un stage de 

renforcement des capacités sur le VIH/Sida (voir rapport de stage).  

 

Evaluation des stagiaires togolais reçus en France de 2008 à 2010 : 

     

Mme Kafui 

Atsuko, Directrice 

du laboratoire du 

CHP. Elle fait 

partie du comité 

de pilotage de 

Kpalimé 

Dr Henry Kpanla 

Chef de service 

Médecine Interne 

CHP Kpalimé. 

Il est responsable 

du comité 

thérapeutique ARV 

de la région 

Plateaux-Sud. 

Mme Chantal De 

Souza, assistante 

médicale service de 

gynécologie au CHP 

Kpalimé. Elle fait 

partie du comité de 

pilotage de 

Kpalimé. 

Mme Marie Assagba,          

sage-femme à la 

polyclinique 

ŘΩ!ǘŀƪǇŀƳŞ Ŝǘ 

présidente de 

ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ {h{-

Vita. Elle fait partie 

du comité de 

pilotage 

ŘΩ!ǘŀƪǇŀƳŞΦ 

Dr Stéphane 

ŘΩ!ƭƳŜƛŘŀΣ ŀƴŎƛŜƴ 

coordinateur 

médical AlterSanté, 

responsable 

évaluation du 

programme FM au 

PNLS. 
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Par ailleurs, en 2010, trois stagiaires ivoiriens ont été reçus par le sanatorium de Bligny pour être 

ŦƻǊƳŞǎ ǎǳǊ ƭŀ ǘǳōŜǊŎǳƭƻǎŜΦ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀ ǇŀǊǘƛŎƛǇŞ Ł ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ǇǊƻƧŜǘ ǎǳǊ ƭŀ ŘŜƳŀƴŘŜ Řǳ 5Ǌ aΦ 

WŀŎƘȅƳΣ ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜǎ  ƳŞŘŜŎƛƴǎ ǎǘŀƎƛŀƛǊŜǎ ƛǾƻƛǊƛŜƴǎΦ /ŜǘǘŜ ŀŎǘƛƻƴ ǇƻǳǊǊŀƛǘ ŜƴǘǊŜǊ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩǳƴ 

projet de partenariat sur des projets de recheǊŎƘŜ ǎǳǊ ƭŀ ǘǳōŜǊŎǳƭƻǎŜ ŀǾŜŎ ƭŀ /ƾǘŜ ŘΩLǾƻƛǊŜΦ 

 

1.4. Missions de suivi-ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀǳ ¢ƻƎƻ  
 

Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜǎ ǾƛǎƛǘŜǎ ŘŜ ƭŀ ŎƻƻǊŘƛƴŀǘǊƛŎŜ, de la Présidente et des membres du CA. 

 

Mission Aély Haccoun, du 8 au 22 juin 2010 
Mission de soutien-évaluation et passation suite au départ de Franck Audin, chef de mission au Togo 

depuis 2 ans.  

Ses principales tâches étaient : Organisation de la passation. Répartion des nouvelles responsabilités 

ŀǳȄ ƴƻǳǾŜŀǳȄ ƳŜƳōǊŜǎ ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ¢ƻƎƻ όŎƻƻǊŘƛƴŀǘŜǳǊ ƳŞŘƛŎŀƭΣ ŎƻƳǇǘŀōle, coordinateur EDT et 

logisticien). 

 

Mission de Melle Isabelle Mancel 10 au 17 juillet 2010 
aƛǎǎƛƻƴ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ Řǳ ±LIκ{ƛŘŀ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ŘŜ ǎŀƴǘŞ 

ǎƻǳǘŜƴǳǎ ǇŀǊ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞΦ 9ƭƭŜ ŀ ǇǊƻŎŞŘŞ Ł ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜ мо ǎƛǘŜǎ ǎǳǊ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜΣ ƭŀ ǇǊŞǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ 

ǘǊŀƴǎƳƛǎǎƛƻƴ Ŝƴ ƳƛƭƛŜǳ ŘŜ ǎƻƛƴǎΣ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ ŀŎŎƛŘŜƴǘǎ ŘΩŜȄǇƻǎƛǘƛƻƴ ŀǳ ǎŀƴƎ ό!9{ύ Ŝǘ 

ƭΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜǎ ŦŜƳƳŜǎΦ 

Mission de Melle Vanessa Anuth au 10 juillet 18 Août 2010 
aƛǎǎƛƻƴ ŘΩƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ Ǉŀǎǎŀǘƛƻƴ de la coordination de programme aux deux coordinateurs, 

médical et thérapeutique, suite au départ de Franck Audin. Veille à la mise en place de nouvelles 

procédures administratives et financières.  

Mission du Dr Elise KLEMENT, du 28 septembre au 5 octobre 2010 
Mission de soutien-évaluation et suivi.  

!ƳŞƭƛƻǊΩ!Ŏǘƛƻƴ Υ ƳƛǎŜ Ł Ǉƭŀǘ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎΣ ƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƎǊƻǳǇŜ ŘŜ ǇŀǊƻƭŜΣ ǇŀǊǘƛŎƛǇŀǘƛƻƴ ŀǳȄ 

comités de pilotage, visite de sites, réunion à la Maison des enfants 

CƻǊƳΩ!Ŏǘƛƻƴ Υ ƳƛǎŜ Ł Ǉƭŀǘ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Ŝn cours et prévues 

wŜŎƘŜǊŎƘΩ!Ŏǘƛƻƴ Υ ƳƛǎŜ ŀǳ Ǉƻƛƴǘ ǎǳǊ ƭŜǎ ƛƴŎƭǳǎƛƻƴǎΣ ǎƻǊǘƛŜǎ ŘΩŞǘǳŘŜΣ ŘƻǎǎƛŜǊǎΣ ǎŀƛǎƛŜΣ ŎƻƴǘǊƾƭŜ ǉǳŀƭƛǘŞΣ 

comité scientifique à Lomé. Travail sur partenariat/recherche de financements. 

Discussion sur les formats de Monitoring/Rapports mensuels et annuel 

Mission de Mme Marie-Elisabeth BROCA et M. Xavier GURY, du 4 au 18 décembre 2010 
aƛǎǎƛƻƴ ŘΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ŘŜ ǎǳƛǾƛ Ŝǘ ŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ 

ŘƛǎǇŜƴǎŞŜǎ ŘŜǇǳƛǎ нллтΦ aƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ζ passeport formation ».  
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1.5. Evénementiel 
 

Lors de la journée mondiale de lutte contre le Sida du 1er ŘŞŎŜƳōǊŜΣ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ǘƻƎƻƭŀƛǎŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ 

ǎΩŜǎǘ ŀǎǎƻŎƛŞŜ ŀǳ tb[{ ǇƻǳǊ ǇǊƻƳƻǳǾƻƛǊ ƭŜ ŘŞǇƛǎǘŀƎŜ ŘǳǊŀƴǘ ƭŜǎ ŎŀƳǇŀƎƴŜǎ ƳƻōƛƭŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŞŜǎ ǇŀǊ ŎŜ 

dernier.  

Pour rŜƭŀȅŜǊ ƭŜ ƳŜǎǎŀƎŜ ŘŜ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎƳŜ ƴŀǘƛƻƴŀƭΣ !ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ ŀ ǳǘƛƭƛǎŞ ŘƛǾŜǊǎ ƻǳǘƛƭǎ ŘŜ ŎƻƳƳǳƴƛŎŀǘƛƻƴ 

comme la distribution de t-shirts ou le soutien alimentaire aux plus démunis.  

 
1.6. Partenaires du programme au Togo 

 

[ŀ ǊŜŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩŀǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ ŀǳ ƴƛǾŜŀǳ du ministère et ses relations avec les institutions 

nationales (PNLS, PNLP), les associations locales et les bailleurs avec lesquels elle travaille, ont été 

mentionnées :  

Le Ministère de la Santé : Convention de 3 ans 

Le PNLS dont le coordinateur Pr Vincent Pitché est co-ƛƴǾŜǎǘƛƎŀǘŜǳǊ ŘŜ ƭŀ wŜŎƘŜǊŎƘΩ!ŎǘƛƻƴΦ bƻǳǎ 

ǘǊŀǾŀƛƭƭƻƴǎ ŘŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ǊŀǇǇƻǊŎƘŞŜ ŀǾŜŎ ƭŜǎ 5Ǌ 5ŜƪǳΣ {ƛƴƎƻΣ ¢ŎƘŀƳŀ Ŝǘ 5ΩŀƭƳŜƛŘŀ ǎǳǊ ƭŀ ƳƛǎŜ Ŝƴ place 

et le suivi du programme ; 

Le PNLP à travers son coordinateur le Dr Ayo ; 

Le PNLT dont le coordinateur Dr Fautché Awokou a été rencontré lors de la dernière mission du Dr 

Klement ; 

Le 1er octobre 2010, le Dr Elise Klement, PǊŞǎƛŘŜƴǘŜ ŘΩ!ƭǘŜǊ{ŀƴǘŞ en mission de 

suivi/évaluation au Togo a inauguré Ł YǇŀƭƛƳŞ ƭŀ ǎŀƭƭŜ ŘŜ /ƻƴǎŜƛƭ Ŝǘ ŘΩ;ŘǳŎŀǘƛƻƴ 

Thérapeutique fraîchement construite par AlterSanté. 
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Direction Régionale de la Santé des Plateaux ;  

5ƛǊŜŎǘƛƻƴ tǊŞŦŜŎǘƻǊŀƭŜ ŘŜ ƭŀ {ŀƴǘŞ ŘΩ!ƎƻǳΣ ŘΩ!ƳƻǳΣ ŘŜ ²ŀǿŀΣ ŘŜ ƭΩIŀƘƻΣ Řǳ Yƭƻǘƻ Ŝǘ ŘŜ ƭΩhƎƻǳ ;  

[Ŝǎ IƾǇƛǘŀǳȄ ŘΩ!ǘŀƪǇŀƳŞ Ŝǘ de Kpalimé à travers une convention ; 

Les autorités publiques de la région (Préfecture, Mairie) ; 

Les associations togolaises : AMC, la Croix Rouge Togolaise, Vivre Mieux, Arbès, Akaralé, SOS-Vita, 

/w9Ƨ Ŝǘ ƭŜ ǊŞǎŜŀǳ w!{ҌΣΧ 

 

Partenaires financiers :  

Fondation GSK, Sidaction, Fondation de France, CDC Tiers-aƻƴŘŜΣ /ƻƴǎŜƛƭ DŞƴŞǊŀƭ ŘŜ ƭΩ9ǎǎƻƴƴŜΣ 

Conseil Régional Ile-de-France,  

Soutien du Lions-Club, et des laboratoires Viiv Healthcare, Abbott et Boehringer  

 

Partenaires de la Maison des Enfants (convention annuelle) :  

Sol en Si, AMC, Croix Rouge-Plateaux 

 

tŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ Řŀƴǎ ƭΩŀŎǘƛƻƴ :  

OMS/ONUSIDA, OPALS, UNICEF, Fondation Clinton, AFD, et ESTHER-Togo.       
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2. Activités en France 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.1. Activités réalisées en 2010 
 

2.1.1. Thérapies complémentaires 
 

Les thérapies complémentaires ont pour objectif de permettre aux malades de créer ou recréer un 

espace de libre expression. Ce dispositif propose aux patients une activité récréative qui leur permet 

ŘŜ ǎƻǊǘƛǊ Řǳ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴ ŘŜ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ŎŜǘǘŜ ŀŎǘƛǾƛǘŞ ƭŜǎ ǇƻǎƛǘƛƻƴƴŜ Ŝƴ ǘŀƴǘ ǉǳΩŀŎǘŜǳǊ : en position 

ŘŜ ŎǊŞŜǊΣ ŘΩŀƎƛǊ Ŝƴ ŎǊŞŀǘƛƻƴΣ Ŝǘ ŘŜ ǎϥŜȄǇǊƛƳŜǊ Ł ǇǊƻǇƻǎ ŘΩŜǳȄ-mêmes, sur un autre mode, plus imagé, 

plus sensoriel.  

Le SIDA en France Υ ƭƻƛƴ ŘΩşǘǊŜ ǳƴŜ ŀŦŦŀƛǊŜ ŎƭŀǎǎŞŜ 

Tous les ans en France, entre 7000 et 8000 personnes de plus attrapent le VIH. 70% des 

cas récemment dépistés sont des hommes.  En 2010, on estime que 152 000 personnes 

vivent avec le VIH/SIDA1. 

En 2009, 37% des personnes ayant découvert leur séropositivité étaient domiciliés en 

Ile-de-France. Même en prenant en compte les écarts de population, les chiffres sont 

frappants : en Ile de France en 2008, 26.5 personnes sur 100 000 ont découvert leur 

séropositivité (soit 4000 franciliens), contre 6.5 pour 100 000 dans le reste de la 

France2. 

 
Essonne 

Total           

Ile de France 

Total 

France 

Cas de séropositivité dépistés entre 2003 et 2008 

Nombre de cas 672 11906 27901 

Pourcentage de femmes 49 41 38 

Pourcentage de cas au stade Sida 19 18,2 18,9 

Cas de Sida dépistés entre 2003 et 2008 

Nombre de cas 126 2827 6926 

Pourcentage de femmes 40,5 33,1 31,1 

Pourcentage de personne décédées 9,5 11 14,5 

Taux par million d'habitants 

Cas de Sida 2007 24,8 27,9 18,9 

 
Sources : 
1 Rapport Yéni 2010 : Prise en charge médicale des personnes infectées par le VIH 
2
 hōǎŜǊǾŀǘƻƛǊŜ wŞƎƛƻƴŀƭ ŘŜ {ŀƴǘŞ ŘΩLƭŜ-de-France, Bulletin de Santé n°16 (Décembre 2010) 

Tableau : ORS Ile de France, Bulletin de Santé n° 15 (Décembre 2009) 
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/Ŝ ǇǊƻƧŜǘ Ŧŀƛǘ ǊŞŦŞǊŜƴŎŜ ŀǳ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘŜ ŎǳƭǘǳǊŜ Ł ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŞǾŜƭƻǇǇŞ Ŝƴ мффт ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ Řǳ 

ǘŜǊǊƛǘƻƛǊŜ Ł ƭΩƛƴƛǘƛŀǘƛǾŜ Řǳ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭŀ ǎŀƴǘŞ Ŝǘ ŘŜ ƭŀ ŎǳƭǘǳǊŜΦ Lƭ ŀ ǇƻǳǊ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ŦŀƛǊŜ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ 

un lieu plus accueillant et plus ouvert. 

Il contribue à transformer le séjour de la personne hospitalisée en une découverte (ou un 

approfondissement) de la création artistique, à améliorer la qualité de vie des patients et à faciliter le 

travail des équipes soignantes.  

Les thérapies complémentaires ont une fonction importante auprès des patients VIH, en effet la lutte 

contre la maladie est une épreuve difficile et de longue haleine. Le parcours de soins est parfois 

ŘƛŦŦƛŎƛƭŜ Ł ǎǳǇǇƻǊǘŜǊ ŀǾŜŎ ǎƻƴ ŎƻǊǘŝƎŜ ŘŜ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ ƭƻǳǊŘǎΣ ŘΩŜŦŦŜǘǎ ǎŜŎƻƴŘŀƛǊŜǎΣ ŘΩŀŦŦŜŎǘƛƻƴǎ 

ƻǇǇƻǊǘǳƴƛǎǘŜǎ Ŝǘ ŘΩŀƴƎƻƛǎǎŜǎ ƎŞƴŞǊŞŜǎ ǇŀǊ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ƳŀƭŀŘƛŜΦ 

Population cible : Les patients du service MISSR et du sanatorium, souvent marginalisés, isolés 

(socialement et affectivement) et en situation précaire, avec conduites addictives : drogues, alcool, 

ayant parfois des capacités cognitives peu élevées ou altérées, et des difficultés psycho motrices. 

!ǘŜƭƛŜǊǎ ŘΩŀǊǘ ǘƘŞǊŀǇƛŜ 
[ΩŀǊǘƘŞǊŀǇƛŜ Υ ор ŀǘŜƭƛŜǊǎ ŘΩŀǊǘ-thérapie ont eu lieu, 

touchant plus de 90 patients.  

Une exposition de dessins réalisés par les patients lors 

ŘŜǎ ǎŞŀƴŎŜǎ ŘΩŀǊǘ-thérapie, intitulée «Des arbres et des 

Hommes», a eu lieu au sein du CMB.  

Notre collaboration avec Isabelle Descannevelle a pris fin 

en juillet car le nombre de participants connaissait une 

forte baisse et les commentaires des patients autant que 

du personnel étaient négatifs. Evelyne Darthez a repris sa suite et anime les séances depuis le mois 

de septembre.  

 

 
Ateliers de musicothérapie  
La Musicothérapie : 47 séances ont eu lieu, 

rassemblant 640 participants du sanatorium et du 

service MISSR. Au total, près de 300 patients de MISSR 

ont paǊǘƛŎƛǇŞ Ł ŎŜǘǘŜ ŀŎǘƛǾƛǘŞ ǎǳǊ ƭΩŀƴƴŞŜΦ /Ŝǘ ŀǘŜƭƛŜǊ 

suscite un engouement important. Grâce à une bonne 

couverture financière de cette activité par Sidaction et 

ǳƴ Řƻƴ ŘŜ ƭŀ aŀƛǎƻƴ Řǳ ¢ƘŞŃǘǊŜ ŘŜ .ƭƛƎƴȅΣ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŀ 

Ǉǳ ǎŜ ǘŜƴƛǊ Ŝƴ Ŏƻƴǘƛƴǳ ǎǳǊ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜ ƭΩannée, 

hormis aux dates de fermetures du service MISSR.  

Ethnopsychologie 
о ǎŞŀƴŎŜǎ ŘΩŜǎǎŀƛ ŘΩŜǘƘƴƻǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛŜ avec Christine Mannoni ont eu lieu en janvier 2010 au CMB 

dans le but de mettre en place cette nouvelle activité. Elles se sont révélées concluantes, des 

financements ont été obtenus (Sidaction QVQS et CGE) pour mettre en place cette thérapie sur 2011. 


