
      
 
 
 
 

 

 

 

 

  Communiqué de presse 
 

Pour un système de santé qui prenne en compte les besoins et les droits des patients   

Résultats du Projet PACTES – Patient.e.s Au Cœur du Traitement Et des Soins 

 

Conakry, Le 29 Janvier 2020-  Le projet PACTES mis en œuvre depuis 2017  pour améliorer la prise en 

charge des patients vivant avec le VIH à travers l’expérimentation d’une prise en charge centrée sur 

les droits et les besoins des patients, au sein de 5 structures de santé à Conakry et dans la région de 

Kankan, se clôture aujourd’hui. Structuré autour du dialogue avec les acteurs institutionnels, les 

structures de soins (directeurs, soignants), les patients et associations communautaires, ce projet 

apparait clairement comme une réelle innovation dans le contexte de santé guinéen. Conçu et mis 

en œuvre selon une approche participative et inclusive prenant en compte tant l’expérience des 

patients que celle des soignants, le projet a permis de faire un état des lieux des obstacles qui freinaient 

l’accès à une prise en charge VIH de qualité en Guinée et de proposer de nouvelles solutions : 

notamment la fonctionnalité de services d’accompagnement psychosocial pour les patients et l’ 

amélioration de la relation soignant-soigné à travers la formation des soignants. La collaboration des 

organisations de la société civile dans le cadre du collectif inter associatif, a permis également de 

centrer le débat sur le droit à une prise en charge de qualité pour toutes et tous. Ce projet est financé 

par l’Agence française de développement (AFD) et a été cofinancé par Unitaid dans le cadre du projet 

OPP-ERA d’accès à la charge virale. 

La cérémonie de clôture du projet aura lieu ce mercredi 29 janvier à 9h à  l’hôtel RIVIERA avec 

l’ensemble des partenaires.  

 

« PACTES est un projet qui a permis de mettre ensemble les soignants, les 

patients et le médiateur psychosocial, pour réfléchir sur les problèmes de prise en 

charge et proposer des solutions ; pour ça je suis satisfait ». Médiateur 

psychosocial lors de l'atelier préparatoire de diagnostic participatif à 

ASFEGMASSI, le 22 Février 2018. 

 



 

 

En Guinée, avant le démarrage du projet, malgré d’importants efforts et une prise en charge du VIH 

effective dans les structures de santé, la couverture des besoins des personnes vivant avec le VIH  

(PVVIH) restait faible : les objectifs des 3x90 de la lutte contre le VIH/SIDA1 étaient encore loin d’être  

atteints (respectivement 64% des personnes vivant avec le VIH connaissaient leur statut sérologique, 

32% étaient sous traitement, 8% avaient une charge virale indétectable)2. 

 

Plusieurs hypothèses ont été formulées pour étayer ce constat dont : 

 Des services de santé insuffisants, inadaptés ou dont la disponibilité n’était pas continue, avec 

en particulier : 

 un accès à l’examen de la charge virale limité et des résultats peu exploités alors que cet 

indicateur est essentiel dans le suivi des patients sous traitement antirétroviral; 

 un accompagnement psychosocial des patients VIH encore non fonctionnel dans de 

nombreuses structures et  peu intégré dans les équipes de prise en charge ; 

 une organisation de la prise en charge inadaptée aux besoins des patients, à la chronicité de la 

prise en charge du VIH, à l’origine de parcours de soins lourds et d’une charge de travail accrue 

des soignants  

 une relation entre soignants et patients caractérisée par une faible écoute et parfois des 

comportements stigmatisants, 

 La société civile guinéenne pas assez structurée pour pouvoir défendre les droits des patients.  

 

Le projet PACTES s’est dès lors construit, en concertation étroite avec les partenaires du projet, pour 

faire face à ces constats, en synergie avec le projet OPP-ERA mis en œuvre par Solthis en Guinée pour 

améliorer l’accès à la charge virale. 

 

 

 

 

                                                             
1 La stratégie des 3x90 a été définie par l’ONUSIDA en 2014 dans son rapport « 90-90-90, Une cible ambitieuse 
de traitement pour aider à mettre fin  l’épidémie du sida ». Elle fixait ainsi pour objectif pour 2020 : 

 90% des PVVIH dépistées 

 90% d’entre elles ont accès au traitement ARV 

 90% d’entre elles ont une charge virale (CV) indétectable 
2 Source : chiffres du PNLSH  



 

 

« A la fin de cet atelier nous venons d'identifier chacun nos besoins en termes de 

renforcement des capacités, ce sont les occasions comme celles-ci qui nous 

manquent et nous souhaitons poursuivre les échanges avec votre équipe 

PACTES ». Soignant lors de l'atelier préparatoire de diagnostic participatif au CHU 

Ignace Deen, le 31 Mars 2018. 

« Maintenant,  je réalise qu'il y a beaucoup de situations qui devraient nous 

interpeller sur l'importance de l'accompagnement psychosociale » parole d’un 

soignant 

 

Résultats clés du projet  

Salué pour ses synergies avec les stratégies nationales et les interventions des acteurs locaux et 

internationaux, le projet a permis des avancées dans l’amélioration de la qualité des soins dans les 

structures favorisant ainsi un impact direct et fondamental pour la vie des bénéficiaires touchés par 

le projet, et de recentrer le débat sur le droit des patients à une prise en charge de qualité.  

Plus de 100 patients, 100 soignants et 20 médiateurs psychosociaux ont participé aux ateliers et à la 

construction continue inclusive et participative qui a fait l’originalité et la force de ce projet. Parmi 

les avancés clés :  

 La prise de conscience et la prise en compte de l’importance de la relation soignant - patient sur la 

qualité des soins délivrés, l’engagement des patients dans les soins et la déstigmatisation des 

Personnes vivant avec le VIH par le personnel soignant ;  

 Le développement de l’accès à l’examen de charge virale, rendu possible par le projet OPP-ERA 

pour permettre de mesurer l’efficacité du traitement et d’adapter la prise en charge en 

conséquence 

 la réorganisation du circuit du patient et de l'organisation de la prise en charge avec l’espacement 

des rendez-vous des patients ayant une charge virale indétectable et avec l’intégration de 

l’accompagnement psychosocial dans le parcours de soin. 

 La formation et la mise en place d’agents expérimentés pour l’accompagnement psychosocial des 

patients  

 Le renforcement matériel des structures de santé, le renforcement des compétences des soignants 

et l’impulsion d’une dynamique collective dans les équipes de prise en charge 

 La création d’un plaidoyer interassociatif avec les associations de patients et l’émergence d’une 

mobilisation communautaire forte en faveur  des intérêts et droits des patients.  



 

 

Prochaines étapes  

Riche de l’expérience de ces 3 dernières années et des retours positifs des partenaires, mais aussi 

compte tenu des défis qui demeurent, une 2ème phase du projet est en cours de réflexion. Elle viserait 

la consolidation des acquis des structures de santé déjà appuyées, pour améliorer la qualité de la 

prise en charge et particulièrement l’expérience vécue par les patients. Elle continuerait aussi de 

soutenir les initiatives de la société civile guinéenne pour défendre collectivement les droits des 

patients et l’accès à une prise en charge de qualité pour toutes et tous.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pour en savoir plus sur les acteurs du projet 

Solthis : www.solthis.org 

Financé par : 

L’agence française de développement : www.afd.fr 

Et un cofinancement d’Unitaid dans le cadre du projet OPP-ERA 

 

Contacts : 

Harouna Mamane : Chef du projet PACTESchefdeprojetpactes@solthis.org  - Tel : (+224) 626 86 92 69 

Etienne Guillard : Référent technique du projet, Etienne.guillard@solthis.org 

 

Financé par l’AFD, l’Agence française de développement, avec un cofinancement d’Unitaid pour le projet OPP-

ERA, le projet PACTES a été mis en œuvre de 2017 à janvier 2020, par Solthis en partenariat avec les associations 

FMG : Fraternité Médicale Guinée, FEG : Fondation Espoir Guinée, REGAP+ : Réseau Guinéen des Associations 

de Personnes Infectées et Affectées par le VIH, REFIG : Réseau des femmes infectées par le VIH en Guinée, 

ASFEGMASSI : Association des Femmes de Guinée pour la lutte contre les IST et le Sida et Afrique Arc en Ciel 

Guinée, et en collaboration étroite avec les entités du Ministère de la santé : PNLSH, DNEHHS/MS, DSVCo.  

5 sites ont été appuyés par le projet, 4 à Conakry et un dans le région de Kankan : le CHU Ignace Deen- Service 

d’hématologie ; le CHU Donka - Centre de Traitement Ambulatoire ; le Centre de Santé Matoto ; le Centre de 

prise en charge associatif ASFEGMASSI et l’Hôpital régional de Kankan. 

 

http://www.solthis.org/
http://www.afd.fr/
https://unitaid.org/core-investment-areas/#fr
https://chargevirale-oppera.solthis.org/
mailto:chefdeprojetpactes@solthis.org
mailto:Etienne.guillard@solthis.org
https://www.solthis.org/fr/projet/pactes-patients-au-coeur-du-traitement-et-des-soins/

