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1. FICHE PROJET

Titre de la prestation

Projet &"Appurau Plin Nanonal Mulusectonel de lutte contre le

VIEL/SIDA
(PA-PNAD

Pays Partenaire

Burkma Faso

N° d’intervention DGCD

NI 19872/11

Code Navision CT'B

BKE 05022 11

Secteur

Santé - VIIH/SIDA

Instance partenaire

Le Secrétarat Permanent du Consel Nanonal de Lutte contre e SIIDA ef les IST }

Durée de Pintervention

W6 -2010

Docoments de référence
(CMO, DTF, ceed)

DTFE approuvé parle COSC du 26 fév. 2007 (version avnl 20073

Localisation géographique

La Région du Plateau Central (\()Us objeent 1y, I'U m\usm de Ouagadougou
(Sous-objectf 1), Le Burkina 1% {Sous-objecuf 111

Groupes cibles

b"();l;‘—gztzjgfg;x £1: toute la population de 1a regron du Plateau Central (en pdrticulitr

les personnes vivant avee le V' IH, les populations les plus vulnérables et 4 haut
nisque 4 linfection parle VI les utilisateurs des serv wes de santé, les orphehins et
enfants vulnérables et leur ménage).

Sous-objectit I1: toute Iy

¢tudiants et les erudnantes, les
admuustratif et e personnel d( soutten;.

Sous-obecuf 111

au Burkina Faso.

Ouagadougou des
le personnel

COmmutEute  wmversitaire  de

enseigants et eNSenIntes,

toutes les personnes imphqudes dans a recherche VIH/SIDA

Personnes clés

Le Chef de projet, PAssistant Technique, e Responsable - Administratt et

Financier
Budget global (en CFA et || Frat Burkinabe . 8 2272510 IFCK.
en Euro) Royaume de Bdggquc‘ 3279785 000 FCEA son 3 aun oo ¢
!

Description de objectifs du
projet

R Lobjecuf général st d mpact negant du VH/SIDA sur e
developpement durable au Burkina Faso est réduits

<hi muse en auvee du Phan

X Lobjectir spécifigue du PAPNAL ¢st
DA, est améhorée de

National Multisectoriel de Tutre contre fe VI11/S
tagon soutenue et duriblen

b lutre mulnseconielle contre e

!

o Sous-O
VI,

Diectit Spéeifique |
SIDA dans L regron du Plateau Conteal, est renforcéon

O Sous-OUbgecut *péuf?qug 1 da reponse au VT /s8] dans I

COITUTI Y, 1‘11( URIVersitire \f( Chy, 3388 Mf“(h*( M, estore {”(‘t(‘( (8824

oooousObgecut Spdatique Ty recherchie opdranonnetle duns le
i ! | !

SN o Burkanag

domame du VI Fasolest amchorcen




Description des résultats
du projet

Sous-objectif spécifique 1: La lutte multiscctoriclle  contre e
VIH/SIDA dans la région du Plateau Central est renforcée

Résultar 1+ Une stratégie commune pour Ly lutte multsectonelle
contre le VIH/SIDA  dans fa région  est dé\‘cluppé« ot
Penvironnement pour la mise en auvre de cetre Stratcpie est
amdéhoré,

Résunbrar 2 - 1.4 réponse VITT/SIDA par le secteur de by SANLC, oSt
amchorée,
Résuirar 3 - La prise en charge & base communautare de PNV est
rentorcée,

Résultar 4 : 1e soution aux orphelins et enfanrs vulnérables et I

lutte contre Pimpuact soCi0-Ceonomique négatit sont renforces,

Résuttat 5 : Leg actvités de prévention de nouvelles infections sont
renforcées.

Sous-objectif spécifique II: La réponse au VIH/SIDA dans Ia
communauté universitaire de Ouagadougou est renforcée
Résultar 1 - 1a prévention de nouvelles nfections de VII/SIDA er
les IST dans la COMMUNAULE universitaire est renforcée
Résmlrar 2 1.es soms VIH/SIDA et les IST pour lu communautsé
universitaire sont amdéliorés

Résulrar 3 : 1 es capacités d'mtervention en matiere de lutte contre le
VIH/SIDA et les IST sont renforcdes

Sous-objectif spécifique III: La recherche opérationnelle dans le
domaine du VIH/SIDA ay Burkina Faso est améliorée

Résultar 1 : Le partenariat et la coordination dans le domaine de L
recherche en matiére VIH/SIDA sont améliorés.

cu de Popérationnalisation du projet dés le début

L'équipe du projet utilise deux stratégies pour i mise en wuvre des activirls

D

La contractualisation - Deputs 2007, fe projet a adopté fa contractualisation en ¢rablissant des
contrats de partenariat avec les structures suvantes pour Pexéeution d'une partie du projet

Irpeact Pl est un bureau $érudes chargé dappuver d'une part le comuté régional de Tutte contre

le SIDA (CRLS) de I region du Plateay cenrral pour Pélaboraton dun plan stratdgique réptonal

de lutte contre Je VITI/SID A fresultar 1), et dassurer ' autee art Feliboration, sous forme de
. s [ ’

recherche action, dune strategie de communication vee pour zone plote L provinee du

Ganzourgou (résultar 5.

Centrale At e Mo Foveenin v € s S de Contsomoy s Ml CANIC, Pl
by churge de Pacquisinon du stockage ot de T distribution des medicaments sollicités par Jo
g g [

projet pour L prise on charpe de Pinfecnon 3 VI Resulrar 20
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Progravome i’ Appoi an Monde vl et Commpnantaire (P4 LAC) assure le renforcement des
Assocutions pivots et du Réseau des Assocations de Lutte contre les IST ot VIT/SID A
(RALLS), pour une meilleure prise en charge communautaire des PeVif dans a région du
Plateau Central (résultat 3).

Disteatioe Prevée ot Communantane de duire contre le VI STD AT an Bardsine 1ave (IPC/BE). Elle a regu
pour misston Porganisation et I prise en charge des Orphelins et autres Enfants Vulnérables
(OINY dans by région du Plateau Central 3 travers les ussociations de lutte contre le VIJ I/SIDA
ctles structures du Ministére de FEducation de Base et du Minsstére Je PAction Socuale et de Ia
Sohdarité Nationale (résultar 4).

Coraté Provincial de 1 e contre Je LI/ STDA - cette structure de coordimation des actvitds
provictales de Jutte contre le VITI/SIDA sert de courrote entre le projet ¢t les CVLS. Elle
participe ausst 4 la formation, 3 Papprobation des plins duaction et 3 Iy superviston des
structures d’exécution des activités {résultat 5).

Conmttd Lldllageois de Lutte conpre Jp VIH/SIDA : Elle est Forganisation la plus périphérique de
lutte contre e VIH/SIDA et excelle dans la sensibilisation pour un changemenr de
comportement et la prévention des nouvelles infections au niveau village (résultat 5). Fin 2009,
le projet intégrera 9 OBC venant du Ganzourgou dans le cadre de I recherche opérationnel
pour P¢laboration d'une stratégie de communication.

Organssations d base communantae (OBC) : Organisations locales, de ces structures assure 3 la tors
Liprévention et la prise en charge communautaire des PV (résultats 3 & 5).

Volet 2:

Asvociation Burkiinahe poir le Brew étre Fomitiale (ABBLE): Cette QNG participe aux ¢H1és du
CENOU et du Centre Médical de PUniversité de Quaga a la prévention des nouvelles infections
A VT dans la communauté universitaire A travers des activités de sensibilisation, de promotion,
de chungement, de comportement et dincitation au consei] dépistage volontaire (CDV).

Centre Nationa!  des (Fupper 1 Tnirersitares e Oucteaadoigon (CENOUJL 1T est la structure
coordonnatrice et facilitatrice des actions du projet au sem de ly communauté universitaire, Le
centre organise a travers ses structures Ja prise en charge médicale et Pappur i Pintégration de Ia
lutte contre le VIT I/SIDA dans les activités de Ia communauté unversitaire de (,)u;ignd(’;ugou.

Centie Mz - Le centre Muraz, structure de recherche rattachée au Ministere de Iy Santé, 4 été
dentfice dans le DTF pour écrire un projet visant Ly promotion ct la coordination de Iy
recherche opérationnelle en marnicre de VIFT/SID A au Burkina Faso. I,’éqmpc du projet,
assitdée des experts de SP/CNTS - IST, 4 accompagnd ke Centre Muraz dans 1y tormulation de
cevolet et une convention 4 ¢té since pour factliter Ta muse en aruvre,

2 Lexdcution direcee : )¢ permet Fexécution par le projet des acuvitds relles -

I,"ufqumrmn de biens er produits ;

Latanmanon et Pencadrement des Orgamisations & Base Commun utaure (OBC) et des Comures
Villageons de Lurte contre fe SID A CVESY

Lo rentorcement mstitutionnel ¢ de Pappur au CRES ot aox CPIN:
Fosiing i \'hi'ﬁl({éi(‘ Jos it erenes parten.res tn'dnmium,

6
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2. SITUATION ACTUELLE EN BREF

Principales évolutions dans le secteur/Ia région :
o Lecasde Dimpection g VI oy ST

Le pourcentage de personnes vivant avee e VI d
s'est aceru du fut du nombre actuel de nouvelles mtections

ans e monde sTest stabilise depuis 2000, Cependant,
le nombre de personnes vivant avee le VI

et des etfets hénéhiques des thérapies antrétrovirales qui sont plus Lirgement disponibles. (Rapport
2008 de FONUSID A},

L'Afrique Subsahanienne reste b region L plus durement touchdée par le VITL Le nombre de nouvelles
mfections est estimé 1 1,9 mutlion, ¢t celur des personnes vivant avee le VI en fin 2007 3 22 millions.
Toutefors, la plupart des épidémics se sont stabilisces ou ont commencé a déchner, notamment  en
Afrique de P'Ouest comme ¢est le cas pour le Burkina Faso, L Cote d'Tvorre, le Mali et L Niperia.

Au Burkina Faso, le rapport ONUSIDA 2008 cstime gulen fin 2007 la prévalence moyenne de
Pmtection 3 VI duns 1y population adulte ¢rait 3 1,6 Y4 Par atlleurs, le rapport précse les données

survantes :

- 130 000 personnes vivant avee le VI ;

- 120 000 adultes vivant avee le V1 [, dont 61 000 sont des femmes ;
- 9 000 déces dus au SIDA |

- 100 000 enfants estimes orpheling du fat du SID A,

Toujours sclon ce rapport, les données ndiquent un changement en faveur de comportements propres
@ hmiter la propagation du VL 1o recours au préservant au cours des rapports sexucls avec un
partenaire occasionnel a beaucoup aupmenté chez les femmes passant de 39%0 4 53% entre 1998 ¢
2003.

En 2007, les services de santé ont nottie: 7 012 nouveaux cas de Sida, Les adultes étatent plus
nombreux (97,0 %4) (33,55 %4 dhommes ot 066,45 %o de temmes) que les moins de 15 ans (3 %). La
comparason avec la sttuation en 2006, montre une tres Iépére diminution de Iy proportion des cas

adultes par rapport 4 celle des cas sédutriques,
|

La s¢rosurveldlance dans les sites sentinelles au cours de Pannde 2007 1 donnd une movenne nationale
de 23 %o Les extrémes vont de 0.6 o pour le site de Fada 3 51 %4 pour e site sentinelle de

Ouagadougou.

En mileu urbun, la prevalence movenne est de 30 avee des extremes qui vont de 5.1 9 3
Ouagadougou 4 1,1 2y 3 Tenkodogo. La prévalence dans e site de Ouagadougou est un peu plus de

deux fots supéricure 3 moyenne nationale.

En milicu rural, les taux sont un peu plus farbles quotque plus ¢leves qu'en 2006. 1.4 prevalence
moyenne yoest de 1.3 Yo Les sites de Dédougou et Zunnard presentent les prévalences les plus Clevdes
(1,5 %) tandss que le site de Mangaa Ly prévalence L moms devée 10

Suivant les tranches dlige, La prévalence du VI presente des disparités. Eneffer, L tranche dige 25-29
ans présente Ly prévalence Ly plus clevée undis quientre 45 ot 49 ans Ly prevalence devient nulle. Par
alleurs, toutes les rranches dlge a Pexcepuon des 1519 ans ef des 40-49 Ans enregistrent des prévalences

supenieures &l movenne nanonale Gqurest 230

L e e N L TR S T TN AN
Py 2007, Tes structures sunitares ont nonhc 120 036 cas JINT Dinedence elobale estestmde 184 cas

pour OO0 habrtants ] linad se de Pineidenee solon Prac montee que L tranche dlee L plus tonchée o

+
celle des 20029 ans 288 ponr L anng sy rospectovernent des 30039 s 22 pour b Ogo. 13 19 s
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(12,3 pour 1 000). Sclon e genre, on observe une icdence plus clevée chicz es femmes 1136 por
1 000) que chez les hommes (2,7 pour 1 000},

Les syndromes les plus t’ré‘{ucmmcm rencontrés au cours de Pannde sont Mecoulement vaginal A1)

%o), suvi par les douleurs velviennes (31,9 °0 Uy a une augmentiton du nombre de cas GIST cene
3 { I AN ’ / A [al
annce par rapport a 2006 (120 039 cas en 2007 contre 109 266 cas en 20007,

- CHANGEMENTS INSTITUTIONNELS

Le fonds commun de lutte contre le VIHH/SIDA

Le panier commun ou fonds commun de lutte contre e VIT/SIDA se fonde sur los principes de
Punion des sources de financement matériahisées par un accord entre les PIE, Pintégration des objeents
de dépenses dans le plan national multsectoniel annuel du cadre stratégrque de lutte contre le SID A\
2006-2010 et Pengagement financier commun des partenares.

Qutre ces principes, Fobjectit visé par cet accord (marqué par la signature d'un protocole) est daller
vers Pharmonisation des appuis et des procedures de gestion des PTF avee ceux du Gouvernement. Ce
protocole traduit de manicre concrete, la volonté du gouvernement et des P'IF signataires de respecter
les engagements pris 4 travers la Déclaration de Paris sur Pefficacité de Paide. La nuse en auvre du
protocole de financement commun sera financée a travers un accord bilatéral de chaque partenaire avee
le pouvernement fixant ainsi les modalités de la mise 3 disposition de sa contribution financiére au

financement du CSLS,

Pour année 2009 1l est prévu Ly signature du protocole par sept entités. Outre Pt du Burkina Faso
on note la Banque AMondle, le Danemark, PONUSIDA, les Pays Bas, le PNUD et PUNITCI ]

Un cadre de concertation pour une réponse au VIIH

Les Secrétariats Fxécutifs of Secrétartats Permanents des Conseils Nationaux de Lutte contre le SIDA
(CXLS) de la zone UEMOA et de 1 Mauritanic se sont réunis OQuagadougou en mai 2008 pour
mettre en plice un cadre de concertation. Ay terme des travauy, e collope des Seerétaires
permanents/Secrétaires exécutifs ou equivalents des structures nattonales de coordmation de I lutte
contre le VIF/SIDA de la zone UEMOA er La Mauritanie o déadé de mettre en plice un Cadre de
concertation dénommé - « Coordination sous régionale des Secrétares permanents, Secrdtaures exéoutifs
ou equivalents des structures nationales de coordimation de la lutte contre le VIF/SIDA de Ta zone
UEMOA et la Mauritanie ».

Le college @ en outre, décidé de confier le role de Scerétaire exéeutit de leur cadre de concertation 3
Monsteur le Secrétare permanent du Conserll National de Butte contre le Sida et Jos IST du Burking

Fiso pour un mandat d'un an renouvelible,
- Changements/évolutions a Péchelon du programme

Le deuxsieme COSC de Pannée 2008 | deadé de prolonger 1o pProfer jusquiaa mes de um 2000 ¢ de
prolonger le contrat de P Assisrant Technique. Cette déasion 4 été entérnnce par Péchunge de lenres
entre le Minstére de 1y Cooperanon Burkinabé ¢ b DGOD.

Aumots dequdler et aonr 2008, une érudiante de 'Universite Fibre de Briovelles 1 visid le projet dans le
»

cadre de Péermure de son mémorre de fin d'érudes. Flle Crudid les mrerventons de COMMIUN o
pour L prévention exdéeutées parles OBC dans L provinee de Koumed e,

Ui ctudunt de P'Universine de Ouagadougou b tar un stage dedens mons 3 parne di oo de decem e

ausem du projer 1D S7est mtéresse o mrerventons des OBC er 3t tine anadvee e leur Tapperty

ru'hmqnm.



3. BILAN DE LA PLANIFICATION DES ACTIVITES

3.1 Apergu des activités planifiées pour 2008

Résultats et activités par volet T T2 T3 T4
VOLET 1
RESULTAT 1

L1 Développer une stratégie commune

1.1.1 Elaboration de Ia stratégie

a) Analyse des problémes majeurs et des besoins des acteurs

b) Organisation des atelicrs de restitutions

¢) Développement des plans stratégiques au niveau régional et
provincial

1.1.2 Reproduire Ie document de Ja stratégie

1.1.3 Processus d “appropriation

1.2 Appuyer Ia mise en place des planifications provinciales et
régionales

1.2.1 Mise en place des structures de coordination et d'exécution
(CRLS, CPLS, CCLS, CVLS)

1.3 Elaborer une stratégie globale pour la recherche
opérationnelle

1.3.2 Atelier de restitution

L.4 Documenter et capitaliser les legons apprises

RESULTAT 2
2.1 Mener la formation, le suivi et la supervision du personnel de
la santé

i 1.3.1 Analyse Recherches et besoins recherche
l 2.2 Mener des ocuvres de réhabilitation/ construction

2.2.1 Réhabiliter le laboratoire du CMA de Zorgho
{ 2.2.2 Construire les CDV de Zorgho et de Boussé

2.3 Appuyer I'approvisionnement des réactifs, matériels,
' médicaments et équipements

2.6.1 Appuyer ] ‘Cquipe de coordination restante i projet
LECOSOC/DDS/PC pour le dé veloppement et le renforcement
des mutucelles de santé au profit des malades du STDA

9
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2.7 Suivi des plans des DS

RESULTAT 3

3.1 Soutenir les centres de PEC communautaire et les
associations de PEC de PVVIH a travers le PAMAC

311 Conseil dépistage volontaire

a) Appui aux micro-plans de promotion des centres de dépistage

b) Soutien au fonctionnement des CDV

312 Prise en Charge Communautaire

a) Organiser le soutien psycho social individualisé aux malades

b) Appuyer les services divers aux PVVIH

¢) Organiser les formations des prestataires PLECC

d) Organiser la formation des membres d'associations en gestion de projet

J.1.3 Appui institutionnel et juridigue

a) Formations d'auxiliaires communautaires de justice

b) Formations en gestion et comptabilit¢

¢) Equiper les associations en matériel informatique

J.1.4 Renforcer les capacités techniques et opérationnelles du
RALIS

3.2 Financer les plans d'action des associations

3.2.1 Faire un suivi technique des micros projets

3.2.2 Analyser les résultats micro projets

3.2.3 Donner une formation sur la cce

J.2.4 Appuyer le développement de micro projets pour 2008

3.2.5 Financement et appui technique des plans

3.3 Coordination interventions partenaires

3.4 Suivi des activités résultat 3 par PAPNM

RESULTAT 4

4.1 Renforcer la réponse en faveur des OEV par la mobilisation

sociale et les initiatives locales a travers 'l PC

4.2 intégrer la prisc en charge des OEV dans les activités de
base des services provinciaux du MASSN et du MEBA avec
Pappui de PONG IPC

121 Réaliser une étude de base

4.2.2 Organiser 9 ateliers de formation pour enseignants




4.2.3 Organiser 4 ateliers de formation pour agents de l'action
socrale

4.2.4 Appur aux activités de planification dans les écoles

4.2.5 Appur aux rencontres de suivi dans chaque école

4.2.6 Appur aux groupes d'animation pédagogique dans les
écoles

4.2.7 Appui @ l'atelier de formation de 80 volontaires
conumnunautaires par l'action sociale

4.3 Coordination interventions partenaires

4.4 Suivi des activités résultat 4 par PAPNM

RESULTAT 5

5.1 Financer les plans d'action des CVLS d'Oubriter nga ct
Kourweogo a travers le SP/CNLS

5.1.1 Donner une formation aux structures de lutre contre le
VIIT/SIDA (entités territoriales)

5.1.2 Financement des plans et appui technigue

5.2 Elaboration et exécution d'une stratégie de communication
pour Ganzourgou

5.2.1 Réaliser les actions préliminaires (prise de contact et
rencontres préparatoires)

5.2.2 Faire unc analyse participative de situation

3.2.3. développer et mettre en auvre Ia stratégic de
communication et les messages

5.2.4 Renforcer les capacités des parucipants

5.3 Coordination des interventions des partenaires

5.4 Suivi des activités résultat 5 par PAPNM

'VOLET 2

RESULTAT 1

1.1 Etablissement d'un réscau d'étudiants pairs éducateurs

L11Ewde CAP

1.1.2 Révision plan d"action

113 Développement de la stratégre globale pour l'intervention
de lutte contre e VI /! SII)A

I 1.4 Développement (lc str.zteglc et dc messages dc (,(,(,

1.1.5 Erablissement d'un CDV ¢t m;trkou’ng du cl(‘pl&‘l;lg(’

1.1.6 Offre de services d(‘ dz pzsmvv
- 1 1 7L1.1[)llssc1m'm u’ un sy stcmc u’c' I‘L(,(, a’cs I’l lll[

1. L8 (,.IIII[)‘I;(II(‘. d(' conmumunication des ('mdz;lms

b




1.2 Mise en place d'un fonds d'appui aux micro-projets de
recherche VIH/SIDA

RESULTAT 2

g 2.1 Développer les capacités du service de santé du CENOU

2.1.1 Formation du personnel

2.1.2 Equiper les structures

2.2 Mise en place d'un fonds de solidarité pour le traitement
VIH/SIDA

RESULTAT 3

3.1 Renforcer les capacités d'intervention en matiére de lutte
contre le VIH/SIDA et les IST

3.2 Fonds de bourses en soutien des mémoires et théses

3.3 Renforcer Ia bibliothéque universitaire

VOLET 3

RESULTAT 1

3.1 Financer le projet élaboré par le SP/CNLS - IST et lc Centre
Muraz

J 1.1 Mecttre en place un cadre de concertation foncuonnel entre
chercheurs

a) Dresser un répertoire des structures de recherche sur le VIH/SIDA au
Burkina Faso

b) Instituer et opérationnaliser un cadre de concertation entre chercheurs

¢) Encourager I'engagement individuel des chercheurs burkinabé dans la
recherche VIH/SIDA

J.1.2 Elaborer un plan stratégique

a) Identifier les priorités de recherche sur le VIH/SIDA au Burkina Faso

b) Mettre en place une base de données bibliographique sur le VII/SIDA
J.1.3 Renforcer les capacités et les compétences du SP/CNLS - IST et
du Centre Muraz

b} Rendre fonctionnel Ia bibliothéque du SP/CNIS-IST

3.2 Soutien institutionnel

,
1
]
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3.2 Analyse de Ia planification des activités

Composante I: La lutte muliisectorielle contre le VIH/SIDA dans la région du plateau central
est renforeée

Le renforcement de a lutte multisectorielle contre le Sida dans 1y région du Plateau Central contribuer:
alaréducton de Pmpact négant du VIFL/SIDA sur le développement durable au Burking Faso.

Plusteurs portes d'entrées seront utthsées :

1 les services de santé 3 travers la DRS et les trois districts sanitatres |
\ ]. - ‘e iﬂ._ 'l"l""l"' e Gy - . {,] [ ,},SII)\I‘
i) us structures decentralisées @ les comités provincuux de lutte contre Je SIDA ; es
celules relars des secteurs minstériels ;
1) les assocations, ONG locales ; organisations & base communautaire.

Le SP/CNLS-IST est mis contribution afin dassurer une bonne synergie d’action. Le projet a opté
pour une approche géographique, assurant la couverture globale d’'une des 13 régions du Burkina Faso.
Cette approche est complémentaire aux autres projets qut sont géographiquement déhmités, tels que
des projets VI/SIDA finances par la Banque mondiale et la Banque Africaine de Développement
(BAD). 1l exaste cependant un nsque de duplication avee d’autres interventions qui ont une approche
différente et apputent certaines composantes de la lutre contre le VIH/SIDA 4 Péchelle nationale. En
ce sens, le projet a recherché Iu concertation et la collaboration plus particulierement avec les structures
etactivites du Fonds Mondial et du PAMAC,

Résultar 1: Une stratévie olobale a ité déy eloppde et lentiromnement dv la mise on anrre a o ameliond

Lo plus grand défi du projet est probablement le developpement d’une stratcgie globale soutenue par
tous les partenaires, qui déerive clirement le role de chacun et les modalités de synergle, accompagné
par L création d’un environnement favorable 4 la mise en ceuvre de cette stratégie.

I existe trés peu dexpériences au Burking Faso ou allleurs, de projets qui ont réussi 3 créer un
COVIFONNCMent qui assure une approche globale, multisectoriclle avee une logique de complémentarieé
et de synergie entre les STLAtCgies, activités et intervenants, Le projet dépensera done un grand effort
duns Péliboration de mécanismes de partenariat ct de coordination entre les différents mntervenants.

Ainst, pour atteindre ce résultat, i s'agira pour Péquipe du projet et le bureau d’¢rudes, dappuyer la
mise en plice des structures de planttication provincrale ¢t regionale, d'¢laborer une stratcgie plobale
pour la recherche opérationnelle et de documenter le processus.

Comparaison entre !,a,,si,;,u,;x,tjg_-ggt_l_x,c!lg,,_cg,l:l,,p!,;miﬁggtigg
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DYelyrncs e i ation s

Lo burcan d'énude Impact Plus 4 ¢té retenu pour fucihter ¢ développement de plins steatégques
FCQIONAUN ¢ Provinenios par les autornés focales, Planalvse de hase 1 &é effecude par Fequipe d'Impact

Plas qgur <esr charpde de 1y preparation des outds de enllecre er de Pechantllonnaee. Ty collecre des
donndes s'est etffectuce par L vore dmrerviews imdnaduels approtondis et des Focus Greoups, Les
risultanrs prosvisowes ont G restitucs au CPES de chuque province au cours 3 ateliers provinenux de

restitunon, queles ontvalidés Par conrre, le docoument repronal ' pas encore ¢réovalide,
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Impact Plus @ présenté les résultars des analvses dans un tablean montrant les points tarbles suvant les
cing axes du CSLS (vorr annexe 6 2 tablean des Fublesses selon les axes du ONTINTH

Le développement des plans stratégiques n'a PAS PU CHC entamdé COtte anndee-C Comme préva, tout
comme la reproduction du document détimmt de 1y stratégie,

1.2 Appusyer la mise ¢ place des pleantfications proiiciales o ey

Lrappur i la mise en place des phnifications provincuales et régronales s’est traduit par une reproduction
et la ventilation des textes normatifs pour L création of Iy dynamsation des structures des entités
terntortales chargées de La turte contre le VIFTSIDA, Le financement de ce processus par le PAPNNM 4
tacilité Ta prise de textes mettant en place, un comird regional de lutte contre e SIDA (CRLS), tros
comités provincaux de lutre contre le SIDA (CPLS du Nourwcogo, de FOubritenga et du
Ganzourgou), 13 comutés communaux de lutte contre e SID A (CCLS au Kourwéogo et a POubritenga)
et plus de deux cent comutés villageoss de latte contre le SID A CVES dans e Kourwéogo et dans

POubritenga).

Par atlieurs, avec Pappui de personnes ressources du SP/CNLS, e projet a formé le personnel (50
cadres de Padministration) des CPLS du Nourwcogo et de POubritenga en plamification et suivi des
projets de lutte contre le VIH/SIDA.

Afin d’assurer une harmonisation et une synerpie daction dans le processus de planification entamé par
PUnité¢ de Gestion Financicre (UG du SP/CNTS-IST sur financement de la bangque mondiale, e
projet a anticpé la formation en cascade des membres des structures de lutte contre le SIDA des entités
territoriales (20 formateurs régionaus, 24 formateurs provinctaux 130 formateurs communaux et enfin
les membres des comités villageois  de lutte contre le SID A (deux membres par village)) a la
planification et misc en «uvre des micro projet de lutte contre le VITL/SIDA. Cette anticipation
permettra ainsi au projet de tinancer deux plans annucls (2009 ¢t 2010) de futte contre le SIDA avant
sa cloture.

1.2 Llaborer une stratiore alolale ponr fa recherde opcrati el

La stratégre globale de recherche opérationnelle au nivean décentralis tut partic mtégrante de Iy
stratégte commune de lutte contre le VIFI/SIDA. Au cours de Panalyse de situation et des archiers de
restitution, les consultants idennfient des domaines de recherche quiseront ntprés i b stratCyie,

1.3 Documenter et capitaliser les fevony dpfriey

La documentation ¢t capitabisation du processus se poursuvent régulicrement, 3 travers les rapports
dérape claborés par le burcau en charge du processus et les compres rendus etfectués par Péquipe du

projet lors des réunions régulicres au SP/CNLS-IST of 3 1 CTB.

Explication succincte des écarts éventuels par rapport & la planification

[.a restrution des analyses de base 1 connu un retard denvieon quatre maons, ¢t le développement des
plans stratépiques provincrus ot réponal denviron six niors parrapport 3 b planitficanon mutale,

Principales raisons des écarts éventuels

Le recrutement du hurean d'rade n'a drd ctheott quien pord 2008 ¢ e debur de Fappu techmque en
N ,

) <

e
mua, L osason des plutes avee les travaoy champerres o rendo beanconp de repondants X mterviews

mdisponibles. Ipact Phos o Sealement Cor Gar de perodes dindiponalind du consuinang
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Estimation de Pincidence des écarts sur les résultats

Le développement des plans stratégiques provincaux et régronal devrat se finaliser au cours du prenver
trimestre de Pan 2009, survt par la reproduction du document détinmt de Ly strarcue.

Résultat 2 : 1 réponse par le sectenr de lu sante et amiliorée

L'amcéhoranon de la réponse par le secteur de fa sant¢ passe par unce ntégraton eftecnve du prquet
dactivirés VIHSIDA et IST tel que défint par le Ministére de la Santé pour les dittérents nveaux de
somns. Pour ce hnre, les orrentations .srr.mgquw,, SULVINTES $Ont prcumlscvs :

e Lintégranon progressive aux plans d'action des Districts

® le renforcement des compétences A travers la formation et la SUPCIVISION

e L amchoration des mnfrastructures et Pacquistion d'¢équipements

e Lasensibibsation du personnel de la santé pour Vacquisition d’atnitudes POSIIVES |

Comparaison entre la situation actuelle et la planification

Dans le cadre de Pintégration des activités dappur a la lutte contre le VIFI/SIDA dans e secteur de la
santé et par le secteur sant¢, Péquipe du projet a participé en débur dunnée a Parchier dallocation des
ressources aux structures de santé pour la réalisation des plans d’action (DRS et districts samitaires). Ce
cadre permet le financement d’un plan consolidé évitant ansi les doubles tinancements.

2.0 Mener-la formation, le suiry et La supervision di personnel de lu santé

La supervision formative du pcrs‘()nnc-l de santé est répulicrement réabisée par les Cquipes cadre de
district et avec partots Pappur de I'équipe de fa DRS. En 2008, le projet a financé exceptionnellement L
superviston spécifique des agents formdés pour la PIME afin daccélérer Pextension de la PTMIE dans le

plus grand nombre de formations sanitarres.
2.2 Réhabilitation Construction d’infrastructures de santé

La rchabilitation du laboratoire du CMA de Zorgho a été attribuée a la société BOSKA Sarl au
cours du mois d’avril 2008 Le responsable des infrastructures du projet DDS/PC est chargé du
suivi technique pour le compte du PAPNM . Les travaux ont effectivenment débuté en mai 2008 et se
sont poursuivis normalement jusqu’au mois de juin, période apres laquelle entreprise a sollicité
une révision du cout de la ré¢habilitation, en raison de la hausse des prix des matériaux Malgré les
pressions faites par le projet, les travaux ont €té interrompus.

Fn ce qur concerne les centres de dépistage du VI les plans architecturaux des deux centres de

dépistage (Bouss¢ et Zorgho) sont toujours en cours d’élaboration.
73 Apr I N T S F I TSP U e vants St te gty ot Sdr - A T T T T N
ST APRRrts e e Nt des SR nre s de sanle e ftuu!/}. 1IN, AL amic it s of ceneprenif de il it

De jnvier 2 novembre 2008, les attributares des marchdés de réacnts, d'équipement e de
consommables de haiboratowre (Mason Woban et Géndral ooy ont Iivré progressicement les
cquipements, les reactts et les consommables de laboratorre. Ceuxeer ont ¢0¢ mmdditement vennles
dans les structures de santd y comprs les services de santé de PUniversité de Ouapadoupou, T nuson
Wobam aassure L tormanon du personned devant utidiser les dquipemuonts hveés, A ce pour les services

deosantd sont ameme de farre e sunvt b dogaue des PyVITTL

L
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Lt twanrniion e de e dicments ponrle ratesient des IST, des wifections gpporiiistes o di STI.AL

o débur dannde 2008, en rasson de certansg
es mtections opportunistes ¢t des mmfections sexuellement

mdédicaments pour la prise en charge d
gulicrement servis aux

ispotubles. Quant aux anfiretrovicaux, (s ont ¢re ré

rransnussibles n'ont pas ¢té d
u 2™ semestre avee la résolution du pavement de Ly

services de santd par ln CAMEG. Ao début d
Ficture, fa CANMEG 4 procedé il
opportunistes aux services de santé de la DRS et de Puniversité
Les services de santé ont poursunvt mclusion  des

approvistonnements en ARV

ALy fin de Pannée, Pensemble des partenares de |
(20.7270) des personnes justiciables de traitement sous trattement antire

AL fin du 3™ trimestre 2008 les districts samtares de |
U'n besom supplémentare de 22 tratements ARSI

des 120 tratements programmcs par le projet.

sollicitd,

a vennlaton des KIT IST et des mdédicaments contre

de Ouagadougou.

problemes de pavement de la facture de I CANMEG, les

les miections

PYvWHI et e renouvellement régulier des

4 DRS a permis de mettre un peu plus de 200
troviral.

a régon du plateau central ont recu la totahté

Tableau n°l - Auribution des wraitements ARV aux districts sanitaires de la DRS (fin du 3éme trimestre 2008)

antité attribuée a chaque
ROT0COLES | L | o | e |
BOUSSE [ ZINIARE | ZORGHO
(AZT+3TOAH LRV 27 17 10 0 13 4
(AZT+3TC+NAD 27 1 26 0 0 1
AZTHITO+LPV /f 6 1 5 0 1 0
DHT30 + 3TC + BFV 24 1 23 0 0 1
Triomune 30 (130) 30 113 -83 31 24 58
D30 + 31C + [DV /r 0 1 -1 0 1 0
DHT30 + 31C + Lpv /r 6 8 -2 0 0 8
1 120 142 J -22 31 39 72

Source : DRS du Plateau central

les
:hdnmmquts relatives

services. Le grand public 1 ét¢ touché lors des activirés d
Les thomes des sensibihisanons se tocalisaent sur 1y PENEL fes acerdents d

ies protessionnels de I santé, les muad

Milieu hospitdier,

B anier des actiitds o Sensthiiation

wtvites de sensibilisation ont éré focahsées
a ha prévennon du VIFI/SIDA ont ausst ¢ié d
¢ Ly journde mondule de lutte contre le Sida,

sur e personnel de santé en

ades, et les wcompagnantes L prévennon des

particuber. Les

scutces lors des réunions de
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205 e L car it et o, PSSty s 2
Lo renforcement des capacnds sest tradun par L sipnature de conventions avee des assoctitions de
lutte contre e VIHIZSID A pour promouvorr e dépistage volontire et prisc cn charge

communauture,

, ) N , y
2.0 Assiwver lappis SOOI i

. , oo .
"’4"’;”1‘/«’/{’/// des Bl s o Y

Cetapput n'a pas pu se Cure en rason de Pabsence d'une structure de coordination des mutuelles dans
L région du plateau cenrral,

Explication succincte des ¢

rts éventuels par rapport a la pl

Le financement des plans des districes sanitures s'est effectud avee un retard d') peu pres quatre muots.
La tourniture des médicaments, 3 Pexeeption des ARV, a4 ét¢ etfectude avec un retard d'environ neut
mots.

Cet ceart dans le financement s'explique dune part par la nécessité pour Péquipe du projet de prendre
en compte les recommandations les différents controles (audit interne de la CTB et audit externe) dans
Péluboration des projets de convention, et dwutre part par le départ du RAI du projet.

La fourniture des médicaments 1 subi un retard en ruson dune décision prise par Lo CTB dans le cadre
de L « régularisation » du processus datnbution du marché ot de payement de fa communde,

La structure de coordination des mutucles devair &tre eréée au sein du projet DDS/PC, or au cours du
dernier COSC, il n’a pas ¢té Jugé pertinent de soutenir ly mise en auvre de L structure de coordination.

Les retards duns Lo livraison des réactifs et consommables de laboratorres ont ¢té rartrapes au cours du
2™ semestre de Pannée. Le aboratoire du CMA de Zorgho sera achevé au cours du premier trimestre
de P'an 2009,

Les médicaments ont ¢1¢ Iivrés au trowsieme trimestre de Pannde,

Le PAPNNMI poursuivra Paméhoration de Pacees AUX SOINS et trtements par les PYVIIT 3 travers des
conventions de coopériation directe avec les mutuelles existantes,

Résultar 3. piive .o i commmant vre o 1T g renforcee

Is’agie de deux mnterventions, 1. premicre consiste & soutentr, 1 travers le Programme d" Appur au
Monde Assocunf et Communautare /P ANMAC des contres de prise en charge communautare (PECC
et les assocutions par le fincement des micros plans, la promoton du depistage volonture et e
Soutien socto-Cconomigue ot psvcholopique des PyVHL Tros ASSOCINONS prvots (AAS) ARG, ¢
APDPK) ont apporté un Apput consideérable aux autres associtions et aux DoV

Une deasiéme mtervention sous ce rdsult comporte deux volets

y le sounen aox micen plans des OBC des provinces de Kounvéopn eor ¢ Jubriteng
ot
10 Brnise enoocusre Jone strateste de communication dans deux communes de ¥

province du Gans R



Comparaison entre la situation actuelle et la planification

30 Sontensy des contres de PI¢ commnantarre o les assossidions de PEC de PUT T G o] ERYV AT

Le depistage volontuire a été réalisé par assocaton ANS Zorgho en SIACPIe fxe ot en stratéye
avancée. Au cours des trois premiers trimestres de Pannde 2008, 1705 persennes dont 704 hommees:
ont fait e test avee le support financier du PA/PNA (950 en stratdgie Nixe et 755 en stratépie avancde,
Des 1705 personnes testées, 51 sont positives, soit 3% de séropositiite. Le nombre de tests prevs
etart de 2100 pour les trois trimestres, ce qui donne un taux d'exdécution de 817,

Parmt les 51 personnes reconnues scropositives, 46 ont té rétérdes pour une prise en charge
psychosoctale et 47 pour une prise en charge et un suvi médicale.

En ce qui concerne Ia prise en charge communautaire, au premier trimestre 311 PErSHNNes vivant avee
le VIH ont été touchées, dont 699 de femmes. Ce chiffre monte lcpcrement jusqurd 326 7700, de
femmes) au deuxieme trimestre et 4 338 (69,2°%) au rroistéme.

Tableau 2 : Nombre de PVVIH prise en charge communautaire
(3ieme trimestre 2008) dans la Région du Platcau Central

Féminin Masculin
Adultes de 25 ans et plus 199 87
eunes de 1531 24 ans 20 1
Entants de moins de 15 ans 15 6
Total 234 104

Par adleurs, 555 Orphelins et/ou autres enfants vulnérables (OEN, dont 467 (so1t 84 1%0) avaent
moins de 15 ans, ont bénéticié des prestations des assoctations de PECC.

Deux types de paquets de services de prise en charge communautaire sont offerts en tonction des
besoms. 11 s’agit des services du paquet primaire et des services du paquet secondare. Le paquet
primare peut étre offert par nimporte quelle association. I contient les SCTVICCS SUvants @ visites 1
domicile (VAD), visites 3 Phopual (VAFD, distribution de vivres DV repas communautaire (RC),
soutien spirituel (SSP), référence des patients, et Paccompagnement en fin de vie. Par contre, le paquet
secondaire ne peut étre servi que par une assocution ayant du personnel trés protessionnel. Ce paquet
nclut 'éducation thérapeutique, les groupes de parole (GP, 'éducanon nutnitionnedle EN les soms
communautaires a4 domiale (SCDY, les consultations psychologiques spéctabisées, les consultations
intirmicres, les soms infirmiers domicile, et le soutien juridique.

Tableau 3 : Paquets de services offerts et nombre de personnes touchées
dans la Région du Plateau Cenural(T1 a 13 2008)

Paquet primaire de services Nombre de services offerts Nombre de personnes
touchées

Visttes 3 domucile (VAD) 1072 113
Visites a Phoprtal (VAT 38 9

Disrnibution de vivres 20 851
Repas communautares 23 390
Soutien spirstucl 177 KW
Reterence des patients 3 3

Accompagnement en tin de vie 15 12




Paquet secondaire de services Nombre de services offerts Nomb:c dL} [:c{sonxlcs
ouchées

liducanon thérapeutique 2 23
Groupes de parole 39 302
Education nutritionnelle 3 76
Soins communautatres A domicile 15 36
Consultation psychologique spécialisée 700 U435
Consultation mfirmicre 0 ()

Somns mtirmiers 3 domicile 1 2

Soutine jurdique 0 0

Les tormations des prestataires PECC & des membres des assocrations en gestion de projet nont pas
eu hieu pour manque de ressources financicres. Flles sont planitices pour 2009,

Le PAMAC a soutenu la réorganisation du RALIS et Ly mise en plice de son nouveau burcau. 1t a
donné un soutien aux premiéres réunions de coordination du RALIS.

Apres la rupture avec Passociation La Bergerie pour des raisons admunistratives, le PANMAC 4 souteny
L création d'une nouvelle association de PVVIH constitude de membres de I file active. Le médecin en
responsable de la prise en charge médicale des PVVIH ay CMA de Zintré a joud un role actif dans L

création de cette assoctation.
3.2 Financer ey plans d action des assoctations

Dicneut OBC ont exéeutés leurs micros plans dans les provinces de Nourweogo et d’Oubritenga,
L'exécution a duré, dans une premicre phase, trois mois (de décembre 2007 3 févrior 2008} et six mois
par la suite.

La premiére phase était considérée comme une période d’essai avant de s'engager dans Pexéeution de
projets de plus longue durée. Tous les projets se vouaient & la prévention de I transmussion du VI par
la communication, la formation pour le développement des capacités, et Pamélioration de Pacees aux
fournitures tels les préservatifs. Les bénéficiaires appartenaient 4 des groupes cibles divers tels que les
jeunes, les maraichers, les OEV dans les écoles, les éléves a Pécole, les agriculteurs, les femmes qut
accompagnent les temmes qui accouchent, les fernmes de ménage, ete.

Pendant la mise en ceuvre des micros projets, I'équipe du PAPNAM 4 cffectud des visttes de terram pour
observer les mterventions et pour donner un teed-back aux OBC. Les ubservanons fates par Véqupe
ont ete présentées d'une maniére systématique lors de Patelier de survi of de sounen rechmque orgamsdé
au mots de mars. L'objecttf de cet atelier ¢tan d'encourager les OBC 3 fire une auto cvaluanon de leur
micro projet, de les ader 4 préparer le micro projet pour la deusiéme phase de Pan 2008, et de fourmr
un soutien technique sur le plan du rapportage Linancier et techmique,

A lasutre des formanons, un total de dix-neuf dossiers a été presenté au PAPNM, dont dix-sept ont ¢ré
jugés conformes au canevas de dossier exige. Le grand nombre de dossiers conforme aus extgences du
PAPNM t¢mogne du progrés fat par les OBC en marére d'éhiboration dun dossior techmqgue er de
coneeptuabsation de la commumcanon pour La prévention.

Mualere les progres notés crdessus, o est clur quid v towours un erand besom damdhorer los
compctences des OBC en muatcre de 1y tormulaton de messiges specttiques. H <ap deradure Jos
mrerventions desensibiisaton proprammées en des plins de communmicanon efficaces avee des
messages et des supports de communication adaptés aux condinons of besoms des proupes ables, Tes
Termes de Réterenee prur unce formation on COC fen particuher ke ddéveloppement addquar e
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messagest ont ¢ rdédigées of un accord de prncipe sur Pexdéeution de la formation 1 ¢té conclu avee

e,

Duecneat micro plans ont ¢ré hnancds par le PAPNN pour la deusicme phase de Pan 2008, neut au

Nounvéopo et div d POubritenga.

Des dix neut OBC, six {ang 3 Oubritenga et une Kourweogo) ont ¢galement développé un dossier
techiuque pour ki prise en charge communautare de PVVIL Les services rendus s'inserivent dans le
paquet primaure deservices ¢f contiennent © les visites 3 Phopital et a domuaile, les distributions de
vivres, les repas communautares, e soutien spirtuel, la référence des patients, et les aeuvres cantatives

OB\ (comme e don de vérements).

L'equipe du PAPNN a ettecad des visites de suivi ponctuclles. En général, ces visites de suivt de
Péquipe du PAPNN donnent lieu 3 un ¢change sur Papproche utihisée par FOBC, ce qut peut se
tradhuire en Pamélioration ou Padaptation de leurs interventions. Amst, Passocntion Belle Ville de
Zinaré a déadé de filmer lears thédtre forums afin de pouvorr présenter des films plus adaptés & leur
audhence que ceux disponibles sur le marche, et de compléter ces séances de sensibilisation par
Pintroduction de volontatres qui peuvent donner des renseignements supplémentares 3 ceux qui le
desirent. Aussy, Péquipe du PA/PNAL o propos¢ a FOBC ARST de Sourghoubily un projet pilote
consistant en une ntervention avee des pairs ¢ducateurs. A cetre fin, I'équipe a donné une formation en
communication pour pairs ¢ducateurs a douze membres de POBC. Le plan de travald de POBC a ét¢

adaptd par la surte.

L.es OBC dernvent un rapport technique et financier chaque trimestre. Pendant la formation du mois de
mars, un canevas de rapport technique a éé développé de manicre participative. Ce canevas est
relativement bien suivy, bien que pas plas que deux OBC le respectent completement.

Le PAPNMN encourage les OBC A bien définir les résultats escomptés de leurs activités et 1 développer
des indicateurs simples et réalistes qui les aident 3 mesurer Patteinte des résultats. Ay Kourwdéopo, 5 des
8 OBC qui ont présenté un rapport technique, décrivent ses indicateurs ot les résultats atteints, Dans L
majortt¢ des cas b s'agit de o« pré et post tests » dans le cadre d'interventions visant 4 donner des
intormations sur le VITT/SID A Des indicateurs mesurant le succes d’;1;)prcntiss;lgc de Putlisanon du
preservant sont Calement développés. Dans ha province d’Oubritenga, sculement une OBC utilise des
mdicateurs de résultar, Lo majort¢ des autres utihsant des indicateurs de processus (le nombre
d’evenements ou de participants aux événements). Neanmotns, malpre le suceds mixte, le PAPNM a
Fimpression que la consaience de la néeessité de s imteresser aux résultats des mterventions et d’utiliser
des mdicateurs de résultat commence 3 se manifester au sein de Ly communaureé des OBC.

Fnoaddimon de Punlsanon des indicateurs, pendant T formation une « feudle dactivités » 1 oré
developpde de maniére participative afin que les OBC possedent un ount dobservanon et de réflesion
sur le processus des actvitds. Cear deveat aider les OBC 3 réflechir sur leurs activirds et e cas ¢chéant,

les amdéhorer.

[IFest trappant que duns toutes les actnatés de communmication pour li prévention, les femmes sont
moms présentes que les hommes. Cela est expliqué par e fart que les temmes/filles ne peuvent Crre
mobilisces auss Dclement que les hommes /parcons, que les femmes/filles ne doseent pas parer de
supets tibous comme Ty sexuahitd, Par contre, dans la prise en charge communautore, les tfemmes
torment Lt mapontd des héndtiennres, e qui correspond 1 Pobservanon que plas de femmes sont
mtectees parle VI que dhommes. F phis, les hommes seraent moms mchinés o ACCeprer un souhien

par peur doe by stpmansoatnon,

tJ
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Les tormations des prestataires P1CC & des membres des assocn s on vestion de projet one conng
un retard de six mons,

L'exécution des micros plans des OBC de 1y province dOubritenga o connu un rerard de CING MOots.
Laformation sur i CCC 4 connu un retard de plus de six maons,

Une formation de communication pourjeunes pars ¢ducateurs, non prevac par le plin daction 2008
du PA/PNNL 4 é1é proposce 1 'OBC ARTS de Sourghoutnli.

Principales raisons des ccarts ¢ventuels
Le retard dans It mise en ceuvre des tormations des prostatares PECC & des membres des ASSOCHONS
en gestion de projet est du a des manguces de ressources financicres, [ estrnoter que le PANMAC 4
essentiecllement ravaillé sur les rehiquats de fonds de Fannde 2007, 1 etter, le retard dans
Vachemmement des rapports hnanciers nayant pas permis e renouvellement de v convention ¢t Je
reversement des fonds tel que programmd.

La nécessité de prendre en compte les observations des auditeurs 4 entrainé un retard dans Iy
finalisation des dossiers techiiques de financement des OBC. e demarrape tardit des micro plans des
OBC a causé Ie retard de 1y formation sur le CCC.

La tormuation pour pars ¢ducateurs survatt une recommandation e par }’(‘qmpv du PA/PNN Lors de
la s¢ance d’évalunion de la premicre intervention des OBC ¢en mars, de stimuler Patilisation de pairs
cducateurs pour amdliorer Iy communication inter personnelle dans los mterventions des OBC,

Les formations des prestatares PECC & des membres dos Assoctiions en pestion de projet ont ¢té
reprises dans le plan 2009

Lexécution des micros Projets est en cours dans les deuy provinces et les résultars CSCOMPIEs ne sont
pas en danger. La formation sur Je CCC pour les OBC aura hey A cours de premier semestre de
Fannée 2009.

Résultat 411 o conticn GPhelins ot enfunts rnlndrabios (OF ] et b dutte sy VAT s wHOAI Gt HCpel
it VI STD A som nfordy

Deux approches complémentures ont ¢ adoptées par e projer s L prise en charpe des OBV par le
monde communautaire ot e renforcement des capacites des Mimstores de Flducatuon de Base o de
FAction Sociale en maticre de rEpoOnse aux exigences de |y prise en charge des O\

Com paraison entre la situation ¢t la planification

B Y A IR TR S K¢

L1 Rewporcer a e cn farens des O] Pl i

Ellninatve Privée et Communautarre UPCHa connnud Ie souten | snt OBC Na cours de Pannce

2008, un nombre de 2481 OEN 4 béndchie: dune ardde, coquy represente 9200 de Ly elle provae 2710
OFNG Cependant pendant leurs imrerventsons cos OB ontdenntic d e Of v portant 44267 fe

nombre FOEV Connus duns feur 2ome dmterventeon, e Guimplaee gue e cogverture JOEYV

i

foutenus pur les OBC yest que de 3R



Niveau de PEC des OEV

Total Ganzourgou Kourweogo Oubritenga

L O prévu g réalisé

Graphique 1: Nombre de OV touchés par Pintervention I1PC dans la Région du Platcau Central (2008)

Au deusieme trimestre, PIPC 4 cffectuc un recensement des OFN de toute 1 repton. Ia méthodolopie
utthsée ¢tait 'énumdération pmmpm\c ctcommunautaire des enfants ¢ des OV duns des sites
¢chantillons, extrapolée par b sune pour donner une estimation de 1y proportion des OV dans les
trO1s Provinees, et au nived ré w1onal. A Pissue de cet exerciee, 1 apparait que dans répion du Phiteay
Central, 386 143 enfants de 04 19 ans ont ¢té ¢numérés, dont 38 701 OF V' (sott 10”4 des enfants),

Plus de 900 des OV sont des orphelins de pere, de mere, ou des deux parents. Dix pourcent des
entants sont considérés vulnérables parce que ctant souffrant d unte maladie chronique eus-mémes, ou
parce que ayant un parent souttrant dune maladie chronique. Plus de 5070 des O\ se situe dans L
rr;mchc dige des 6.3 13 ans.

Les donndes mennonnées ci-dessus imphquent que moms de 7‘ o des OV estunds de by Répion sont
touchés par une intervention 3 travers 1] IPC 2481 sur 38 701 1. 1PC, reconmassant fes immenses
besoms, envisage d°¢l, wpir sacouverture des OV, Alors qu 11 Vo grand bescan danpmenter e
nombre d'OEN touchds par Pintervenuon de PIPC, 1l est clar que e proget don chercher un cauthbre
entre couverture, quahité et perennité,

Sensvees yendir e O 72 Parmy !cs actvitds déplovées par les OBC Pont compie L mobihsanon
communauture en faveur des OFEV e soutien scolare et Imx(mun socto protesstonnelle, les soutiens
sanitare, almentare, nu:rmunml et psychosocal et les activités de lutte contre Ly SHgImantsation,

Fno e qur o oconcerne L mobthsanon communautare,  au ot 690 \asembices Grendrales

Communautares ont ore tenues, touchan 1035 personnes, visant Gomtormer les COTTITUILE TGS sur fes

actvites des projers, of 1 obtemr un soutien o recrutant des volontures pour L déhvrance de services,
oten créant des conutds locaus O\ Madbeurcusement, sur 20 ASSOULITIONS, <0 u!ur,( o ont pu
mettre en plice un comité local OFV. Lo souten scolure “paement de frs de ool cdes corsanons
Fassocnons de varents olives APE w?mh de kits seolares, appuns pour Fubhscement Jostrans
dhactes de nassance, cre o permus de toucher Y10 OFN . o que 37 ont béndfict Fan soutien socr .
professionnel Nu nvean do souten santure, ('/}HPL'I‘JH‘ taved fes aeents de st o ndeeas 1
de donner des serviees commie dos vatiseries saro e PUUNIELD L viecimane s e SURTET S ERFII TR



Fapprovisionnement en produnts pharnucennques. Un nombre de 214 O\ et 224 meres et tutrices
¢te touchd, Dans les provinces du Ganzourgou et du KNounveogo, les associtions ont contacté los
services du distict sanstare atin de solliciter leur collaboration. Le soutien alimenture ot nutrittonnel a
touché 320 fenumes dans T province d'Oubritenga par des causeries cducatives et des démonstrations
culmarres. Le sounen psychosocial a touche le plus grand nombre JOEYV (2481). par des activitds
d'eval et d'épanoussement, des visites 3 domicile, et Porganisation de journces dactivités socrales. Des
clubs ont ¢té nus en plice pour réunir des enfants, OV ¢t non OEN, pour des animations et des
partages entre paes. La lutte contre la stigmatsation consiste en des projections de film, des rencontres
des ensegnants sur la stigmatisation, les sorties de causerie sur la stigmatisation dans les meénages.

‘Tableau 4 : répartition des bénéficiaires selon les services offerts

Services offerts Nombre de bénéficiaires
vesembiees generles communautarees [.033
Apput scolare 914
fnsertion soctprofesstonnelle 37
Soutien sanitdire 438
Soutien alimen e 320
Soutien psychosocnl 24K1

24 OBV & 224 miéres et tutrices

Une formation de volontaires communautaires en PEC des OFN g ¢ré réabisée, avee 35 participants
appartenant a0 20 assoctations. L'objectit de cet atclier étair doutiller fos porteurs de projets en
mdcthodes et techniques de PEC des OBV,

Fmalement, une rencontre bilan sest tenue avec les différents acteurs du projet provenant des 3
CPLS, de TIPC ef des 20 OBC des trots provinces d'infervention. Ay total, trente personnes ont
participé A cette rencontre, dont sept femmes. Flle a permis de faire le pomnt des activités, mais surtout
d'identitier et danalvser les forces et faiblesses et de reformuler des recommuandations operationnelles
pour le projet 2009,

A dntier Ly potie en hage des OIEL dany foy ot U e Dase des sermices provicancs de MASSN of dy \ 1:B.A
aree appnd de PONG IPC

3

Dy ive i projet of wplation de S Adion Sociale of I, pation de buase : e premier semestre de Pannée a
Cpalement conny e démarrage du Projet pour une plus grande implication des services de PAction
Socte e de PEducation de Base dans Iy prise en charge des Orphehins o autres Fntants Viulndrables,
cgalement coordonnd par FIPC. Ce projet vise 3 amdchiorer le mveau des connassances des agents de
Péducauon pramare et de Paction sociile sur la problémanque des OBV rendus vulnérables par le
VIFE/SIDA et damdhorer leurs compétences 1 accompagner les achions nuses en auvre par les
ASSOCons pour Lt prise en charge des OBV, 11 veut cgalement accompagner les structures de
Phducanon de Base et de PAction Socule 3 organsser ¢t otfrir des services pour la prise en charge des
OV,

Lo projer a démarrd par des rencontres dechanges et de présentinon 1 Pendrot des directeurs
FORICTLIR ¢t provinenus de Fenseignement de base et de Paction socnile atn de les mfarmer sur les
actvires du proset e de demander lear adhésion pour v maobilsanon des ACtenrs pour b nuse en euvre
du projer

Vo onveasr de Censcienement de hase, Ie nombre de virconsenpticns d'cducation de base CEDB o

1e .

docoes devant hdndticier de Pintervention 1 6é détenmime e une strategie derenforcement des
Capacites des acteurs 1 GE défime. A ol FUdes 21 CEB ont &6 retenues de meme ue 286 fooles
. |

H
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Tableau 5 : Nombre de CEB et d'écoles par province impliqués dans Pintervention de I'PC (2008)

CLEB Ecoles

Ecoles 3 a6

Pravinces Nombre CEB CEB retenues Nombre écoles
classes) retenues

Ganzourgon K 4 257 118
Qubntenga 8 } 185 103
Nourweogo 5 3 121 05
TOTAL 21 1 363 286

Les acteurs impliquds dans e renforcement des capacitcs sont les encadreurs pedagogiques, les
directeurs d’¢eoles, les conrdonnateurs des groupes dlamniation pédag, wique (G AP), et les CHSCIPNLANS.
Un nombre de 49 encadreurs pedagomques (dont 4 femmes) a béndhicié dune formation sur impact
du VI sur les enfants au nivean des écoles ct des acnons pertinentes e réalisables qui pouviient ére
dégapdes. Par la suite, ses encadreurs pedapogiques ont donnd une formmtion stmilaire 4 290 directeurs
d'Ceoles et coordonnateurs de G AP ‘dont 20 femmes). Ceux-cn adeur tour ont restitue les svntheses ot
conclusions des ateliers aux cnscignants membres des GAP, fouchant 1223 cnsegnants  (dont 500
temmes) au total,

sessions de formations du MEBA

g Hommes
BFemmes
O Tota:

LS QAT 8 do ot

A0

Formatan des encad-eus en

Vb

Graphique 2: nombre de" participants aux sessions de formutions du MEBA

o Ports des conmussiances degqueses pondant fos formn e op e e <onnen {u‘hrm;uv de l‘éqmp(' de

FIPC les directenrs o les cscints cnt developpd des plas aenen pour leves Cooloss Ay o 280
ni ;
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de films et des causeries cducatives sur 1y stgmansation des OV ¢ 1y problénumgue des OFN o Jear
scolursation. g totd, 43 908 Coves ont héndctiad des activirés o dessens

v fes distractions relles que lex chsses promenades of Tos machos doe tocb b e
classe

v les theédires o réeinals sur Ly stigmatisation des OF

v les leqons de morales traitanr de P asststanee des O]\ Paceepranon de e, 1y

tré quentation scolure or 1y stiwnutisation des OV,

Dans perspective de rehauasser le nivean scolure des OV ¢t de suscrrer lear Epanowssement en
milicu scolure, 6196 OEV one et concernds par les activitds suvantes © es visites v donmetle, Jes
séances de rarrrapage, les journées de solidarire, Ly responsabihsa iun des OPFV dins es eroupes de
traval, Pap plm ton de la pidagogie dittérencice 3 lear endron. Le chittre de 6196 O\ represente 167

des O numdrds dans 1 Réo ‘gron du Plateau Centril,

Les types de bénéficiaires de l'intervention

__40 2
arents nsorgrfants

cleves

Graphique n® 3 : les groupes ayant bendticic de linten ention de FIPC

Pendant ses visites de sunvy, Fequipe du PAPNM 4 (e trappde par Lo sumlirade des observations Fates
par les dirccreurs déeoles de cing CEB eépartics dans les rros provinees: Pintervennon 1cu un eftor
quast mmmcdiat sur le morae of e comportement des OFN ¢f qurres o o, Vst des interventions
visant 4 combartre Ly sngmatisanon des OFEY, oy encotrpd des Ceves 1 nucor Sodement e des
LEX
()E;\\ par des cours Je rrapie o par des VADL résulie enon CWbwecront dhon nembre denir
CHX, Ve une andchoranon dos eésaltans cobnres, Cogy widigee e des e

OFN alors qu'a aparavant s Tes Semaent. \usse et clr que Fimteect gue les PRCITLINTS ot

(RS G UE
chrenus avec pet e neevens o pot de remps, en porsoant e CHNCRIIIN G e gy chrcadrenion
specitigue,

oy addimen qos actootes decrres o dessus, PO SR crude o b P iy o TR SR
Jde connassances dos ona st e o N ST ot probdco o Lo Oy ST
creadmunsrd 5 oan doh doo 0D coveennate B abte llosenk



methodol LIGUCS SCHCUSes of que les résultats dopvent ¢tre considéres sous réserve, les conclusions
semblent indiquer que les enseignants ont besoin dobtenir des mfomuons scenttiques sur e
VIFEASTDA car seulement 300, des enseipnants repondants reconnaissent savorr que e SHDO estoune
maladie prave, 1, nuyjornte des repondants ne semblent pas conmiitre le rdle rmportant que jouc e
depistage dans les efforts de prevention, alors qu'tls reconnassent que e eeier du PYVTH releve de Li
sgmansaton. Seulement 13%, des COSCIZNANTS Interviewds savent quedes OFY sont des enfanes
margmalisés et sans affection et (19, pensent que les OBV sont des enfants dont les parents sony
decedés du VI

*  Sumnen d PAtion So

e Aunveau de PAction Socale, une formaton sur I VIF/SIDA e I prise on
charge des OBV ) Ge donnce aux cadres supcricurs des trois provimees (35 participunts). Certe
formation a4 ¢té sunae Junc f, rmation de prise en chirge psychosocle des O\ (21 participants). 1es
visttes de suive de Péquipe du PAPNAL ong revele que les participants 1 cette premucre formation ont
appreaics Papproche participative de Ly formation o les ouuls offerrs pour e soutien des OFEV o
Paccompagnement des OBC sur le terruin. Selon les cadres de PAS) L formation Jes adés & préciser
leur role et leurs relations avec les OBC, guds percorvent comme e recensement des O\ dans Ly
provinee; le soutien technigue aux OBC, e suivi et )y supervision des OBC, ¢t L formation des

g volontaires des OBC.

*  \utrosicme trimestre, les trois DPASSN de 1 région ont finalisé leur plin daction, conterant, entre

autre, by eréation dun repertoire des associations ntervenant dans le domaine de L prise en charge des

g OFY qu niveay de chaque provincee, P'élaboration d’un fichier des OFV au niveau de chaque provinee,

les ateliers de tormation des volontaires CONUMUNAULAIreS N souticn psychosocial, un phn de sortie

ciﬂnp;)tli,/c(>xlscil des associations en soutien psychosoctal des OV, Sur Lt base de cos plans d’acrtions,

chaque DPASSN Organisé, avee l’;lppui technique dIPC, un atelier de formation de valonnires des
ASSOCIANONS en souticen psychosocial. Trois ateliers ont ére Organisés avee 80 participants,

Participants aux sessions de formation du MASSN

!

IR

ESyhon g s

Graphique 4 ; partcipants de PAction Sociale aux formations données par PIPC

*  Une revcontre bilan g ot PTEMUSCC U Lt ressorns fe nive desicunon des sennds o danalvser les
berrtes of Fihfecnes Des recommandanons ot Crd formulées o vy Jun rentorcement des ACGHIR ¢t
palher anx imsaisonees Comstarces, Cere rerrcontre, 3 Lignelle 1 asosie ke PapNog reeroupd es

i Frenes gerones zmpfa«;;'n,% s b niise e oan ro i Prncl Tudeurt dimerrenre SIOaaN, SN o ctonrs
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provimcnrox, T CEBL (rois ponts focaux de ' Aenon Sock, e, ot tros personnes de PIPCY Vor annexe
spour Lesynthese des travaux de aroupe

My cun grand besom de coordimanon de Fassistance aux OFV pour assurer by plus grande couverture
que posstble, o pour evirer des doublons dans ude accorddée par les assocritions, les cusegnants et les
aents de PActon Socude 1) Venon Socule commence, 4 cet coard, dassumer e role de chet de tile.

Résultar 51 o utornls devcnschiaton 1111 S SUDA et de prévention des soms ol fecHiony ant 8 renfor ey

Psagrr de b nise enaeovre dune st tépte de commumication dans deus communes de L provinee du
Ganzourgou et du sontien des nicros plans des enutés terrtoriades.

Comparaison entre la situation actuclle et la planification
ST dnancer Joy Slts actan Jdpy d Ot ot Konrsiéogg d irarers Jo SP7CNT LS

Les plans dacton des CVES ong ére tmancés dans le cadre du fmancement global des pf‘ms‘ dction
des CPLS. Ainst suste 3 by formuation en phintticaton, en éaboration ot en suvt de micro projets,
realisés avee Pappur de deux personnes ressources du SP/CNLS ST, Jes plains daction du CPLS dy

Kourwéopo et de FOubritenga reproupant les activités de plus de 200 GV LS, ont &ié approuves et
financés pour la pénode allint de pudlet 2008 4 mars 2009, Les activités des CVES visaent
essenticllement L sensibilisation des populations & travers des actvitgs de théirre e de projection de
film.

22 Ldabwration ot exVontion dune sty wlige de commmoncation an ¢ SANSOHI O

burcau d'¢rude Impact Plas o démarre 1y recherche action visant 3 developper et 3 tester une
stratépie de communication de proximitd dans les communes de Zorpho et de Salogo de fa provinee du
Ganzourgou.

Léquipe a développé un ounl de dignostic ¢ quia Cté admimistrd 4 6 assocs, tons (53 Zorpho et |y

Sulogo, 35 CVES 13 3 zorgho et 24 Salogo), ot 2 comitds sectoriels de lutte contre le VIT/SID A
’(,bl S) a Zorgho, Ce di, wnostc porte sur des pratiques courantes des ds fterents proupes sociaux dans
les deux ¢ cpartements, notanument les stratégnes et pranques de communication. [.es résultats de ce
diagnostic ont gurdd les discussions pendant les ateliers dan, dyse de Lasttuation ot de ¢ developpement de
la xtrlru)lc tenus au cours du 1rosicme rrimestre.

Deux ateliers ont cu hea, e premuer dans Ly commune de Zorgho, le deusiéme duns 1 commune de
Salogo. A Zorpho, 32 personnes ont P HAPE, représentant autant de structures communautires,
wsocratves ot de coordinanon, dors quta Salopo Ie nombre de partcipants s’¢levat 3 28,

Dans les deus ateliors, les particpants ont répertond Jes groupes vulnérables dans leur departement,
apres quot s ont denufic les groupes vulndrables priontares, sur by base de cnteres pProposés par les
parncipants meme. Ansy, Zoreho Cmanteny los garcons non scolwnsdés de 13 3 24 ans, des idles en
danger moral des vendenses ambulintes de 134 20 anstles Ceves filles de 13 3 18 ans, es
tonetionmures s crsepnants de 180y ane | er s tradipraticiens fes « wetlyy o ~logo nmaunten

les jennes femmes nurdes de 25 F 3 s les jeunes filles de 10 4 15 ans, les wenmpagnantes des
FEmmes o termes, of los garcons de 17 430 s Pour chiqgue groupe able idenutic, Jes participants ont
procede a Panalose des COMPOTICICIS L rsQue Gl mettent ce groupe speatique on danger Jinfection

par NTHE et poar by sinre, s o idenntid des o r'n;‘w»rn»mum 4 meondre CIsque comme réslt cseompre

deleur urtervenron Froalemont des ohsriclos 3 Padopton de ces COMPOriements 1 monrdre ISy Ot
e adennitie, auidevenent dovenr Jo suyu de L commumettion avee oo gronpes cbles o
dimrervention s complément nres en lenr oo CBYes arehiors e d[woif1ppum'::l Fimtervennons o Je
ool PPUment Je cominm it e e loeor e cibles s proves g dchar de Tande o9
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Avee cette mtervention, fe P APNM vise promouvorr Iumw(nu dune
niveau local, dans Ly lutee contre de VTH/SID A of ¢ b travers Lemobahisanon socule, 1 vens CICHUraper
l'obtention d’un consensus de tous les acteurs sur les phns de I’.m‘d'\'sv de I

nouvelle CONSCRnCe,

sttiation focale, des
objectifs 3 atteindre, et de ki coordination des stratéores de nnse on auvre atin dattemdre

département, la cone eption d'une approche mtéprant plusicurs mrerveny
coordonnées. Les atehers ont Cmogné de L volomd des acteurs Iocaux de sengager dans une
approche paredle. Par contre, e réerr des discussions pendant fes atehiers, révéle des Fublesses quaant g g
conceprualisation de Iy prc)blcm;mquc du VIT/SID A dans Ly commune, Ninsy, rop souvent encore, les
participants confondent Lomportements 4 rsque avee les dérermumnants de ce comportement, ce qut
peut compromettre Lt tiche de deé velopper des messages adcaquats e foealsds,

Caunvens Jdu
Wons complémentares ot ben

La mise en wuvre de 1y stratépie e diével oppement des SRS et es anterventions de
communication avee les groupes cibles respectty) COTMENCCr an cours du premier trmesire de Pan
2009.

Composante 2 : La réponse au VIH /SIDA dans la communauté universic
est renforcée

aire de Quag: dougou
Le projet a ét¢ Lincé of ficicllement au cours du mots davril 2008,
Minstre des Enscignements Scecondaire Suplricure ¢t de Iy Ruh(uhc \u(rm Bique INTESSRS) ot dhy

SP/CNLS-IST (représentant aussi le Minstre de a Sunt (¢), ¢tait orpanise conjontement parle CENOL,
Le C\Il,b/\ll SSRS, PABBIL ot le Réseau assoctations d¢tudiants lut tant contre lo VIFT/SID AL
tut 4 cerre occasion qu O n: luuul‘(‘ le centre d’Ceoute des jeanes.

hnu*mmr en oprésence duy

Résultar 1: ] 4 Precention des nonelfps afections de VI STDA of g ISV

redforiey

ity L1 umnie i WISy vt

(Z_(gmpclrﬁxs,()n entre la situati ()[;,,,;g,ggucll?gmg[,la planification

!

2 Etabliverpent o HA rSean d s anty Paers Cedicaten s

o ummation d'us resean d'assodations d¥tudianty - 1 es assocations dctudimts de lutte contre Je v /ST A

ont formé un groupement qm 16t nomme le RAL. SIDA (Résean

contre le VIH/SID. \) et qui tonctionne o parterarat avee AR}
composé de representants dc 23 assoctitions ot connait un bureau de |
communauté umversitare | Poccasion du lincement officicl

\ssoctnons d'Fruds mnts lutrint
sur- e terran, e Résear est
I membres, 1 s’esy presenté g Ly

du projer 3 Punmverate, Le Réseau o fane
une demande dun [)udpc T pour fimancer ses opcrations, demande. QUL S hionore parle PAYPNOAL

®  [twde s fos pliony, attitndes e Pratigues facewe V1511 Ulnorerate de ( Dt tisidoiion ciidde des
Desaiins de lu OPPINANLE 1en1ersotare - P érude CAP a4 ¢ CNCCUTCe au Conrs du mos denl oABBE]
contracte e bureau d¢rudes CERFODIES pour mener cerre Crude
conduste d'une muancre parnapanve. sy, Gudints o Consult
oftrane ey Connussances ot Pexpertise g leur Crap

€biens oénde codement (¢
b ont chacun conmbue | I”*md cen

proepres bes Chudiinns o nthicned
Péch, lrmllr‘»r‘n.w(‘ detinint on appertant leurs connassanees duomihen dos G Litits . of sur h VTS

e S e

detinve Ju questionnare, alors que le eonsulbian vprs en Charec gl Pan viedes donndes colleercos

Un nombre de 719 Ctudiants participe b Pénde CAp dont 320 Gdiomes s résultas m Yontrens

) que T des ctudins sont sexuellement aeuts, done 9~ Oedechirent oy dort unled e Dreservant
Plutdsanon o Vstemanque du preservant ese plus avancde chies o FATCOR S0 L e Chies s 1]

107370 Seuloment 034" des Srudiints unlis g

(S
,\"\‘sftrn&{;cfz;a'rlzc'nf It Prosery ! rogvent

utisanon ese commade, alors que 409 estime que e préservans i 1o Phusir B30 e o G

HSTCITTE
1

ont A untisd e proservant iftirment Pl g, Ber i Conrs de et ot ooy b OO e

8



LN

L I R

nagorité parmy les filles. Parmi 701 enquetes, 319 (45,59 pensent que Futilisanon du préservant oo

pas a 1000 efficace dans 1y lutte contre le SID A

A peu prés 65% 0 des ctudints disent quils nont pas asser de conmaussances sur le VIS A ¢ 1o
p |

disent n'en avorr pas du tout. 61,39, des tilles, surtout celles vivant seules ou e cnd, sesiment
vulnérables au V1 I/SHDA.

I ¢rude conclue que question du VIF/SIDA est préuccup;lmc en o mdeu urnversitire, uregard des
pranques, attitudes et perceptions en cours, ot que L vulnérabité du monde HITVersitire
VIFL/SIDA est évidente, ©es dureurs recommuandent Putihsanon dune straréae awvancée, de preféreneye
par pars cducareurs, pour toucher les ctudiants qui sont hors campus {estmes plus actity sexucllement;
et de se concentrer sur Ly néeessit¢ d'utiliser le préservant d'une muanicre systematique 4 chaque

rencontre sexuelle.

La dissémunution des résultats de Pétude CADP 4 cu leu au mots de novembre, apres lareprise des

activites a Puniversitd de Ouagadougou.

Le Centre dévonte ponr gennes (CL]J ef fe contre de deprstage : A Poccasion du lincement de Pintervention
Puniversité, les locaux du Centre d'écoute pour jeunes ont été DUVCTLS ¢t ont C1e pu ¢tre visnds par le
public. Le local tenant licy de CJS a ée¢ mis 3 Iy disposition des Grudiants et de PABBE par e
CENOU. 1 est partagé avee la pharmacie du CENOU. o CENOU dans le cadre de Pappur en
personnel atin dassurer Ia perennité du fonctionnement g attect¢ dans e CIS une infirmicére. 1V ABBI)
poursuit le pludoyer pour Paftection dun agent des services sociaux.

Fgalement & Poccasion du lancement du projet, le centre de depistage 3 Pinfirmerie du ClNOL a
commence ses opérations. Des tests sont ofterts, v inclus le counsclling pré et post depistage.
Louverture des services de depistage a (¢ weompagnée d'une campapne de marketing pour Ly
promotion du dépistage, Pacquisition de connaissances en maticre VTH/SIDAL of Putihsation des

services de sante,
2.2 Mive en Place d wn fonds d wppir an PITGPIJels de recherche 11T ] FAYIDX:

Un comité d'enseignants chercheurs a éte mus en place et est chargé de recueillic les résumes des thémes
de recherche, usquiau 15 janvier 2009. Seize candidatures ont ét¢ reqgues et by sélection des projets
honorés se fera fin Janvier. La somme totale allouce aux ctudants chercheurs est de 3 000 000 FCEA, ¢t
celle alloude aux enseignants chercheurs 5 000 000 FCFA

Explication succincte Q.QS_..L'L.,‘i!!,!_S;éLCﬂLl.LdiDALL,@EPQLL;‘!,LLLp.li_l,ﬂiﬁgl!l',Q!I

La restitution de Péude CAP £eu bew sixomois apres qu'elle a ¢ finahisée, De meme, I révision du
plin daction er le developpement de stratcgie de communication ont conny un retard denvirons six

IMos.

Principales raisons des écarts ¢ventucels

Au cours des mows de muag ot de nn, suite aux manstestitions des ctudrants, e gouvernement o Jdécde
de B fermeture du cunpus et de I suspension de toutes activitds acadermgue et sacnile entre des
WUNTCS UIIVOSSILUTes ¢t services de sante unversiture jusqu’y la reprise dos activitds acaddmiques
cours du mos de seprembre, e quttengendre un retard considérable dane Fexdéounon de cene

mnrervention,

29 i



Estumation de Pincidence des ¢earts sur les résultats

Awcours du mons doctobre 2008, Tes activitds ont repris a Puniversied de Ouagadougou ot artemte du
resultar n'est pasen danger.

Résultar 2: ] . oo | TSI o by 15T Fonr Ld comminante s CLSITAN e Sunt amnitinéy

‘tuelle et la planification

Comparaison entre Ia situation |
S D 7y PG i s de santé e () NOU

Des tormations Ju personnel du service de santé ont Cté arpansées. 1 e nombre de personnes formdes
esto 24 pour Papproche jeune, 13 pour le counseling, 13 pour I, prise en charge des maladies
epportumistes et 4 L preseription des ARV et 3 iboranting 3 Iy manipulation des apparcillages.

Sutte 1 ses tormations, l¢ laboratoire 3 éré ¢quipé en compreur de A, en réacnls of en consommables,
Le personnel du Iaboratoire o reguune formation 3 Iy mantpulation des apparedlages recus. Par adleurs
des consommables medicans, des fournitures de burcau et le matcric] de netrovage ont ¢t s 3 1
disposttion du service de sant¢ pour permettre d'étre plus opérationnel. Toutes cos actons ont
contribué 1 rentorcer Passise des services de santé dans Parsenal de lutre contre le VIIT/SID A que

soutien le projet.
22N en place d'in fonds de S0 d arte ponr b tradlement VNS ST A
A /

Ce tonds n'est pas alimentd en rason de Pinexistence dune file active niveau du service de santé

universiture (SSUY Le projetasollicnd le CMLS sante pourappuyer les SSU dans 1y nuse en plice des
cutls de gestion de L file awtive, shattend 3 voir en 2009 des personnes béndficter de ce fonds,

Résulta 3 : | o Pl dinterrention en matiire do Dyt contre fe VI SIDA o o IST sons resfurdey

Qompg_r,;sis,gg,,gmr_c_l,,a_,s,,i,g1,:,,:1119,:1,,;!_9!,9L:Hg ,,,,, tla planification
Outre It mise en plice du réseau des assocutions de lutte contre I SIDA, du centre jeune et du
renforcement des capacites des SSU Ly 6t¢ mis en place au sein de Puniversité un comute¢ de pestion
des tonds appur socio ceononmique. Ce comité est charpd didennifier les ¢tudinis sCropositifs afin de
leur apporter un appuL socto ceonomique. Ce comine est cgalement charpé de Pappur financrer pour I
tmalisation des mémonres o des theses dans e domuane du VIT/SID AL

Des activieds de prévention ef de sensibilisation ont ¢t¢ menees au béndfice de |y COMMUNAULE
estuduntine, sagit essentcllement de projecnons de films, de contérences déhar, de Porpanisaton
dune ournde ane S A Ces Cvitdes se menent en colliboranon avee FABBE

P2 Rewturer 1y BIDEI ot 300 orstn

Cotte e o'y s ddémared Nour des rsons admumsteaves, o le Proct propose une concertation
entre le NS, MESSRS Jes CINOU et Ly Dirccton de 1, l)!l)hr’»rhm;uv At ddenntior ane histe

doutrapes ) dequdrr,



P

Composante 3: 1.4 recherche opérationnelle dans le domaine du VIJ I/SIDA au Burkina Faso
est améliorée

Résultar 1 -], PArIenoril 0 La comidimatinn o, fedumare d . o i 1] SSTDA vony LD

Com

paraison entre la sit vation actuclle e Iy planification

Le Centre Muraz 3 organis¢ deux rencontres de eyl e les services du SPACNT S IST et Péquipe du
projet pour le renforcement de | promoton de Ly recherche, 1o Contre a Conlement participé 1 une
réunion de concertation e es contres de recherche du Minusicre de by Sane pour présenter le projer
ctses objeents. Par alleurs 1] travadlé avec une Cquipe de POrpanisanon ¢ Juest Africane pour Ly Sant¢
atin d'imtégrer 1y tormation des hi!>lir)th{'c(iircs/dr,)cumcm;xlisr(:s dinsun résean afrean de
documentalistes pour la recherche en science de besanté et en VI SID A

L’équipc du Centre Muraz, ¢n collaboration yyee des personnes ressources du SP/CNLS-IST 4, depus
ma 2008, entrepris une érude sur Prdennticition des structures de recherche ot des domuaines
thématiques de lear recherche. Cette ¢rude devrat permetire de collecter le musamum de documentg
sur ki recherche en matiere de VIFI/SIDA Burkina ¢n vuc de L eréanon dy centre e
documentation numerise A SPACNES ST, of de jerer les Dases pour Febiboration de |, stratépie de
coordination et Je promotion de |y recherche opéranonnelle qu Burking Iaso. e Centre NMuray g
Cnvoye 0 questionnaires auto admunisirds 1 un nombre dmstnns de recherche divers dans le pavs.

Dans le cadre de 1y pPromoton de la recherche opérationnelle, cerre mtervention y permis PAPNNT
dmserire un prix de « promotion de L recherche » auy Journées des scicnees de b santd de Bobo
Dioulasso. Ce Prix a ¢t artribuc 3 Pétude « 'I'mhér;tpu- antirdtrovirle par ddIE3TC Y o prise
unique quotidienne chey des enfants mfectés parde VT 3 B()l)(r[)imul(lssu, Burkina Fasor, réalisée 3
Phépital Sanoy Souro de Bobo-Dioulasso.

f;xpligg.tign,_sus,c,t'_nggdgs,ij,g_a,r!,sm,"\,ccn,t,uc,ls parrapport i la planification
L’¢étude didentitication des structures de recherche o des domunes thém‘nu;u('s de leur recherche
connu un retard de plus de six mois sur le plan 2008,

Principales raissz,n,s,,ggs,écz,t,r,ls,,,é,ycn,luc,ls

L ¢cart peat ére expliqud par bt lenteur dy wanstert des fonds gy se du Centre Mury e complexité
des procédures mternes au sem du Centre Muris, ¢t par Lolenteur des rCactions dos HISHtITS cngudeds
sur les questionnares crve s,

Li,s,!im,a!,ign,,dg,13511@7,idgncc des ¢carts sur leg résultats

La tfinalisanon de Panalvse des HUESHORRAUTCS renvas &s par les s derecherche se fory g cours du
promucr semestre de 2009, sunte Liquelle un archer derestnneon o tenue Copendant fe cilendrier
de ntervenuon du Centre Moy sera probablement pe ot d de oy o RIS STRIPRoS
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4.2 Analyse planning financier

Comparaison entre les dépenses et la programmation financiére

. Tuaux .
ELEMENTS B;(()iogget Dez;:)(;)rgscs Ecart | D'exécution d'a I\rlgéiil(‘ion*
budget 2008 | < PP
A, Objectif Spécifique: lutte
multisectorielle conue le Sida
Y he ¢
dans la région du Plateau Central 43 570 173 77 loyen
est renforcée
01 Résultat 1 152 1 41 73" Moyen
02 Résultar 2 242 179 63 74" Moyen
03 Résultat 3 170 119 51 70% Moyen
04 Résultar 4 58 57 1 98%% Faible
05 Résultat 5 121 105 16 86" Faible
B. Objectif spécifique: la réponse
aw VIH/SIDA  dans = Ia 112 13 99 | 1w dévé
communauté universitaires de
Ouagadougou, est renforcée
01 Résultac 1 35 13 22 36%0 élevé
02 Résultat 2 37 0 37 0%, élevé
03 Résultat 3 Cogestion 40 0 40 0% éleve
C. Objectif spécifique le projet
élaboré par le PS/CNIS & le
Centre  Muraz, renforcer les 38 11 26 30, élevé
capacités  institutionnelles  du
Centre Muraz
01 Résultat 1 Cogestion 38 1 26 30 ¢levé
Z Moyens généraux Cogestion Rh% 337 51 877 Faible

(%) bsplecation du nercan d dpprciation

Quand le rapport entre les dépenses et Ia planification

PSC situe entre S0Y o of 1300

L Sesttue entre 60V 6 et ROV,

| Infénieur 4 60% 0 ou supéricur 1 1309,

e risquc est alors




%

— — RGN

Lcarts parrapport a la pProgrammation financiére

4.3 Analyse planning financicr

Ao cours de Pannee 2008, le projet a vy |y mise en uvre ettective de
toutes les activitds inserires dans le DTF. Cependant, des continpgences externes (audires mnternes et
externes, rupture du fonds de roulerent, absence dy RAY ont jouc negatvement sur Je o
duabsorprion des ressources. Au 31 décembre, Iy situation de Pexdeurion tinanciére récapitulée dans e
tibleau cr-dessus Lisse apparattre des disparités diverses sclon les objecnfs eof Jos résultats,

toutes ses conventions ¢f de

Aunmiveay global, sur un budget de 1280 500 Curos (839 952 939 franes CEAJL 930 410 curos ‘010 308
932 franes CEAY onr &6 depensés, soit un twx d'exéeution de 72,66°
metleur, neut ¢re les retards divers constatés dans Pallocation
certuns tournisseurs Je services (Maison W\ bam).

o Ce nveay d'exéeution aurat ¢ré
¢S ressources et la défunllance de

Composante 1: La lutte multisectoriclle contre le VIH /SIDA d

ans la région du plateau central
est renforcée

Résultar 1:1 ), stratépee globale w &té iy Coppe et lemironnement de L mese en qurre g oty Aoy

Un montant de 152 000 curos (99 705 464 o CEAY avait ¢r¢ PIOgramme pour ce résuliag, 1. ce
montant, 111 000 euros (72811 227 Iirs CEA) onr éré dépensés, soir un taoy dexéeanon de 730, Ces
dépenses ont servi pour dune part Pélaboration de Iy stratégie régionale de Jugge contre le VIFI/SID A
dans I région du Plateay Central par Impact plus et les autorités administratives et dautre part Lh mise
cnowuvree des plins d’action des structures provinciales et communale de lutte contre Je VITI/SID A
(CPLS et CCLs),

Résultar2 -], ritonse Dar e sectenr de SANIE O5t wméliondy

Cerésultat a connu un twx dexdéeution de 7.40, malpré e financement tardit des plans d’action des
districts sanitaires of ludétallance de certun des fournisseurs de Services (INLuson Wolhain of Fatreprise
BOSKA Sarl) Llappui technique 3 Ia création dun réscau de mutuclles de samid, en vue dimdchorer
Paccessibaliee des PV qu soms de santd, QU vart ot programme n'y Pas puse réabiser en rason
dun manque d'mterlocuteur. 1 somme de 178 750 curos (5ot 117 232 314 fops CEN aulicu de
242000 curos (IS8 741 594 pors Chy) prévus, o permis de financier Jeg actvites dun semestre des
structures de santé et d'assurer le pavement ¢

u colr des réactits, éqmpcmcnr ¢t consommables de
Liboratorre.

Résultar 3 : Concernant la prise en chirge communautare le taux de 707, duabsorprion (170000 curos

de prévus et 118 610 curos de dépenses ou en Frs CEA 111 510 690 contre 77803 (60 Frs CEA Y o

tributare du non renouvellement de Pallocanon de Fessource au PANAC 4y cours de Fannée 2008, e

PANAC 1 mene SCS ACtivitds sur e fonds ressduct de 2007,

Composante 2: |4 réponse au VIH /SIDA dans la communaue universit
¢st renforcée

aire de ()uag:ldougou
Tons les résulrars Jde certe @ Tposante presente des pangy d'4l
he que PABBEL, of le CENOU COEMenc leurs et sur b base des reliquans de 1y

Comventon 20070 3 o de 12600 cupos B0 038 [ CEA b sorg Pacqusar g e materiel o

Sorpton tres bas, Ce estessennellement

beedalisanon i Croes o (:.;:W\us SANs Sieda e

B R



Composante 3 : La recherche opcrationnelle dans le domaine du VIH/SIDA au Burkina I

as0
est amdéliorée,

Résultar 1 : Le partenartat et Ia coordination dans le domaine de
sont amdéliorés

la recherche sur fe VIIT /SIDA

Sur 37 300 curos 124 398 388 Frs CEAS prévus seulement L LOO curos (7 281 123 s CEAY ont éré
utthsés pour Pacquisiion marcricel mtuxrmrxqm au protit du cenrre Mura et de laosalle de
documentation  dy SPUOONTSIST, 1 aihle punw AN questionnares auto admimistres des

responsables des structures o msttuts de recherches n'y pias permius au Centre Muraz dévoluer dans Ly
nmuse en aeuvre Je SCS ACHVHCS,

Moyens généraux :

Ce volet 4 connu un raex d'exdéeution Je 87v

o vec eependant un dépassement Jy hpne relative saluire du
personnel natonal de 1y CAC

Les prévisions salar: ales de 2008

n’unt pas tenues Cor’npr(' de
Papplication des cing decrets dune part ot daurre part elles avarent ¢1é |

Cperement sous estimees,
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E 5. SUIVI DES INDICATEURS

5.1 Les indicateurs de Pobjectif spécifique

Désignation 2000 2007 2008 Source
N N N PO S yves > l\ :
Nombre  de personnes  avant 1550 8218 2007 PAMAC(

et 2008 DRS
PAMAC

fréquentd les CDV

Nombre de séropositifs 139 (3"v) | 51/1705 (3",) Jany A sept 08
.\:ombrc ‘dc temmes encemites 6/474 (0,6 ") ND 3')‘?3 DRS
SCroposiives (1,8 )

Nombre de femmes encemtes 1/231 (0,4 %) ND

de 153 24 séroposinves [AR)]

“lesuvt de lséropositivied dans les CDOV st un indicarear Liclement mesurable chuque anndée bien
quil n'indique pas la séroprévalence en population géndrale. Cependant 1 donne unc wdee sur e long
terme de Pimpact de i communication pour un changement de comportement (0

" Les résultats des sites sentmelles de Pannde 2008 ne sont pas encore disponibles.

5.2 Les indicateurs de résultat

Fin 2008 des enquétes de base ont éte rcalisées dans le cadre des analyses de sitnanon gu peuvent
rensceigner des indicateurs de base (les analyses de situation des 1ron provinces dans e cadre du
développement de la stratcgie régionale de lutte contre le SIDA es analvses de L sitntion Zorpho ¢t
1 Salogo, dans le cadre du dc’:\'clopp('mcnr de la stratégie de commutication, l’(-m]u(-tv CAP 3
PUniversité de Ouagadougou dans le cadre de L preventon de nouvelles infections au sein de Ia
communauté universitaire, énumdration des O\ dans i Région dans le cadre de L P1C des OV

Pétude de base des connaissances des enscignants de Penscignement de base dans Je cadre du soutien
du MEBA dans Vintépration des OV 3 Pécole),

e e R e S ! -
; . e sy rye ]
xl , | . » Objectif * Réalisé | I'aux |
| Résultats | Indicateurs | i P 4
f g C 2008 1 2008 d'exécution !
e b e . : . . o o 1’
i
.y . . B , [
| Appui i Ia lutee multisectoriclle contre e VIIL/SIDA dans : ! i
| ‘, | 1
i | la région du Plarcau cenrral j ‘ |
b P R L ; ‘, ) o N
{ " Nbre de strucrures de : :
I ’ : -~ -— ! I
! ’; Fpartenarat et de coordimation en ! oo ‘ 100 %0
| ! ; ! {
| , i . I
(RI Une stratégre globale a e e L g - =
L o j werches exdécurdées | :
Fete développée et I : ‘
— CAnalvse de stuanon dans e
Henviconnement de L mise | S ;
§ L ) . fcadre de Péliboration de 1
ceneuvre a Ctéamchord | , . 5 3 Taos,
| pstratcgre de lutee contre le ST ;
‘ et de b stradpe de
" COMMUNICton
j PNDrede personnes sous TAR R , -
j . . . S 12 20 o™ .
CR20 T répeone par e sectenr “donnde de tin dn 3 ERTRRIEN T
cde L santd est amdchorée C Nbre de FCINIes CHccitos . .. o
‘ 1 ) o g LY DR TN

nfectCes i orecoan oy PN
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