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Introduction a CHOICE

CHOICE est une collaboration de 24 mois, financée par USAID en partenariat avec
PEPFAR par deux mecanismes principaux: Meeting Targets et Maintaining Epidemic
Control (EpIC), et Reaching Impact, Saturation, and Epidemic Control (RISE).

L’objectif de cette collaboration est de répondre aux lacunes techniques et soutenir la
mise a I'échelle nationale de produits de préeventions du VIH a base antirétrovirale
dans les pays PEPFAR, par une génération catalytique de preuves, traduction, et
utilisation de recherches.

CHOICE est dirigé par FHI 360 et Jhpiego, en partenariat avec Afton Bloom, Avenir Health, LVCT Health, et
PZAT.
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The West Africa Regional PrEP Learning Network, hosted by CHOICE, provides national and sub-national
ministries, implementing partners, community-based organizations, and others working with PrEP across
West Africa with the tools and resources, best practices and opportunities to learn from others to help
advance PrEP rollout and scale-up.

The goal of the Learning Network is to specifically engage the countries of Nigeria, Cote d'lvoire, Mali, Ghana,
Cameroon, Democratic Republic of the Congo, Togo, Liberia, Angola and Burundi to experience an d
nthly webinar series

cover topics that help meet their current PrEP planning and programming needs. Thi

ons learned and insights shared from

inistries, and new tools or research on specific topics related to
PrEP scale-up, ranging from demand creation to continuation.
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Ordre du jour
© TempsSujet

10 min Introduction

15 min Distribution communautaire de la PrEP au Nigéria
10 min Questions-reponses

15 min Distribution communautaire de la PrEP au Lesotho
10 min Questions-reponses

15 min Distribution communautaire de la PrEP au Botswana
10 min Questions-réponses

5 min Conclusion



Intervenants

* Neeraja Bhavaraju, Afton Bloom
* Chidubem Oraelosi, FHI 360, Nigeria

» Chakare Tafadzwa, Jhpiego, Lesotho

» Masego Gilbert, FHI 360, Botswana
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Contenus

Facteurs a prendre en compte
lors du développement d’un
modele de distribution
communautaire

'
Y@ Apercu
|

v Données PrEP Défis, opportunités, et

plans de mise a |'échelle.




Apercu du modele/approche de prestation de services

* Au Nigeria, EpiC met actuellement en oeuvre des services
PrEP pour differentes populations clés et leurs partenaires

S

 Les services PrEP sont offerts aux niveaux de la communauté et des
centres de santé



Modeles de distribution de PrEP au sein de la communauté
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Flux de service et documentation de PrEP

Other Community Sources
+ |dentify HIV negative clients &

assess for substantial risk Eligible if: Provide information on
+ Link HIV positive client to ART * HIV Negative
» Screenfor = At substantial risk of » PrEP adherence, » Assess eligibility to
substantial risk of HIV - Side effects, continue
HIvV * No signs/ symptoms * Follow up, * HTS/STI screening
» Lab Screening of AHI Willingness to use - Signs & Symptoms = Urinalysis

(Urinalysis) * eGFR =60mi/min PrEP as prescribed of AHI * PrEP Prescription

(& ©

* Identify HIV —ve. Initial Clinical review Willingness to Start PrEP PrEP Follow up
* Link HIV +ve to Screening to Establish start PrEP Visits
Care & Treatment and Eligibility Eligibility
Yes
HIV Client Intake form Prep PreP PrEP Care Card; PrEP  PrEP Screening/Eligibility
Screening/Eligibility Screening/Eligibility Education & Monitoring Register = forms, HTS Register, PrEP

forms & Eligibility forms & Eligibility Counseling for Eligibility Register, PrEP
Register Register informed choice Card & PrEP Register




Considérations pour les modeles communautaires

: Qe Proximité aux o
Disponibilité de Préférences Suivi du client

' tres
RH (travailleurs ElniLE
de(proximité d’orientation et des
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communautaires




Nombre de populations clés ayant commenceé la PrEP(Janv — Aot
2020)

% Désagregation de PrEP_NEW

G lati E
roupe population clé PrEP_NEW

Travailleuses du sexe

HSH

Autres populations clés

UDI

Personnes incarcérées et
autres contextes fermés

® Clients de travailleuses du sexe
® Travailleuses du sexe
= HSH
Autres populations clés
m UDI
mTG




Cascade PrEP a travers les groupes (Janv — Aot 2020)
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Deéflis

* Rupture de stock en marchandises

* Approvisionnement faible ou irrégulier en préservatifs ou lubrifiants
* Peu d'ordonnances de plusieurs mois

* Mobilité des populations clés

* Crainte de la stigmatisation & de la discrimination

* Adhésion faible avec les suivis en laboratoire




Opportunites

2 Fourniture de machines de chimie

Analyse d’'urine  Mise a profit Intégration x sérique pour améliorer le suivi
pour Dépistage PrEP et TAR clinique en laboratoire
du Réseau
Sexuel
D Mise a I’échelle de techniques de
m proximité sur les réseaux sociaux
Plateformes de Solutions Sites web : S
o Plaidoyer pour un approvisionnement
proximité locales locaux e :
e ARG T YT éducatifs amélioré en marchandises, surtout les
réseaux sociaux comme le interactifs préservatifs, lubrifiants, et
guide vidéo SWEETEX, médicaments

d’inscription SAFEX




Social Web Interactive Platform (SWIPE)

* Objectif: Améliorer le suivi des clients
PrEP/TAR en utilisant la technologie

» Utilise les codes QR (abreviation de
code Quick Response)

* Les codes QR et les instructions
d’utilisation sont integres sur le bouchon

du flacon de PreP Orale

» Le scannage du code QR vous permet
toujours de chatter avec/appeler avec un
conselller PrEP en ligne.

* A déployer avant la fin du T1
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Treating Health Seriously MAKE IT POSSIBLE

EpiC est un accord de coopération mondiale dédié a atteindre et a maintenir le contrdle de I'épidémie de
VIH. Il est géeré par FHI 360 avec pour partenaires principaux Right to Care, Population Services
Internationals (PSI), et Gobee Group.




Questions-

reponses
Veulllez ajouter

VOS questions
au chat.




Courniture de Services de
PrEP Communautaires

Expériences du Projet TSEPO,
Lesotho

Tafadzwa Chakare
MBChB, M.Phil

Johns Hopkins University Affiliate



Contexte

* Le Lesotho a une population de 2,2 millions
« 25.6% de prevalence VIG chez les adultes (15-59 ans) (LePHIA 2017)
« Realisation de progres significatif vers les objectifs 90-90-90

* On estime que 29,4% des femmes seéropositives et de 32,4% des hommes
séropositifs sont sans suppression virale

* Incidence annuelle estimée a 1,1% des adultes de 15 a 59 ans

 L’incidence était au plus haut chez les hommes de 35 a 49 ans (2,65%) et
chez les adolescentes et jeunes femmes de 15 a 24 ans (1,49%).

* 10 000 nouvelles infections au VIH estimées en 2017



Raisonnement pour la PrEP communautaire

* De nombreux individus jeunes et en bonne santé ayant un risque éleve
d’'infection du VIH ne sont pas attirés par les centres conventionnels de

santé

» Les services sont souvent percus comme non accueillants pour les
adolescents, les jeunes, et les populations cles

» Défis a l'acces aux transports vers les centres de santé

* Incapacité a aller en centre de santé tot le matin, ce qui est souvent
nécessaire pour accéder aux services.

» “Le personnel des centres ne fournit PrEP gu’aux couples
sérodiscordants.”



Buts et objectifs du projet

Ensemble minimum de services PrgEP;

* Réduire les nouvelles infections
au VIH pour les personnes
considéerées a haut risque du
VIH dans 3 districts - Maseru,
Berea and Leribe

 Offrir un ensemble complet
minimum de services de PrEP,
avec un accent sur la
communauté

« S’assurer d’'une forte mise en
relation vers les services de
soin et de traitement pour les
clients seropositifs.

Education sanitaire

Services de depistage du VIH

Evaluation, initiation et suivi de la PrEP orale
Distribution de préservatifs et de lubrifiant

Consells en planification familiale et initiation
communautaire a la planification familiale (contraception
orale, implants, injections)

Conseils en réduction des risques

Dépistage des symptdémes de la tuberculose

Dépistage des symptomes des IST

Orientation vers les soins et traitements pour les clients
séropositifs

Orientation vers les services DREAMS P



Bénéficiaires Communautaires de la PrEP

« Concu pour offrir un acces equitable pour les services de prévention du VIH pour les
groupes a haut risque

 AJF

« HSH

» Travailleuses du sexe
 Autres individus a haut risque




Modele Communautaire du PrEP

* Le modele comprend l'initiation a la PrEP et le ; |
suivi en B e oo, 8
« “Centres de ressources” communautaires fixes — SN ”
* [nstitutions tertiaires
* Lieux de travall
« Autres sites communautaires

Be the generation to end HIV

Fokothi: In the 'Makamo
building next to Life high
School and Lerotholi

Polytechnic 3
Roma: In the new complex

next to Vodacom

TY: On 1 way street at

Nthane estate opposite Jet

Maputsoe: On Sir Seretse
Khama road on the way to
the border next to Naleli
funeral parlour

(O +266 5934 6315

One Pill. Onceé Day.




Création de la deman

WE ARE THE GENERATION

PrEP KE PILISI E KA
U SIRELETSANG
KHAHLANONG LE HIV

OLO EA MOLOKO OTLA FELY
¥

i 0a PrEP ho fokotsa men;

HOTLINE: 593463

TEXT MSG. WhatsAppCALL

Wl Susain

Saving lives. Improving health.
Transforming futures,






Mise a I’échelle rapide achevée
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Nouvelles inscriptions a la PrEP (Janv18-Juin20)

12000

9000

I 6000

PrEP New

3000

mFY20
mFY19
mFY18

AJF

4013
4719
1664

Travailleuses du sexe

384
641
530

mFY20
mFY19
mFY18

HSH

271

408

322 ®

jhpiego
Saving li Improving health.
Transforming futures,

ves. Improvi



Taux décroissants de poursuite initiale
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PrEP New
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mmPrEP New
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37%
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—Taux de poursuite 30 Jours (%)

Juin-18

60%

45%

30%

15%

30 Day Continuation %

0%
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Usagers et prestataires de services de PrEP
engages dans les approches de reconception

Interventions paralleles multiples
« Suivi hebdomadaire de poursuite
« (Generation Aspire
« Debut observé
* Prémobilisation
« Appel télephonigue lere semaine
« Groupes communautaires PrEP
« Emballage déstigmatisant

* Mobilisation des professionnels de
santé du village




Innovations pour la poursuite de PrEP

i B & @) (7]

Generation Aspire Community PrEP Groups Pre-Mobilization Observed Start 7-Day Phone Call
Empower AGYW during Groups send a Start discussions with Clients take their first dose Clients receive a phone call
their first month on PrEP to representative to collect communities in advance of of PrEP with the nurse fo from a provider within 7
share experiences with refills each month. services being offered. eliminate the fear of days of starting PrEP
peers. swallowing the pill.

RESULT RESULT RESULT RESULT RESULT

100% Ve
63% contnuetion* e 2 79% 50% 60%

*based on 1 group of 10 chients

of participants continued returned for1 month of clients returned for of clients returned for
PrEP beyond 1 month. refill, compared to refill after 30 days, refill after 30 days,
confinuation rates of Compqred to confinuation compored to continuation
27-46% in the district at rates of 33-41% in the rates of 33-41% in the
the time. district at the time. district ot the time.
e ——— CROSS-CUTTING SOLUTIONS S >

? (B Calling or WhatsApp messaging with clients scheduled for refills the week prior fo appoiniments to remind them to come for their refill,

[
‘ @ Providing clients with pill cases shaped like lip balm at their 30-day refill to allow for easy carrying of o 7-day supply in their bag. . . j’
jhpiego



Déflis

Systeme Sanitaire

« Evolution des mentalités de la TAR a la PrEP
* Perte en cours de suivi
 Mesures d’adhérence

* Préoccupations au sujet de résistance aux
meédicaments

« Manque de plateforme dédiée pour les parties
prenantes de la PrEP

« Systeme de chaine d’approvisionnement

« Manipulation des échantillons en laboratoire
- Echec a l'intégration totale des services SRH
« Commodité durable

Communauté

e Création de la demande et
ajustement de l'offre a la
demande

* Préoccupations au sujet du
changement de
comportement

* Influence des parents et des
partenaires

« Stigmatisation des
antirétroviraux




Questions-

reponses
Veulllez ajouter

VOS questions
au chat.




Prestation de Services PrEP a la
Communaute

Dr Masego Gilbert
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Contexte

» La PrEP est traditionnellement fournie dans des contextes
clinigues/en centre de santé dans des cliniques indépendantes
SSR/IST

Les problemes de ces contextes
— Bien gu’ils identifient les clients a haut risque, ils excluent ceux qui ne
frequentent pas ces cliniques

— La surcharge et les longues périodes d'attente ne motivent pas les clients en
bonne sante, bien qu’ils ont des besoins non satisfaits de préventions du
VIH et ont besoin de services

— Acces: les couts de transport, la distance, et les horaires d’ouverture sont
des barrieres




Prestation de services PrEP a la communauté

ou QUAND

- Centres d’accueil - La nuit

- Cliniques mobiles/de proximité - Le Weekend

- A domicile - Les jours de semaine
QU QUOI

- Infirmiers(eres) -Dépistage de I'éligibilité
- Conseillers non professionnels -Dépistage du VIH

- Pairs Navigateurs -Initiation a la PrEP

-Soutien a I'adhésion
COMMENT
- Visites en personne
- Médecine digitale/télémédecine
- Appels téléphoniques
- Groupes Whatsapp




Continuum des soins PrEP

& o‘: o &
- vl C
«’.(45a 4‘1’& P “\c" s Q Q q‘ﬂq
P\ & v & & R &
2 ¢ & < hNg o A
& & ¢* o ¢ W &
< & o o 3> & S
& u‘\\ z hg ¢§' oF R c\é\
< <¥ \'\9 < 3 A

1 f \
Uptake Adher . Indicated for

Reten PrEP and Retained in
PrEP carc

s ™
[ Indicated for PrEP
and Not Retained in

—> PrEP Carc
. J

Initiated PrEP - N\

No Longer Indicated
for PrEP

S 2 J
- ™

Lost to Follow
up for PrEP Carce
. >




Fourniture differenciée de la PrEP- Création de la demande et integration

Création de la demande & nouvelles integrations

Etape 1:ldentifier les populations clés a haut risque et sensibiliser

— La mobilisation se fait virtuellement, et les clients sont orientés vers la
clinique fixe, ou des rendez-vous sont donnés pour l'intégration a
domicile ou au sein de la communauté par les Travailleurs de
Proximité/Travailleurs de Proximité Virtuelle

www.knownowbw.com

-
¢

Etape 2 —Faciliter I’accés et mettre en relations les clients vers la
PrepP
— Mené par les conseillers non professionnels
— Dépistage du VIH a domicile, centres d’accueil, ou centres de proximité
— Deépistage de I'éligibilité/risque important et VPI
— Orientation vers l'infirmier(ére) pour I'intégration




Continuum des soins PrEP

Etape 3: Intégration a la PrEP
— L’infirmier(ére) confirme I'éligibilité et le risque de VPI
— Exclusion d’un risque d’infection aigué au VIH, dépistage des IST et tests de base en
laboratoire
— Prescription de la PrEP

— Les 3 premiers mois sous PrEP comprennent des visites mensuelles a la clinique pour les
SDH et les dépistages des IST

Etape 4: Adhésion et continuation
— Contréle a 1 mois pour evaluer les effets secondaires
— 3 visites mensuelles pour dépistage du VIH et continuation
— Ordonnance de 3 mois pour les usagers de PrEP
— Deépistage des IST et autres services de prevention combinés
— Soutiens a I'adhésion par les Pairs Navigateurs et par les groupes de soutien PrEP




Soutient de la continuation de la PrEP clinigue dans la
communaute

Les infirmiers(eres) suivent les
clients qui ont besoin de
réapprovisionnement et de dépistage
du VIH, par appel telephonique ou
par des visites de suivi a domicile

— Offre de dépistage et
réapprovisionnement a domicile

— Reapprovisionnement a domicile avec
les ordonnances de 3 mois

— Depistage des IST et de la
tuberculose, traitement et orientation

.
— -




Soutien de |la Navigation par les Pairs pour la continuation
de la PrEP

Les bénéficiaires recoivent le numéro
de téléphone des infirmiers(eres) et
des Pairs Navigateurs (PN)

Soutien en ligne par les groupes
WhatsApp et les appels telephoniques
des PN

Controles fréquents par les PN pour
les personnes récemment mises sous
PreP




Réapprovisionnement en communautée pendant
la période du COVID-19 - avril a aout 2020

Modalités du réapprovisionnement en PrEP

150
* 95% des réapprovisionnements par la
120 T . .
120 communauté (livraisons a domicile et
collecte aupres de la communauté)
* Seulement 5% des réapprovisionnements
o0 sont faits en centre de santé
60 68
30
10
0
Réapprov. a domicile Réapprov. communautaire Réapprov. en centre de santé



Facteurs a considérer pour un approche
communautaire

 Discretion et confidentialité pour les bénéficiaires, surtout
le statut de population clé des bénéficiaires

» Dépistage VBG/VPI pour tous les bénéficiaires

« Heures d'ouverture flexibles et rappels constants des
rendez-vous

« Rappels par appel teléphonique ou par SMS

« Soutien en ligne par telephone



Cascade cumulative PrEP & Négative au Botswana pour les
Travailleuses du sexe et les HSH - FY20

M Résultats FY20 B PrEP_NEW B Objectifs FY20

2250

EpiC a atteint 190% contre
les objectifs annuels pour
la PrEP New and 173%

505 pour la PrEP Curr

(aL,

~Z

©

@

o]

€

=,

=

750

0
Test VIH Dépistés Eligibles a PrEP a été FY20  PrEP_NEW Currently
Négatif pour la la PrEP proposée Target receiving
PrEP PrEP
Indicators



Cascade de continuation d’ensemble de la PrEP pour les HSH et
les Travailleuses du sexe au Botswana FY20Q4

B Sous PrEP  =e=9% Retenus
125.0%

1100.

100.0%

825.

75.0%

550.

Number of KPs

50.0%

275.
25.0%

0.0%

Intégrés a la PrEP Un mois Trois mois Six mois
Follow up visits



Déflis

« Seuls 59% des populations clés séronégatives recoivent un dépistage

et se voient offrir la PrEP

— Habiliter les travailleurs de proximité et les conseillers non professionnels a fournir
une éducation sanitaire et a sensibiliser a la PrEP, et améliorer I'adoption et
I'acceptabilité parmi les populations clés

— Intégrer le dépistage de PrEP a tous les points de service (planification familiale,
depistage IST, SDH)

 Falbles taux de continuation de la PrEP
— La plupart des usagers de la PrEP arrétent sans notifier le prestataire
— Besoin d'une maniere systematique de documenter les raisons de l'arrét

— Certaines raisons sont le déménagement vers un district hors de la zone de mise
en oeuvre, ou les effets secondaires (nausees et vomissements le premier maois,

prise de poids a long terme)




Opportunités /Conclusions

L’association des réapprovisionnements en PrEP avec des dépistages
a domicile peut améliorer la continuation de la PrEP pour les
populations clés, et réduire le fardeau des visites en clinique (colts de
transport, perte de temps de travail, longues files d’attente)

Le reapprovisionnement en communauté aide a décongestionner les
centres de santé, surtout dans le contexte du COVID-19

Toujours garder a I'esprit la “centralité du client”; ce modéle n’'est pas
pour tout le monde - questions de confidentialité, le depistage de VPI
est essentiel

EpiC met actuellement en oeuvre un modele de distribution
décentralisée de medicaments par la livraison par courrier; un autre
modele a envisager pour les usagers de PrEP
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Treating Health Seriously MAKE IT POSSIBLE

EpiC est un accord de coopération mondiale dédié a atteindre et a maintenir le contrdle de
I'épidémie de VIH. Il est géré par FHI 360 avec pour partenaires principaux Right to Care,
Population Services Internationals (PSl), et Gobee Group.



Questions-

reponses
Veulllez ajouter

VOS questions
au chat.




Sessions a venir

A venir:
Création de Demande
pour la PrEP

Réseau d’apprentissage régional d’Afrique
de l'ouest:

Inscrivez-vous pour recevoir des nouvelles
et des invitations aux webinaires

Inscrivez-vous icl:
https://mailchi.mp/prepnetwork/westafrica

Sessions a venir

« 9 déecembre: Chiffrage
de la PrEP &
établissement des
objectifs



https://mailchi.mp/prepnetwork/westafrica

Visitez PrEPWatch pour des ressources supplémentaires

* Les webinaires seront enregistrés et PrEPWatch
télechargés sur PrEPWatch pour que vous
puissiez y acceder ultérieurement

About PrEP PrEP Planning A-Z

= InPractice ~ West Africa Regional PrEP Learning Network

* Vous pouvez trouver le Plan 4 PrEP Toolkit : : .
: : West Africa Regional PrEP Learning
sur PrEPWatch, en Anglais et en Francais Notwork
(httDS ://WWW. p re DWatCh . O rqlpre p_ The West Africa Regional PrEP Learning Network, hosted by CHOICE, provides national and sub-national

ministries, implementing partners, community-based organizations, and others working with PrEP across

p I an n i n q/p I an4 D re D_too | kit/) West Africa with the tools and resources, best practices and opportunities to learn from others to help

advance PrEP rollout and scale-up.

The goal of the Learning Network is to specifically engage the countries of Nigeria, Cote d'lvoire, Mali, Ghana,
Cameroon, Democratic Republic of the Congo, Togo, Liberia, Angola and Burundi to share experience and

* Vous trouverez également des informations

features presentations from experts in specific content areas, lessons learned and insights shared from

S u r I eS W e b i n ai r eS a Ve n i r S u r P rE PWatC h implementing partners and government ministries, and new tools or research on specific topics related to

PrEP scale-up, ranging from demand creation to continuation

* Inscrivez-vous a notre liste de diffusion pour
recevoir des nouvelles et des invitations aux
webinaires

https://www.prepwatch.org/in-practice/west-africa-prep-learning-network/



https://www.prepwatch.org/prep-planning/plan4prep-toolkit/
https://www.prepwatch.org/in-practice/west-africa-prep-learning-network/

Merci!




