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box!
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Réseau d’apprentissage PrEP Afrique de I’Ouest

PEEPAALEN. o i Pour en savoir plus sur le réseau, rendez vous
S e https://www.prepwatch.org/in-practice/west-
africa-prep-learning-network/

West Africa Regional PrEP Learning

Network ) ) . .
The West Africa Regional PrEP Learning Network, hosted by CHOICE, provides national and sub-national PO u r reC eVO I r d eS m I S eS a J O u r et d eS

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 | N fo rm at | ons sur | es w eb | N al res a ven | r , ren d ez

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, V O u S S u r
Cameroon, Democratic Republic of the Congo, Togo, Liberia, Angola and Burundi to share experience and

cover topics that help meet their current PrEP planning and programming needs. This monthly webinar series h tt p S : //m ai | C h i ) m p/p re D n EtWO r k/W estafr I C a

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

implementing partners and government ministries, and new tools or research on specific topics related to

PrEP scale-up, ranging from demand creation to continuation.



https://www.prepwatch.org/in-practice/west-africa-prep-learning-network/
https://mailchi.mp/prepnetwork/westafrica

Sujets clés pour cette série de webinaires

GESTION DE LA CHAINE

PLANIFICATION &
D’APPROVISIONNEMENT

BUDGETISATION

Les plans nationaux et
sous-nationaux incluent la
PrEP orale et des lignes
directrices sont mises en
place pour soutenir
'accés a la PrEP par des
canaux de distribution
prioritaires.

La PrEP orale est
régulierement disponible en
guantités suffisantes pour
satisfaire la demande
prévue via des canaux de
distribution prioritaires.

O
&

PLATFORMES DE
LIVRAISON EN ANNEAU

La PrEP orale est délivrée
par des prestataires de
soins qualifiés, par
différents canaux de
distribution qui atteignent
efficacement les usagers
cibles finaux.

ADOPTION &
USAGE EFFICACE

Les usagers finaux sont
conscients de la PrEP orale
et ont le soutien, la
motivation, et la capacité de
rechercher, commencer, et
utiliser efficacement la PrEP
pendant les périodes de
risque VIH.

La PrEP orale est intégrée
efficacement au sein des
systemes nationaux, Sous
nationaux, de programmes,
et de suivi des centres, et
la recherche continue
soutient I'apprentissage.




Ordre du jour
© TempsSulet

5 min Accuell et introduction

10 min Introduction a la formation des prestataires de la PrEP

10 min Introduction a la formation eLearning PrEP de TOMS

10 min Questions-réponses

10 min Mise en oeuvre de la formation a la PrEP orale au Ghana

10 min Questions-réponses

10 min Formation des prestataires a la prestation de services aux population clés
10 min Formation des prestataires a la prestation de services aux AJF

10 min Questions-reponses

5 min Conclusion



Intervenants

* Neeraja Bhavaraju, Afton Bloom
 Jason Reed, Jhpiego

* Michael Odo, FHI 360

* Robyn Dayton, FHI 360

* Regeru Regeru, LVCT Health

« Joseph Murungu, PZAT
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Formation des prestataires de soins a la PrEP orale
Apercu
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Prestataires des secteurs
privéet public

Les prestataires de soins sont le public
principal pour les formations initiales.

Les prestataires peuvent inclure les
médecins, infirmiers(éres), les
travailleurs de santé communautaires,
les pharmaciens, et autres prestataires
du secteur privé.

Publics clés des formations

Décideurs politiques et
autres parties prenantes clés

Les formations initiales peuvent
également inclure un éventail de
parties prenantes au dela des
prestataires, pour augmenter la
compréhension et la sensibilisation du
lancement d’un nouveau produit.

Les participants peuvent inclure les
parties prenantes nationales et sous-
nationales, y compris les décideurs
politiques, les régulateurs, et les
responsables de chaines
d’approvisionnement.



Trois possibilités de formation

-

A

m Formation préalable

Une formation menée avant que les
individus ne commencent a fournir les
services sanitaires (par ex: dans le cadre d’un
programme d’école de médecine et
d’infirmiers) ou avant la prestation d’un
nouveau service

Bien que l'intégration de nouveaux produits
dans une formation initiale prenne du temps,
il est bénéfique d’assurer une large
sensibilisation et compréhension de
nouveaux produits, surtout dans les pays
ayant une rotation importante du personnel.

o) ®

Formation continue

Une formation de professionnels de la santé
qui sont déja employés sur de nouveaux
produits ou de nouvelles approches en cours
d’introduction dans le pays.

Ceci sera probablement le premier pas a
I'introduction de nouveaux produits aupreés
de prestataires de soin qui pratiquent déja, et
peut étre mené en parallele a d’autres
formations, ou en tant que formation
indépendante.

N K o
ﬁﬂ)ml Suivi et mentorat
t

Un suivi et mentorat continus des
prestataires de soins, généralement menés
par les autorités sanitaires publiques
nationales ou sous-nationales de fagon
réguliere.

Ceci est une considération importante pour
I'introduction de nouveaux produits aupreés
des prestataires de soins, qui bénéficient de
suivi et de supervision pour assurer des soins
et une résolution de problémes de haute
qualité, surtout pour les nouvelles
technologies.




Modeles de formation

Différentes approches a la
formation

Parmi les différentes approches a la

e Qutils informels (par ex: WhatsApp)

La plupart des programmes * Combinaison des approches ci dessus

utilisent une combinaison des
approches

formation:
I L’approche finale doit étre * Modele en cascade
appropriée au contexte  Formation centralisée
* Formation par projet/grappe ou
I Chaque approche a la formation specifique au site
présente des avantages et des  Formation en ligne
défis



Avantages et inconvénients des différents
modeles

* Les maitres formateurs sont formés, puis forment les autres en cascade par un modele de “formation du formateur"
* Avantage: vaste portée

Cascade » Défis: requiert un ensemble de formateurs crédibles et efficaces et une surveillance et un contréle de qualité conséquents
sur I’'ensemble du systéme, sinon la qualité risque de se diluer au fil de la cascade
* Le gouvernement ou les partenaires clés mettent en oeuvre toutes les formations de prestataires
Centralisé * Avantages: soutien une meilleure cohérence des messages, de la qualité et de la surveillance, et permet le réseautage entre les
entralisee

apprenants
» Défis: limite le nombre de prestataires formés, et les sessions de formation peuvent étre trop fréquentées et impersonnelles

* Avantage: approche rentable avec moins d’interruptions de la prestation de services
Basée sur le site » Défis: les participants peuvent étre interrompus, manque d’opportunités de réseautage entre les différents centres, requiert
une répétition des formations

* Avantages: accent concentré, opportunités de réseautage entre les différents centres, opportunités de formation de
Hors site prestataires sélectionnés de PrEP
* Défis: requiert des colts additionnels, plus perturbateur de la prestation continue des services

* Avantages: maniere efficace en terme de colts et délais d’obtenir une large portée, permet aux prestataires d’avancer a leur
rythme

» Défis: pourrait ne pas soutenir un apprentissage approfondi - surtout pour les concepts complexes, dépend de I'internet et de
I"alphabétisation

En ligne



Contenus des formations

Composantes de la formation avec des informations de base sur les attributs clés du produit, y compris
Attributs des  le contexte clinique, la population cible, les considérations sur 'usage du produit, et les effets
produits  Secondaires. La formation doit inclure les informations essentielles sur tous les produits de prévention
du VIH disponibles au sein du pays, et des voies d’orientations pour soutenir le choix du client.

Composantes de la formation sur les conseils, dépistage des risques, communications
interpersonnelles pertinents au client, y compris des conseils pour soutenir le choix éclairé du client et
pour le travail avec des populations spécifiques (par ex: adolescentes et jeunes femmes, populations
clés) avec une emphase sur la prévention du VIH et non pas son traitement.

Conselils

Gestion de la chaine  Composantes de la formation sur les considérations de la chaine d’approvisionnement niveau du site,
d’approvisionnement ., ;116 |es commandes, la gestion des stocks, et les rapports.

Composantes de formation couvrant les activités de suivi et d’évaluation, comme les registres, les
Suivi & évaluation systémes de suivi des clients, et autres exigences en terme de suivi et de rapports pour les
prestataires.
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Qu’est-ce que lI'outil d’apprentissage en ligne de la PrEP pour

cliniciens?
Un outil de formation pour cliniciens adapte au rythme o
personnel et interactif via internet; gratuit pour tous

Aligné spécifiguement aux contenus de I'outil de mise en
oeuvre de la PrEP du VIH, module clinique

Divisé en 4 lecons, chacune durant environ 45 a 60 minutes

Comprend des visuels et une narration interactifs et
stimulants, accessible depuis un ordinateur ou un
smartphone avec connexion internet et audio.
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Quelle est la structure de I'outil d’apprentissage en ligne?

* Apercu de la formation
* Pré-test
* Legon 1: Identification des candidats appropriés a la PrEP

* Lecon 2: Démarrage et gestion de la PrEP (titre exact de |la description
abrégée)

* Lecgon 3: Situation spéciales surgissant des clients (titre exact de la L
description abrégée)

* Lecon 4: Conseils, efficacité et sécurité, éviter la stigmatisation (titre
exact de la description abrégée)

* Post-Test —

* Certificat d’achevement
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www.hivoralprep.org/courses/clinician
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ORAL PRE-EXPOSURE PROPHYLAXIS (PrEP)
eLearning Tool for Clinicians

LESSON 1:
Identifying Suitable Candidates for
Oral PrEP Use

2019 Estimated Duration: 1 hour, 10 minutes m
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www.hivoralprep.org/courses/clinician
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ORAL PRE-EXPOSURE PROPHYLAXIS (PrEP)

eLearning Tool for Clinicians

LESSON 2:
Initiating Oral PrEP in a Client

Estimated Duration: 45 minutes m

J
World Health on s j
@ Or%;nizgtaign jhpiego

o Hopking Universty Aflicte

|l

World Health 3}

Organization



www.hivoralprep.org/courses/clinician
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ORAL PRE-EXPOSURE PROPHYLAXIS (PrEP)

eLearning Tool for Clinicians

LESSON 3:
PrEP Special Situations

Estimated Duration: 40 minutes m
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www.hivoralprep.org/courses/clinician
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ORAL PRE-EXPOSURE PROPHYLAXIS (PrEP)

eLearning Tool for Clinicians

LESSON 4:
PrEP Counselling and Messaging
Considerations
2019 Estimated Duration: 45 minutes
@)horat  jhpiego .
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] Oral PrEP

] Implementation Tool

Agree to the Terms of Use,
ENTER TO MODULES

‘ Entering the app confirms your agreement to
the Terms of Use and Disclaimers listed on this

page.
Introduction

Following the WHO recommendation in
Sentemher 2015 that "aral nra-axnnsiire
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Outil de formation complété par I’application
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. (reatinine Clearance | s ¥ | Clinician's Guide
! Mo - | Etigibiity for PrEP J © toOralPrEP

Use this calculator to estil tinine cle by Cockeroft. = A

Gault Equation. Please note that the serum creatinine should be PrEP Topics Clinical PrEP

entered here in micromoles per liter. PrEP providers should educate and counsel Basics (pocket

potential PrEP users about the risks and card)

Select dex benefits of PrEP and may conduct an
elect gender: individualized risk-benefit assessment to

assess eligibility.

Sex:
Resources
Eligibility criteria include:
Age: « HIV negative
« No suspicion of acute HIV infection
« Substantial risk of HIV infection
Serum Creat: L « No contraindications to PrEP medications (e.g.
TDF/FTC)
« Willingness to use PrEP as prescribed, including Cockcroft-Gault
Weight' periodic HIV testing. Equation
Creatine Clearance: o The sexual partner of someone with HIV who is

not on suppressive ART

—~

. @ J.@e J_9g

0 Screening for “substantial risk of HIV infection”

World Health ih Piego
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Détails supplémentaires & restez a I’écoute

* Mis a jour pour refléter les options évenementielles de PrEP pour les HSH

* Options en ligne pour que les cliniciens apportent leurs retours sur les contenus et |a

fonctionnalité

* Rendement global a suivre pour les contréles de connaissances problématiques et

les questions des tests

* Version anglaise disponible maintenant sur: www.hivoralprep.org

* Version espagnole disponible sur le Campus Virtuel PAHO

* Version francaise disponible d’ici fin mars 2021

www.hivoralprep.org
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Questions-

reponses
Veuillez écrire

VOS questions
dans le chat.




Mise en oeuvre de la formation
pour la PrEP orale au Ghana

Michael Odo, Danielle Darrow de Mora,
Chris Akolo, Trudi Nunoo, Tiffany Lillie




Préparation a la formation pour la PrEP orale au
Ghana

« Etablissement d’'un comité de mise en oeuvre de la PrEP orale

» Deéveloppement d’'un guide de mise en oeuvre

— Aligne sur le cadre politique existant

— Initialement centré sur les Partenaires de mise en oeuvre de PEPFAR et les
regions geographiques prioritaires

- Adaptation des programmes de formation existants de PEPFAR pour
la PrEP
— Formation PrEP de I'lCAP des formateurs & manuel des participants
— Formation en ligne de 'OMS/Jhpiego
— Comprend les contextes et realités locaux

— Deécrit les processus, suivis et évaluation locaux des chaines
d’approvisionnement




Feuillle de route de mise en oeuvre de la PrEP orale au Ghana

April 2020:

May 2020: Review and agree on

Develop, adapt, and strategies and
produce implementation milestonesin virtual
guide, road map, training meeting of NACP, GAC,
materials, monitoring and USAID, FHI 360, and JSI.
evaluation plan, design
hub-and-spoke network

June 2020: (CSOs and facilities).

Train CSOs and

HCWs; commence

messaging vi CSOs
and mass media. @

Translating policy to
practice: Roadmap for
PrEP implementation
in Ghana




Formation hybride virtuelle et en personne: partie virtuelle

Formation simultanée en ligne & en personne
* Formation menée par I'animateur virtuellement depuis le Libéria
« Animateurs de soutien participent virtuellement depuis Washington, DC

« Animateurs en personne soutiennent également la formation dans la
salle de conférences

* Les participants doivent achever une formation en ligne OMS/Jhpiego
avant la formation des formateurs par les maitres formateurs

- Responsabilites des formateurs

— Adaptation au contexte ghanéen des formations existantes a la PrEP de
PEPFAR & OMS

— Deéveloppement des sessions de jeux de rble et du travail en groupe pour
s’aligner aux objectifs pédagogiques
— Développement des plans de mentorat et de suivi avec les centres de santé




Formation hybride virtuelle et en personne: partie en
personne

* Animateurs en personne/soutien en atelier

— Personnel de sante Equip (KPIF SR pour le renforcement des
capacités et le mentorat)

— Personnel de terrain EpiC KPIF
— Equipe informatique FHI 360

* Responsabilites
— Jeux de role/retours coordonnés; gestion des séances en groupe et
plénieres
— Gestion de la plateforme virtuelle, y compris I'usage, les fonctions de
désactivation et réactivation du microphone
— Soutien du travail en groupe et animation en personne

— Soutien de la logistique liée a la prévention du COVID-19




Participants Formation des formateurs
(sélectionneés selon I'’étendue nationale/le besoin)

* Programme national de lutte contre le VIH (NACP)
« Service de santé du Ghana

* Projet de continuum des soins JSI

« Commission ghaneenne de lutte contre le SIDA

» Coordinateurs regionaux VIH

» Partenaires de mise en oeuvre d'EpiC
— Equip Health
— West Africa AIDS Foundation (WAAF)
— West Africa Project to Combat AIDS and STIs (WAPCAYS)




Gestion pré-atelier (1)

 Criteres de sélection des participants
— Capacite antérieure a la formation et facilitation des TAR
— Soutien ou met en oeuvre actuellement un programme VIH

» Ressources pedagogiques en ligne:

— Les participants ont recu une assistance pour suivre la formation “a son
rythme” Jhpiego en ligne pour la formation a la PrEP orale avant la
formation https://learning.jhpiego.org/user/view.php?id=4445&course=897

— lls ont egalement été encouragés a télecharger I'application mobile PrEP
orale de 'OMS a titre de référence et pour un apprentissage
suppléementaire

* Les diapositives et manuels d’apprentissage, scénarios d’etude, et
es references ont éte diffuses en avance aupres des participants,
pour qu’ils les consultent et puisent poser des questions



https://learning.jhpiego.org/user/view.php?id=4445&course=897

* Choix du lieu: Tomreik
Hotel, East Legon Accra
pour la partie en personne,
et Microsoft TEAMS pour la
partie virtuelle

" < Assurer la preparation a la
i prévention COVID-19 pour
la partie en personne

- Distanciation physique

- Gel hydroalcooliques a I'entrée et
sur les tables

- Usage obligatoire de masques

* Durée: 08h30 — 16h30




Gestion de ’atelier principal

- Utilisation de plusieurs techniques
d’animation pour que l'atelier reste stimulant

* Les présentations de diapositives
comprennent des pauses pour les
guestions-reponses

* Introduction intermittente de sessions
Interactives pour souligner les points clés
— Brainstorming
— Conversations et reflexions en groupe
— Examen d’études de cas et présentations
— Jeux de role
— Entrainement a I'animation pour les participants




Processus de formation

* Introductions et remarques liminaires par le
responsable du programme NACP

* Pré-test

- Examen des regles, attentes, et objectifs de
I'atelier

« Enseignement de modules de formation, jeux de
réle, scenarios cliniques et simulation d’animation

« Post-test (les participants doivent obtenir une
note d’au moins 80% pour étre eligible en tant
gue formateurs)

- Evaluation des participants



Evaluation de la formation

- Evaluation de I'apprentissage:

— Les participants ont obtenu une note moyenne de 76%
au pre-test et de 83,5% au post-test

— 5 participants ont obtenu une note inférieure a 80% et ont
été orientes vers une formation de suivi

« Evaluation de la formation:

— 85% des participants ont jugeé la formation comme
“excellente” au niveau de la conduite genérale,
I'animation, et le savoir technique des animateurs

— 20% ont jugé la formation comme “bonne™ au niveau de
la préparation pre-atelier, la logistique des déplacements,
et 'emplacement




Soutien post-atelier

* Des formations ont été fournies a 6 centres de santé
oublics et prives par les maitres formateurs d'Equip

* Les partenaires EpiC/KPIF ont mené des formations
reduites aupres de leurs pairs educateurs et
chargeés de dossiers pour améliorer la connaissance
chez le personnel, créer la demande pour les
services, et assurer 'orientation/la mise en relation
vers les centres PrEP

* Le personnel du Libéria et de Washington, DC ont
continué a mener des réunions virtuelles de
mentorat




Facteurs a prendre en compte

« Selection stratégique des participants
« S’assurer de l'intérét personnel des participants

- Evaluation et préparation pré-atelier avec les programmes de
formation PrEP en ligne

« Plan, programme, et supports de formation avances

« Créer un groupe sur les réseaux sociaux pour une gestion en
temps réel de I'implication dans I'atelier

« Assurer une connexion internet stable; technologie pre-test

* Un son de bonne gualité est nécessaire pour que les
participants virtuels puissent bien entendre les participants en
personne, pour une mobilisation productive




Enseignements

« Un modele hybride de formations virtuelles et en
personne est possible pour mobiliser
efficacement les participants et pour
communiguer les connaissances

* Les sessions de formation reduites en personne
sont nécessaires au niveau des centres de
sante




Défis
* Risque de mauvaise connexion Internet

- Echo répété de la partie en personne de la
formation lorsque les microphones sont actives

* Des conversations paralleles peuvent arriver dans
a partie en personne si les participants ne sont
pas completement impliqués

* Les apprenants de la partie virtuelle (seulement 4)
ne pouvaient pas contribuer aux scenarios de cas

cliniques
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THE SCIENCE OF IMPROVING LIVES

Bjght- P [psil 5
tocare Palladium P> GOBEE

Treating Health Seriously MAKE IT POSSIBLE

EpiC est un accord de coopération mondial visant a atteindre et a maintenir le contréle de
I'épidémie du VIH. Il est mené par FHI 360 avec pour partenaires principaux Right to Care,
Palladium, Population Services International (PSI), et Gobee Group.



Questions-

reponses
Veuillez écrire

VOS questions
dans le chat.




Health4All

Robyn Dayton, MPH

Conseillere technique principale, Division VIH, FHI 360
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Apercu
 Raisonnement

 Contenus

Prestation

Exemples d'impact

* Enseignements tirés

LINKAGES ACROSS THE CONTINUUM OF HIV SERVICES FOR KEY POPULATIONS AFFECTED BY HIV {LINKAGES)

Le guide de formation peut étre HEALTHA4 ALL

V4 V4 (] n
te I e C h arg e I C I . Training health workers for the provision of quality, stigma-free HIV

services for key populations

Pratograpt Top et Copyrigt: The Globial Fusd | Alexs Webaler
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A Accra, au Ghana, 3.3% des hommes ayant des rapports sexuels avec
des hommes disent qu’on leur a refusé un service sanitaire car
quelqu’un croyait qu’ils avaient des rapports sexuels avec des hommes?

Au Senegal, 22% des travailleuses du sexe et 18% des hommes ayant
des rapports sexuels avec des hommes disent qu’ils ont peur d’avoir
recours aux soins de santé?

Lors d’'une étude sur les hommes ayant des rapports sexuels avec des
hommes et des femmes transgenre au Kenya, au Malawi et en Afrique du
Sud, 29% des participants disent eviter d’avoir recours aux soins
sanitaires parce que quelqu’un risque de découvrir leur rapports avec des
hommes3

Gyamerah. 2020. https://doi.org/10.1080/09540121.2020.1757020
Lyons. 2017. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5147043/
Mbeda. 2019. https://doi.org/10.1080/09540121.2020.1776824
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DAY 1
Time Topic Module/5ession

neeting = set up
9:00 = 10:30 ‘Welcome, introductions, and | Introductory session

pre-training gquestionnaire Pre-training
guesticnnaire

10:30-11:00 | Know your epidemic Maodule 1: Sessiom 1.1
ercu des contenus
11:00- 11:30 | Why focus on key Module 1: Sessiom 1.2
populations?

11 30 -11:45 TEA BREAK

. . 1:45 = 13:15 | Sexual orient at:n and Maodule 1: Session 1.3
 Formation de 3,5 jours
O |
14:00 = 14:45 | Substance use Maodule 1: Session 1.4
14:45 = 16:15 | Violence, key populations, Maodule 1: Sessiom 1.5

* Module 1: Le raisonnement des

16:30=17:30 | Beliefs about key populations | Module 2: Session 2.1

services aux populations clés 77 [

* Module 2: Le coeur de I'esprit: L
services de qualité aux populations R

for today

V4
CIeS 9:30 - 10:30 | Our own values, judgments, Module 2: Session 2.2
and opportunities to

challenge stigma

* Module 3: Services appropries aux

EHEn:ts of stlgma

- 4 11:45 =13:00 | Top 10 clinical standards of Miodule 3: Session 3.1
populations Cles
13:00 = 14:00 LUMCH BREAK

14:00 = 15:00 | Top 10 clinical standards of Module 3: Session 3.1

- Module 4: Action, changement, I e

15:30=17:30 | Providing youth-friendly Miodule 3: Session 3.2
engagel I Ien services for key populations

17:30=17:45 | Closin gcumrnar-.-




Contenus: Top 10 des normes Session 3.1

Top 10 clinical standards of care for key populations

de soins cliniques

1.  Fourniture de dépistage VIH et services complets de prévention (y

compris les préservatifs et lubrifiant, conseils sur le risque au VIH et @usaD = fhisg  Armvecs
sa reduction, interventions comportementale, et soutien en petits
groupes). Female sex workers (FSWSs)

P

Offre ou orientation vers la prophylaxie pré ou post expositio

Additional services:
* Family planning
* Pregnancy testing

= Offer or refer for abortion care

4., Dépistage, test, et traitement des infections vaginales ou anales * Cervicalfanal cancer screening
sexuellement transmissibles. Ribhidsbiriibouirimimti
[PMTCT])
S Offre ou orientation des clientes femmes vers les services de " Youth-friendly services for young FSWs

planification familiale/contraception.
Dépistage de la tuberculose.

Dépistage de I'hépatite virale et fourniture d’'informations sur la Transgender people
prévention.
Additional services:
8.  Depistage de la toxicomanie et offre ou orientation vers les services " hosess clncal necds [may e postsurgery and
de redUCtlon deS mefaltS. + Offer or refer for hormone therapy
« Offer or refer for surgical options
9. Dépistage et réponse a la violence basée sur le genre. * Youth-friendly services for transgender people:

— includes counseling that recognizes young people are
exploring their gender identity, and considers implications

10. Promotion de la santé mentale. paieeail ol




Prestation

Plusieurs ensembles de
travailleurs formés ensemble

Pratique et adaptable
Participative
Encourage 'auto-réflexion

Répond aux causes
principales de la stigmatisation

Crée un espace d’interaction

Recommande les formations
continues, 'examen des
données, le développement
des politiques
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MODUL PELATIHAN [AsEminighihAENg (FEW) 2016  |IBBS [3.2%
e 2] «  FEW IR Stﬁ mHtﬁGﬁﬁEULU
INTERVENSI PENGHAPUSAN P T 2016 IBBS 5.9%
STIGMA DAN DISKRIMINASI PADA - 3 ¢ - ghgmmm;n
POPULASI KUNCI DAN ODHA " > o = « FEW IHUESI ﬁthﬁgﬁﬂmLU > =
R, Tl I : 2 QgAY 2016  |IBBS |8.3%
UNTUK FASYANKES DKI JAKARTA
YIEuHIA § Ry yias (MSM) 2016  |IBBS |2.3%
rjﬁmﬁtLﬁjmm‘]s (PWID) 2017 |IBBS |15.2%
(Aviuking (1G) 2014  |IBBS |59%
L!ada tation * Mise en oeuvre initiale: Angola, Burundi, Cambodge,
p Cote d’lvoire, République Démocratique du Congo,
IO Cal e d éter m | ne Haiti, Honduras, Indonésie, Libéria, Malawi, Mali,
Mozambique, Sud-Soudan, Surinam, Thailande

I d p reStati on et I e - Les adaptations locales peuvent étre raccourcies ou

t étendues selon le besoin
contenu « Adoption nationale dans certains contextes




Exemples d’impact

 Politigues sur la stigmatisation et la
discrimination développees et affichés
dans les cliniques

 Utilisation de plateformes existantes de
plaidoyers pour répondre aux
guestions de stigmatisation

* Mise en oeuvre d'un systeme de
Retours sur les Services aux Clients
dans les cliniques ARV

* Frequentation accrue des centres
* Qualité améliorée des services




Enseignements tires

La préparation des formations doit inclure les
parties prenantes des gouvernements locaux
et les membres de populations clés

Certains themes cliniques béneficient de
formations supplémentaires

Un suivi continu et des formations
d’appoint/mentorat sont necessaires pour un
meilleur impact

La stigmatisation influant I'adoption des
services sanitaires ne se limite pas a la
stigmatisation en centre de santé

Les services de santé mentale pour clients et
prestataires sont essentiels

HEALTH4ALL

Strengthening Health Workers’ Capacity to Serve Key
Populations with Stigma-Free HIV Services

Karah Pedersen, David Nelson
July 2019

https: .intrahealth.org/site
briefhealth4all.pdf



https://www.intrahealth.org/sites/ihweb/files/attachment-files/innovation-tech-briefhealth4all.pdf
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Peer Educator Tool for Informing
Female Sex Workers about
Contraceptive Options

LINKAGES

Su p p O rtS HEALTH CARE WORKER

TRAINING

S u p p I é m e n tai r eS PREVENTING and RESPONDING to VIOLENCE

against KEY POPULATIONS

Répondre aux besoins de

formations cliniques

approfondies liées a =
I'identification et la réponse
alaviolenceetala

fourniture de planification s o

Contraceptive Services for
Female Sex Workers

Training Module for Clinicians

familiale @USAID PREVENTING and RESPONDING to VIOLENCE

against KEY POPULATIONS to INCREASE
ACCESS to JUSTICE and STRENGTHEN the

Capacité accrue des pairs
a se mobiliser pour la
fourniture de services

sanitaires

Mobilisation d’autres
secteurs

SUsAID O A LINKAGES
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(all taken from the TRANSIT® unless otherwise noted)
Transgender - An adjective to describe a diverse group of individuals whose gender identity dffers to varying
and th

to refer to people whose gender identity and/or gender expression does not

‘with their sex assigned at birth. A
25 female, while 3 trans man is 3

or something other, or in

‘Gender expression - A person's ways of communicating masculinity 2 inity externally through their
physical appearance (including clothing, hair style, and cosmetics), manr says of speaking, and
‘behavioral patterns.

‘Gender affirmation — The process by which individuals are affirmed in their gender identity. Gender affirmation
typically involves three dimensions: social (being called by a name and pronouns that are aligned with a
‘person’s gender identity); medical (hormone therapy, surgical procedures); and legal {changing a person’s legal
name or sex designation].’

s n LINKAGES
(E)UsAID m— &

PEPFAR


https://www.fhi360.org/resource/contraception-female-sex-workers-job-aids-and-training-curricula-peer-educators-and
https://www.fhi360.org/resource/linkages-violence-prevention-and-response-series
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THE SCIENCE OF IMPROVING LIVES

Bighf P i I X
tocare Palladium I P> GOBEE

Treating Health Seriously MAKE IT POSSIBLE

EpiC est un accord de coopération mondial visant a atteindre et a maintenir le contréle de
I'épidémie du VIH. Il est mené par FHI 360 avec pour partenaires principaux Right to Care,
Palladium, Population Services International (PSI), et Gobee Group.




Programme de formation des prestataires:
PRESTATION EFFICACE DE PROPHYLAXIE PRE-
EXPOSITION ORALE AUX ADOLESCENTES ET
JEUNES FEMMES

OPTI&NS



@ Contexte

* Les AJF sont un groupe prioritaire de prestation
de la PrEP orale 1

D “ 3 '. Women are at

2
@ More than 70% of all HIV G“
infections occur in sub- higher risk of
w w T W contracting HIV
at a younger age

Saharan Africa
AGYW are 2-3 times @* Men are less likely
more |ike|1,r to bhe to know their HIV

infected with HIV status or to receive
HIV treatment

* Avant le développement du programme de
formation des prestataires OPTIONS, aucun
support de formation a la PrEP orale n’avait été
congue spécialement pour la prestation de la
PrEP aux AJF

* Le programme de formation a été développé

pour accroitre la capacité des prestataires de “ @

U

premiere ligne a la prestation de PrEP orale et
services de prévention du VIH de haute qualité :
et centrés sur le client aux AJF Women compared to male

peers

* Ces modeles de formation completent les
formations générales a la PrEP orale, la

, . . . - Younger women have older male
prévention du VIH, ou la planification familiale 6

sexual partners - This dynamic, and

G
age-mixing in sexual relationships,
\ 1 contributes to the high risk of HIV

among AGYW

* Le programme a été développé pour les D 66%
personnels cliniques et non-cliniques se .
préparant a la fourniture de la PrEP

Young women
(age 15-24)

Source: Options Provider Training




@ Objectifs pédagogiques
* Comprendre les composantes clés des SSR favorables aux jeunes et de la prestation de services de
prévention combinée du VIH, y compris les services de PrEP orale.
* Comprendre quelles AJF sont plus a méme de bénéficier de la PrEP orale.
* Se familiariser avec les directives et protocoles des pays.
* ldentifier les points d’entrée et les opportunités de discussion et d’offre de la PrEP orale.
* Comprendre la gestion de la PrEP orale pour les AJF.

* Identifier les manieres de fournir un support d’observance a la PrEP orale et de conseils favorables aux
jeunes.

* Comprendre I'éventail de connaissances, attitudes, et compétences spécifiques nécessaires a la prestation
de PrEP orale aux AJF.

* Sensibiliser a ses propres valeurs et a la maniere dont celles-ci peuvent influencer la communication avec
les clientes (positivement ou négativement).




@ Contenus de la formation

Module | Module 2 Module 3 Module 4 Module 5 Module 6 Module 7
Introduction a la |Prestationdela |Facteursa Démarrage de la Surveillance, |Conclusion Gestion clinique
PrEP orale PrEP orale aux |prendre en PrEP suivi, et et du démarrage
AJF compte observance
* Les bases dela * Importance de * Prévention * Atteindre les AJF ¢ Promotion <+ Messages a * Modele
PrEP orale la PrEP pour combinée et et génération de de retenir optionnel
(par ex: les AJF services la demande 'observance ¢ Ressources * Les AJF
efficacité, * Facteurs liés a connexes et * Evaluation des et la pour la doivent suivre
différences I'adolescence points risques rétention prestation de les mémes
entre » Services d’entréeala * Répondre aux des AJF la PrEP orale processus de
PrEP/PEP/ favorables aux PrEP mythes, idées * Foire aux aux AJF démarrage, et
ART) adolescents et * Preuves/enseig  fausses et peurs questions suivi, et de
* Prévention aux jeunes nements tirés ¢ Facteurs influant maintien que
combinée * Points et vues sur la PrEP la décision de les adultes
* Directives et valeurs pour les AJF démarrer la PrEP
spécifiques au personnels au ou de la
pays sujet de la continuer
PrEP et des * Questions clés a
AJF aborder avec les
AJF

58



@ Aller plus loin: un exemple

* On parle d’adolescentes et jeunes
femmes - quelles sont les similarités et les

Lorsque I'on ,
9 differences!?

pense aux AJF

. * D’apres votre experience — qu’est-ce qui
et ala PrEP...

caractérise genéralement les “adolescentes’
et les “jeunes” - quels sont les stéreotypes
et les présomptions courantes?

b

— Quels facteurs peuvent etre des
obstacles potentiels a 'usage efficace de

la PrEP.

— Quels facteurs sont des forces et
opportunités a I'usage de la PrEP?

59



Adaptation au
contexte local

* Le programme doit étre
adapté aux besoin du pays,
des participants, et du
temps disponible

Le programme doit étre
adapté pour inclure les
directives, données, et
autres informations
spécifiques au pays

Intégration

* La PrEP pour les AJF doit
étre intégrée dans un
cadre qui comprend les
services VIH et SSR; des
services favorables,
sensibles, et réactifs aux
jeunes; des soins
sanitaires et droits de
qualité

Examen et mises

a jour

* L’'usage de la PrEP est un

domaine en évolution

Le programme nécessitera
des mises a jour au fur et
a mesure de l'introduction
de nouveaux produits de
prévention, de I'apparition
de nouvelles informations
au sujet de la PrEP, et de
I'accumulation des
expériences de mises en
oeuvre

@ Enseighements clés tirés de la mise en oeuvre

Soutien et

mentorat post
formation

e La formation des

prestataires doit inclure
une planification des

actions pour des actions
INTELLIGENTES par les

participants formés

Un entrailnement, une
surveillance, et un soutien
technique de suivi sont
essentiels

Un examen continu des
expériences de mise en
oeuvre peut renseigner les
améliorations




@ Expériences du Kenya et du Zimbabwe

KENYA ZIMBABWE

Les modules du programme de formation des prestataires
OPTIONS couvrant la prestation de services de prévention
du VIH et de soins sexuels et reproductifs (SSR) favorables,
sensibles, et réactifs aux jeunes ont contribué au contenu
couvrant ce theme dans le programme nationale de formation
a la PrEP au Kenya

LVCT Health a utilisé le programme de formation des
prestataires OPTIONS pour former 30 prestataires de soins
et trois coordinateurs SIDA/IST sous-comté dans le comté de
Kiambu

LVCT Health a adapté le programme de formation des
prestataires OPTIONS pour former 50 prestataires de
planification familiale (PF), prestataires de dépistage et
conseils VIH, et des prestataires de PrEP sur trois centres de
santé dans le compté de Nairobi City, et de |7 responsables
de santé de sous-compté a la fourniture de services PF-PrEP
intégrés

Le Ministere de la Santé a développé un programme de
formation standard complet et intégré pour la prévention
du VIH, les soins, et les traitements par des plateformes
mixtes

Les formations PrEP ont été effectuées dans le cadre du
programme ainsi qu’'indépendamment, en phase avec le
programme national de mise en oeuvre de la PrEP

Les modules AJF ont été intégrés au programme de
formation standard

Les équipes de formateurs ont examiné le programme et
I'ont adapté au contexte local

L’approche de renforcement des capacités inclue la
formation de formateurs nationaux ou provinciaux,
distribuant les formations en cascades vers les districts ou
centres de santeé.



ODTI@NS

‘OPTIMIZING PREVENTION TECHNOLOGY INTRODUCTION ON SCHEDULE

Thank you

Programme de formation des prestataires OPTIONS:
prestation efficace de prophylaxie pré-exposition orale aux
adolescentes et jeunes femmes

Consortium OPTIONS, ao(t 2018.

https://www.prepwatch.org/prep-resources/training-materials/

Ce programme est rendu possible

par l'aide généreuse du peuple américain par USAID en partenariat
avec PEPFAR, selon I'accord de coopération No. AID-OAA-A-15-00035.
Les contenus ne refletent pas nécessairement les points de vue d’USAID
ou du gouvernement des Etats-Unis.

Partenaires du Consortium OPTIONS
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https://www.prepwatch.org/prep-resources/training-materials/

Questions-

reponses
Veuillez écrire

VOS questions
dans le chat.




Sessions a venir

Sessions a venir

Les sessions a venir seront
La PrEP et la violence définies selon les résultats du

des partenaires intimes sondage de janvier

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

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

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



https://mailchi.mp/prepnetwork/westafrica

SONDAGE

Quels themes de
la PrEP sont
hautement

prioritaires pour
les sessions a
venir?




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!

Partenaires CHOICE
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THE SCIENCE OF IMPROVING LIVES

L] '
Meeting Targets and
p I Maintaining Epidemic Control . .
Reaching Impact, Saturation,
and Epidemic Control

LI LY ° FROM THE AMERICAN PEOPLE

Cette collaboration est rendue possible par le généreux support du people américain par '’Agence Américaine
du Développement International (USAID) et le le Plan d'urgence pour la lutte anti SIDA (PEPFAR) par les
termes de 'accord coopératif 7200AA19CA00002 et 7200AA19CA00003. Le contenu est la responsabilité du
projet EpiC et du Projet RISE et ne refletent pas nécessairement les opinions d’'USAID, de PEPFAR, ou du
gouvernement des Etats-Unis.



