Plan de suivi, évaluation

1% année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 1 du D1

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises : USD
Objectif Renforcer la prévention des IST/VIH/SIDA en direction des groupes en situation de vulnérabilité par des méthodes novatrices pour un
Spécifique 1 : changement de comportement
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de Fréquence de Institutions
données recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(vair I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
1.1 Actions de prévention et | Effectif des Rapport des ONG AIDS Algérie/
de promotion du dépistage | groupes a engagées El Hayet/AAPF/
volontaire anonyme et comportement a 35000 trimestriel Solidarité AIDS/
gratuit pour les groupes a risque APCS Oran/
comportement a risque effectivement Sidi El Houari Oran
(travailleurs du sexe, touchés
toxicomanes, HSH)
1.2 Marketing socia et Effectif des Rapport des ONG PNLS/ONG
promotion de |’ utilisation groupes Enquétes CAP Service de santé
des préservatifs chez les vulnérables 500 Rapport dela trimestriel militaire/
groupes vulnérables utilisant Direction dela ONUSIDA/
(condoms et femidons) correctement les Population FNUAP
préservatifs
1.3 Organiser 05 atelier de | Nombre de Rapport du PNLY Ministeredela
sensibilisation du personnel | personnes relais en 0 Ministere dela Justice/Service de
pénitencier milieu pénitencier Justice/servicede | trimestriel santé carcérale/
formées santé carcérale ONUSIDA/
PNUD/FNUAP
1.4 Informer les détenus Effectif dela Rapport du PNLS/Ministeredela
pour un changement de population 0 Ministere dela Justice/Service de
comportement carcéraeinformée Justice/servicede | trimestriel santé carcérale/
santé carcérale ONUSIDA/
PNUD/FNUAP




1.5 Former des intervenants | Nombre de Rapport du PNLS/Ministere de
pour la prévention des sessions de Ministére de I’ Intérieur/ONUSIDA
IST/VIH/SIDA pour le formation réalisées I Intérieur trimestriel
personnel dela Slreté
Nationale et de la Protection
Civile
1.6 Concevoir et diffuser Nombre de Rapport des PNLS/ONG/
une brochure de Brochures ONG/FNUAP Ingtitutions
vulgarisation sur les éaborées et ONUSIDA trimestriel /FNUAP/ONUSIDA/
IST/VIH/SIDA pour les diffusées Consultants
publics en situation de
vulnérabilité
1.7 Elaborer et diffuser des | Nombre de Rapport OICM
brochures didactiques en brochures PNLS/OIM
langue d’ origine pour les didactiques en trimestriel
publics en situation de langue d’ origine
mohilité en 10 langues disponibles
1.8 Concevaoir et diffuser Nombre de Rapport OICM
des messages messages en langue PNLS/OIM
radiophoniques de langues | d’origine trimestriel
d origine pour les publics en | disponibles
situation de mobilité
1.9 equiper la direction de la | Equipement Rapport del’unité | trimestriel
prévention en matériel disponible de gestion et dela Ministére de la Santé
informatique et audiovisuel Direction dela
et logistique (véhicule) Prévention
1.10 Equiper les 48 comités | Equipement Rapport d’ activités | Trimestriel
intersectoriels de lutte disponible au desDSP et de Direction dela
contre le sidaen matériels | niveau de chague I’unité de gestion Prévention
de communication et comité
audiovisuels intersectoriel de
wilaya
1.11 Produire une revue Nombre de revues Rapport d’ activités | Trimestriel
spéciaisée VIH/Sidaen parues pour chaque delaDirection dela CNLS/ Direction dela
direction des personnelsde | numéro Prévention/CNLS Prévention
santé
Equiper les SEMEP des Nombre de Rapport d’ activités | Trimestriel DSP/PCH/Unité de
Secteurs Sanitaires en SEMEP équipes desDSP et de gestion
materiel audiovisuel I’unité de gestion/




Plan de suivi, évaluation
Activités générales de I’Objectif spécifique 2 du D1

1% année

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises : USD

Objectif Renforcer la participation des publics concernés dans les interventions de proximité

Spécifique 2 :

Données
Activités générales de départ Résultats Sources de Fréquence de Institutions
données recueil de responsables/chargées
données de I’exécution
2004 T1 T2 T3 T4

2.1 Former lesmédiateurs | Nombre de Rapport ONG/PNLS/PNUD/

associatifs issus des médiateurs 0 ONG ONUSIDA

différents groupes associatifs formés PNUD/ trimestriel

vulnérables par an ONUSIDA

2.2 Sensibiliser et faire Nombre de Rapport PNLS/ONG/

participer lestravailleurset | personnes 100 ONG ONUSIDA/PNUD/

travailleuses du sexe des concernées ONUSIDA trimestriel Groupes des experts

actions de proximité et a participant a cette PNUD En épidémiologie

I'utilisation desmassesde | initiative

prévention

2.3 Former des pairsparmi | Nombre de pairs Rapport DAS du MSPRH/

les étudiants au niveau des | formés 0 MSPRH et MESRY Ministére de

résidences et centres ONG trimestriel I’ Enseignement

universitaires Supérieur/PNLS/ONG
ONUSIDA/FNUAP

2.4 Concevoir et diffuser Nombre de guides Rapport d' activités Ministére de I’Emploi

des guides passeports réalisés 50 000 UNICEF/FNUAP Etdela

IST/VIH/SIDA pour jeunes ONG/autres trimestriel Solidarité//autres

ministéres minist ére

UNICEF/FNUAP/
PNLS/ONG




2.5 Former des pairsparmi | Nombre de pairs Rapport Ministére Ministére de
le personnel de la Sireté formés 0 del’ Intérieur/ I Intérieur/ONUSIDA/
nationale et de la Protection ONUSIDA/ trimestriel MSPRH
Civile MSPRH
Plan de suivi, évaluation - 1°° année
Activités générales de I’Objectif spécifique 3 du D1
Pays: ALGERIE
Composante : VIH/SIDA
Numéro de la Convention de
financement
Bénéficiaire Principal :
Devises: USD
Objectif Améliorer I’acces a une information de qualité pour les groupes en situation de vulnérabilité
Spécifique 3 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de Fréquence de Institutions
données recueil de responsables/chargées de
(un par activité) données I’exécution
(voir I'annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
3.1 Acquérir et diffuser des | Nombre de Rapport d’ achat Mensuel
préservatifs féminins et préservatifs 4000 000 PCH/Unité de Trimestriel ONG/PNL S/groupes
masculins par les disponibles et gestion VulnérablessFNUAP
associations de lutte contre | diffusés ONG
le SIDA
3.2 Conception, impression | Nombre de Rapport Mensuel
et diffusion des supports supports réalisés 12000 ONG/ Trimestriel ONG S/PR
d'information adaptés au ONUSIDA/ AIDS Algérie/
contexte socioculturel FNUAP Al
agérien Hayat/AAPF/Anis/Solidarité
AIDS/Sidi El Houari
3.3 Former les intervenants | Nombre Rapport PNLS PNLSDASS/MEN/
éducatifs en matiere de dintervenants en 100 DAS/MSPRH Trimestriel ONUSIDA/FNUAP/
communication spécifique | milieu scolaire ONUSIDA UNICEF
en milieu scolaire formés UNICEF/FNUAP
3.4 Renforcer les capacités | Nombre d’UDS 10 Rapport
des Unités de Dépistage équipées DAS/MSPRH Trimestriel PNLS/DASS




3.5 Renforcer les capacités | Nombre de UMP Rapport

des Unités de Médecine équipées PNLS/DAS Trimestriel PNLS/DASS
Préventive Universitaire

3.6 Former le personnel Nombre de

chargé des structures sessions réalisées Rapport Ad hoc MJS/ONUSIDA/FNUAP/
d’ écoute et de prévention MJS/ONUSIDA UNICEF/PNLS

santé june aux nouvelles FNUAP /UNICEF

techniques de PNLS

communication pour le ONG

changement de

comportement

(counselling)

3.7 Renforcer les capacités | Nombre de

des centresde jeunesse et | structures de Rapport Ad hoc MJS/CNIJS/'ONUSIDA/
du Centre national jeunesse et de MJS BIT/ONG

d'information jeunesse et | structures d’ accueil

de structures d'accueil des | des groupes

groupes vulnérables vulnérables

renforcées




Plan de suivi, évaluation

1% année
Activités générales de I’Objectif spécifique 1 du D2

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD

Objectif Organiser un systeme national pour I’acquisition et la disponibilité des ARV dans les centres de référence

Spécifique 1 :
Indicateurs de Données

Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions

recueil de responsables/chargées

(un par activité) données de I’exécution
(vair I'annexe 1) 2004 T1 T2 T3 T4

1.1 Premiére réunion de Réunion réalisée 0 Rapport d’activités | Rapport Ad hoc | Direction dela

consensus sur les schémas Direction dela et trimestriel Prévention/ CNLS et

thérapeutiques standards Prévention groupe des experts

IST et ARV nationaux

1.2. Identifier les Nombre Rapport Pharmacie centrale des

importateurs et négocier d importateurs 4 Direction dela Trimestriel hdpitaux/Sous-Direction

avec eux laréduction des identifiés Pharmacie delapharmacie

prix des ARV pour M SPRH/PCH hospitaliere/lOMS

bénéficier de’initiative

Access

1.3. Identifier les Les gammes sont PV des Groupe algérien

différentes gammes de identifiées et les recommandations Trimestriel d expertsissus des

molécules d' anti- protocoles des groupes Centres de

rétroviraux thérapeutiques d experts référence/PNLS/OM S
précisés

1.4. Organiser lecircuit de | Nombre des Rapport Pharmacie centrale des

stockage et de distribution | différents ARV 27 PCH/Directiondela | Trimestriel hdpitaux : Direction de

des ARV stockés et planifiés Pharmacie/M SPRH lapharmacie

hospitaliere/lOMS

1.5. Former les Nombre de Rapport dela Partenariat avec

pharmaciens ala gestion pharmaciens 0 Direction dela Trimestriel Hopitaux de

des stocks formés Pharmacie/PCH France/Esther/PNLS




1..6 Former les assistants Nombre Rapport Sous-Direction de la
pharmaciens a la gestion d' assistants formés 0 Direction Pharmacie | Trimestriel pharmacie
des stocks alagestion des M SPRH/PCH Hospitaliere/PCH/PNLS
médicaments
1.7. Former le personnel Nombre de Rapport Pharmacie centrale des
des sites de prescription en | personnes formées 10 Direction dela Trimestriel hdpitaux Sous-Direction
gestion informatique en gestion Pharmacie delapharmacie
informatique MSPRH/PCH hospitaliere/PCH/PNLS
1.8. Equiper lescentresde | Equipement Rapport Service depriseen
référence en matériel informatique 0 Centre de Référence | Amensuel charge hopitaux de
informatique acquis des Trimestriel référence/PNLS
IST/VIH/SIDA/PCH
1.9. Equiper le centre de Chaine de froid Rapport PCH/PNLS
référence de prescription en | acquise 0 Centre de Référence | Mensuel
matériel de chaine de froid IST/VIH/SIDA/PCH/ | Trimestriel
Service HCA




Plan de suivi, évaluation

1% année
Activités générales de I’Objectif spécifique 2 du D2

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD
Objectif Améliorer la prise en charge des infections opportunistes selon les recommandations nationales
Spécifique 2 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions
recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(voir I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
2.1. Elaborer et diffuser un | Nombre de guide Rapport PNL S/Groupe d’ experts
guide de prise en charge des | reproduits et 0 Direction dela Trimestriel
10 diffusés Communication
2.2. Former/recycler le Nombre de PV des Rapport PNLS/Centre de
personnedl de santé dansla | formation* 0 PNL S/Rapport Trimestriel référence
prise en charge des 10 (médecins, Centres de Référence
infirmiers et
laborantins).
2.3. Renforcer lacapacité | Nombre de Bilan Centres de référence par
de diagnostic de laboratoire | |aboratoires 2 PCH/PNLS/Centre | Trimestriel laprise en charge des
en équipement renforcésen de Référence PVS
(microscopes mixtes), en équi pement,
consommables et réactifs. | consommables et
réactifsde
laborataire.
2.4 Achat de médicaments | Médicaments Bilan d' activités PCH
pour le traitement achetés 0 unité de gestion / Trimestriel
opportuniste PCH
2.5. Former les biologistes | Nombre de PNLSIPA/CTS En partenariat
alétranger biologistes formés 0 Armée Trimestriel IPA/HCA/labo
étrangers




* || S agit d’ atelier de formation sur la réactualisation des connaissances pour |es professionnels de santé des centres de

référence et des secteurs sanitaires
Plan de suivi, évaluation

1% année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 3 du D2

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD
Objectif Améliorer I’accessibilité, la qualité de la prescription et I’observance des traitements ARV
Spécifique 3 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données Fréquence de Institutions
recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(voir I'annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
3.1. Elaborer un guidede | Guide de En cours de Rapport Groupe algériens
traitement de I’ infection traitement ARV réalisation PNL S/DP/M SPRH/groupe | Ad hoc d expertyPNLS
par ARV disponible d experts cliniciens
3.2. Reproduire et diffuser | Nombre de guides Rapports Groupe agériens des
le guide ARV reproduits et 200 PNLSDP/MSPRH Ad hoc expertsPNLS
diffusés
3.3. Former/recycler le - Nombre de Rapports Partenariat hospitalier
personnel hospitalier et personnels formés PNLSDP/MSPRH Trimestriel Esther France/
non hospitalier en en conselling et Centres de référence PNLS/Centres de
counselling sur ARV. Direction Formation référence
I’ utilisation des ARV - Nombre de MSPRH/ONG
personnes
recyclées.
- Nombre de
séminaires
organisés




3.4. Assurer laformation | -Nombre de Rapports MSPRH
continue al’étranger et la | personnes formées MSPRH Trimestriel MDN
participation aux - Nombre de (DP et D.Formation)
conférences internationales | participants aux MDN

conférence

internationales
3.5. Equiper les centresde | Nombre de Rapport Centres de référence/
référence en matérielsde | laboratoire équipé 3 PNLSDP/MSPRH PNLS
laboratoire. Facscount et Centres de référence/ Trimestriel
réactifs IPA/MDN
3.6. Disponibiliser les Nombre de Rapport Centres de référence /
réactifs et autres matériels | structure de Centres de référence Trimestriel PNLS
essentiels pour le dépistage | dispensation ARV DSP, IPA
et la confirmation approvisionnées en

intrants de

dépistage
3.7. Diagnostiquer, suivre | Nombre de patients Rapport Centres de référence et
et traiter les co-infections | suivis pour les co- Centres de référence de dépistage

infections Trimestriel
3.8. Acquérir desréactifs | Mise adisposition PNLS, MDN, IPA et PNLS/MDN/IPA
de chargevirde des examens de Forfait Centre de référence Trimestriel

charge virale
3.9. Mettre adisposition Nombre de patients Rapports MSPRH/ Centres de
lesARV danslescentres | traiéset de 7 PNLS/DP/MSPRH Trimestriel référence/ MDN
deréférence structures Rapport des Centres de

approvisionnées en référence

ARV
3.10. Assurer la Nombre de PV des groupes d’ experts PNL S/Groupe d’ experts
coordination du suivi rapports de suivi 0 A chagque
clinique et biologique, établis mission
dans les centres de
référence
3.11. Constituer un réseau | Nombre de réseaux PV du PNLS/DP/MSPRH PNLS/Centre de
ville-hopital constitués 0% Ad hoc référence/ Médecins de
interdisciplinaire ville/ Partenariat Esther
3.12. Assurer I’éducation | Nombre de PV des ONG impliquées AIDS Algérie/ El
thérapeutique des bénéficiaires suivis | Données non Hayat / Solidarité AIDS
bénéficiaires (outils disponibles Trimestriel / PNLS

didactiques pour la
compréhension des
traitements et
I’ observance)

10




3.13. Elaborer un Un protocole PV des groupes Centre de référence
protocole d’ étude sur le d étude sur ARV 0 d expertyPNLS Ad hoc /groupe d’ experts
suivi, le devenir et disponible /PNLS
I’ observance des malades
sous traitement ARV
(atelier d’ élaboration et de
validation du protocol€)
3..14. Elaborer une Protocole d' étude Rapport sur le protocole | Ad hoc Centre de référence
protocole derechercheet | sur ARV 0 d étude sur ARV d Alger en coordination
d étude sur lesrésistances | disponibles disponibles avec les autres centres
aux ARV /CNLS/DGSN/Services
de santé des zones
frontalieres

3.15. Former des Nombre de Rapport PNLS/Direction
médecins et des sages- dmeédecins et sages 05 PNLS/DP/MSPRH et Ad hoc Population
femmes des consultations | femmes des Direction Population/
prénatales et dansles consultations MSPRH
centres de référence ala prénatales formés a
prévention dela laprévention dela
transmission mere/enfant | transmission

mére/enfant
3.16 Elaborer et diffuser Fiches techniques Rapport Ad hoc MSPRH/DP/SDSMI
une fiche technique sur la | élaborées et 0 Direction de la Prévention PNLS/CNLS
Prévention delaTME nombre PNLS
pour les sages femmes d exemplaires

diffusés

11




Plan de suivi, évaluation

1% année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 3 du D2

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de

financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD

Objectif Améliorer I’accessibilité, la qualité de la prescription et I’observance des traitements ARV

Spécifique 3 :

Données
Indicateurs de procédurecouverture de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions
(vair I'annexe 1) recueil de responsables/chargées
données de I’exécution
2004 T1 T2 T3 T4

Nombre de nouveaux malades ayant accés au Rapport des

traitement ARV Centres de référence 7 Centres de référence
et (DSP/CHU/EHS) | Trimestriel
SEMEP/Santé
militaire

Nombre de structures dispensant les ARV selon

les normes définies 7 Idem Idem 7 Centres de Référence

% d observance des traitements ARV au niveau Centres de Référence

des sites de prise en charge Idem Idem

Laprévention de latransmission mére/enfant est 20% Consultations prénatales

initiée au niveau des consultations prénatales Idem Idem et Centres de Référence

12




Liste des structures accréditées pour la prescription des AVR et la file active attendue par an

Nombre de patients

Année 2004 Année 2005 Année 2006 Total
Hopital Hadi Flici El Kettar 160 250 300 710
(Adultes et enfants)
Hopital Oran 60 100 150 310
Hopital de Constantine 1 40 80 121
Hopital de Annaba 4 20 50 74
Secteur sanitaire de 55 100 200 355
Tamanrasset
Hopitaux militaires 12 15 20 47
Sétif 20 50 80 150
Total nombre patients 312 575 880 1767

13




Plan de suivi, évaluation

1% année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 4 du D2

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD

Objectif Renforcer la prise en charge psychosociale des PVS et leur famille

Spécifique 4 :
Indicateurs de Données

Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions

recueil de responsables/chargées

(un par activité) données de I’exécution
(voir I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4

4.1. Elaborer unguidede | Guide de référence Rapport PNLS

référence sur les activités | élaboré 0 PNLS/DP et ONG Ad hoc Consultants

psychosociales des impliquées AIDS Algérie/AIDS

médiateurs communautaires

Solidarité/Anis/Sidi El
Haouari

El Hayet/
AAPF/PNUD

14




4.2. Mettre en place un -Nombre de Rapport d' activités PNLS/
comité pédagogique de Comités PNLS/DP et Ad hoc AIDS Algérie/
validation, recrutement et | pédagogiques Direction dela El Hayat /
supervision des médiateurs | fonctionnels Communication AAPF/
communautaires -Nombre de ONG impliquées Consultants/
réunions tenues PNUD
-Rapports
d activités établis
4.3. Former lesmédiateurs | Nombre de Rapport PNLS/ONG S/PR
associatifs sur laprise en médiateurs PNLS et Trimestriel Consultants /
charge psychosociale, associatifs formés ONG/ONUSIDA omMS/
observance de traitement ONUSIDA
ARV, counsdlling,
meédiation
4.4. Assurer lesindemnités | Nombre de Rapport PNLS/ONG SPR/
des médiateurs associatifs | médiateurs en PNLS/ONG/ Trimestriel Consultants/
(professionnalisés) poste sur les sites ONUSIDA OMS/
intervenant sur lessitesde | indemnisés ONUSIDA

prise en charge (170
USD/mois/personne)

15




Plan de suivi, évaluation - 1°" année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 5 du D2

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises : USD
Objectif Renforcer la prise en charge psychosociale des PVS et leur famille
Spécifique 5 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions
recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(voir I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
5.1. Former desmédecins | Nombre de Rapport PNLS/
des structures d’accueil ala | médecins des 10 PNLS/DP/MSPRH | Trimestriel Structures de prise en
prise en charge des IST structures d' accuell Rapport desDSP/ charge
formés secteurs sanitaires
5.2. Elaborer et diffuser le | Un guide national PV PNLS/
guide national sur laprise | adapté sur 0 PNLS/DP/ trimestriel
en charge des IST par I"approche Direction dela
I approche syndromique syndromique Communication
adaptée au guide OMS disponible MSPRH
Nombre 0
d exemplaires
diffusés

16




Plan de suivi, évaluation

1% année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 1 du D3

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD

Objectif Renforcer les capacités d’intervention des leaders associatifs et communautaires

Spécifique 1 :
Indicateurs de Données

Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions

recueil de responsables/chargées

(un par activité) données de I’exécution
(voir I'annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4

1.1. Organiser un diagnostic | Répertoire PV ONG SPR

de situation communautaire | diagnostique 0 ONG SPR Ad hoc FNUAP/PNUD
disponible FNUAP/ PNUD

1.2. Organiser des ateliers | Nombre Rapport

et diffuser le référentiel d exemplairesde 0 ONG/PNLS/

commun référentiel commun ONUSIDA Trimestriel
élaborés et diffusés

1.3. Former des personnes | Nombre de leaders Rapport du Ministére

relais parmi lesreligieux en | religieux formés 0 des Affaires

matiére de lutte contre la Religieuses, ONG, Trimestriel

sigmatisation et I’ exclusion
desPVS

UNICEF,
ONUSIDA, PNUD,
FNUAP

17




1.4. Renforcer les capacités

Plan de

Rapport

d'intervention des noyaux | structuration et 0 Des ONG impliquées ONG
associatifs et d’ équipement Trimestriel
communautaires impliqués
danslalutte contre les
IST/VIH/SIDA
1.5. Organiser des activités | Nombre d' activités Rapport du Ministére
génératrices de revenus réalisées 0 des Affaires
pour lesPVS Réligieuses, des trimestriel
ONG, PVS,
ONUSIDA
Plan de suivi, évaluation - 1°° année
Activités générales de I’Objectif spécifique 2 du D3

Pays: ALGERIE
Composante : VIH/SIDA
Numéro de la Convention de
financement
Bénéficiaire Principal :
Devises: USD
Objectif Augmenter I’implication des leaders associatifs et communautaires dans la lutte contre les IST/VIH /SIDA
Spécifique 2 :

Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions

recueil de responsables/chargées

(un par activité) données de I’exécution

(voir I'annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
2.1. Organiser ladiffusion | -Nombre de Rapport PNLS/ DP /Direction
du plaidoyer par des diffusion des PNLS/ Direction de | trimestriel de laCommunication
différentesinstitutions émissions et des 100 la Prévention et MSPRH
associées : spots Direction dela

-Nombre d' articles Communication
Télévision/émission de journaux et pub MSPRH
Radio/émission
Journaux/articles & pub
Réalisation de spots
2.2. Sensibiliser lesleaders | Nombre de séances Rapport MESRS/ ONG
associatifs et organisées MSPRH Trimestriel ONUSIDA
communautaires dans les 0 ONG OMS/UNICEF
universités et les résidences ONUSIDA FNUAP

universitaires
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2.3. Mettre en place une Nombre de Rapport ONG S/PR
campagne itinérante de personnes et de 50personnes ONG Etoile culturelle
sensibilisation des réseaux mobilisés 8 réseaux Trimestriel d Akbou
communautés AIDS Algérie
EL HAYET
AAPF / UNICEF
ONUSIDA
2.4, Sensibiliser les élus Nombre de séances Rapport ONG/PNLS
locaux et les parlementaires | organisées 0 ONG / ONUSIDA/ ONUSIDA
FNUAP/PNUD Trimestriel FNUAP
PNUD
Plan de suivi, évaluation - 1°°année
Activités générales de I’Objectif spécifique 3 du D3
Pays: ALGERIE
Composante : VIH/SIDA
Numéro de la Convention de
financement
Bénéficiaire Principal :
Devises: USD
Objectif Assurer le suivi et I’évaluation des interventions aurpres des communautés
Spécifique 3 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions
recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(voir I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
3.1 Atelier deformation sur | Formation réalisée Rapport Ad hoc MSPRH/DP
laméthodologie du suivi et 0 Direction dela PNLS/ Consultants /
de’ évaluation pour les Prévention ONUSIDA / Sous PR
sous bénéficiaires
3.2. Réunion d'évaluation | Réunion réalisée et Rapport PNLS +
et missions d’ expertise pour | rapports de mission 0 PNLS + Ad hoc Consultants /
suivre laprogression des d expertise Consultants ONUSIDA / Institutions
activités sur le terrain dans ONUSIDA et des concernées
les 5 régions institutions
concernées
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3.3. Appui ala Coordinateur en Bilan PNLS/ONG/
Coordination d’un réseau fonction 1 PNLS trimestriel ONUSIDA
national du pole dela DP/MSPRH
mobilisation
communautaire
Plan de suivi, évaluation - 1°° année
Activités générales de I’Objectif spécifique 1 du D4

Objectif Améliorer le systeme de gestion qualitative de I’information épidémiologique sur les IST/VIH/SIDA
Spécifique 1 :

Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions

recueil de responsables/chargées

(un par activité) données de I’exécution

(voir I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
1.1. Former le personnel de | Equipe formée Rapport Rapport Direction dela
laDirection de la (voyages d' études) 0 MSPRH/DP Ad hoc Prévention/ CNLS
Prévention et de |’ unité de ONUSIDA
gestion en méthodologie de
suivi des programmes de
prise en charge du Sida
(surveillance
épidémiologique
comportementale et suivi )
Expertise internationale.
Voyage d' éude
1.2. Organiser des -Nombre de Rapport Ingtitut National de
séminaires de formation des | médecins formés 15 INSP/ Ad hoc Santé Publique / Groupe
meédecins des |aboratoires, CNLS/PNLS d expertsen
des services cliniques et des Direction dela épidémiologie/ CNLS-
CDR alamise en place des Prévention PNLS/ Institut National
nouvelles fiches de de Veille Sanitaire
déclaration (04 jours) (INVS-France) / OMS/

Esther / IPA
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1.3. Organiser des -Nombre de Rapport Ingtitut National de
séminaires de formation des | médecins formés 0 INSP Ad hoc Santé Publique / Groupe
professionnels de la santé CNLS/PNLS d experts en
aux nouvelles modalités de Direction dela épidémiologie
notification et alamise en Prévention CNLS/PNLS/OMS
place du nouveau circuit de INV'S (France)
déclaration VIH/SIDA
(formation de formateurs)
1.4..Evaluer lasurveillance | -Nombre Rapport Expertsdelapriseen
des|IST d enquétes de 0 PNLS/DP/MSPRH | Ad hoc charge et expertsen
prévalence au CNLS épidémiologie
niveau des + secteur privé CNLS
populations PNLS/OMS/ FNUAP
vulnérables
Plan de suivi, évaluation - 1°° année
Activités générales de I’Objectif spécifique 2 du D4
Pays: ALGERIE
Composante : VIH/SIDA
Numéro de la Convention de
financement
Bénéficiaire Principal :
Devises: USD
Objectif Renforcer le systeme de séro-surveillance sentinelle aux wilayas les plus exposées aux risques
Spécifique 2 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions
recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(voir I’annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
2.1. Former les personnes | -Nombre de PV du groupe Annuelle Groupe d’experts de la
ressources (médecins et personnels formés 35 d expertsdela Commission
techniciens) ala séro- Commission Epidémiologie/ CNLS/
surveillance sentinelle dans d épidémiologie/ PNLS/INSP/OMS
les wilayas retenues CNLS/PNLS

(départements)
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2.2. Dépister lessujetsdes | Nombre de tests PV du groupe Annuelle Groupe d’ experts de la
groupes étudiésde la pratiqués (réactifs 5000 d expertsdela Commission
surveillance sentinelle selon | et consommables) Commission Epidémiologie/ CNLS/
le protocole OMS épidémiologie PNLS/INSP/OMS
CNLS/PNLS
2.3. Rédliser un séminaire | Nombre de Annuelle Groupe d’ experts de la
de supervision al’échelon | personnes évaluées 20 Idem Commission
national a mi-parcours de Epidémiologie/ CNLS/
I’ enquéte sur la surveillance PNLS/INSP/OMS
sentinelle
2.4, Rédliser un séminaire | Nombre de 0 Annuele Groupe d’ experts de la
de validation et de Séminairede Rapport du groupe Commission
restitution des résultatsde | validation et de d experts Epidémiologie/ CNLS/
lasurveillance sentinelle restitution réalisé épidémiologie PNLS/INSP/OMS
CLNS/PNLS
2.5. Etablir le protocolede | Nombre de PV du groupe Tousles5 ans Groupe d’ experts de la
I’enquéte nationale de personnes assurant 0 d experts Commission
validation des données la conceeption de épidémiologie Ad hoc Epidémiologie/ CNL S
I éude CNLS/PNLS / PNLS/INSP/OMS
2.6. Former les enquéteurs | Nombre de PV du groupe Tousles5 ans Groupe d’ experts de la
de I’ enquéte nationale de personnels formées 0 d experts Commission
validation et indemnités des épidémiologie Ad hoc Epidémiologie/ CNLS/
consultants CNLS/PNLS PNLS/INSP/OMS
2.7. Dépister lessujetsde | Nombre de tests PV du groupe TouslesO5ans | Groupe d expertsdela
I’enquéte nationale de pratiqués (réactifs 0 d experts Commission
validation et consommabl es) Commission Ad hoc Epidémiologie/ CNLS/
Eépidémiologie/ PNLS/INSP/ OMS/
CNLS/PNLS/ INVS
OMS
2.8. Assurer laformation Nombres de PV Groupe d’ experts de la
continue des experts et voyages PNLS/DP Ad hoc Commission
confronter les données avec | (conférences) MSPRH Epidémiologie/ CNLS/

cellesdel’INVS

PNLS/INSP/IOMS/
INVS
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Plan de suivi, évaluation

1% année

Activités générales de I’Obijectif spécifique 3 du D4

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD
Objectif Développer les études comportementales qualitatives auprés des groupes en situation de vulnérabilité
Spécifique 3 :
Indicateurs de Données
Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions
recueil de responsables/chargées
(un par activité) données de I’exécution
(voir I'annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4
3.1. Rédliser de enquétes -Nombre PV Groupe d' expertsdela
qualitatives concernant les | d’ enquéteurs 0 CNLS/PNLS ad hoc Commission
travailleuses du sexe formés (durée de PV ONG Epidémiologie/ CNLS/
03 jours) PNLS/ Consultants/
OMS/ONG
3.2. Rédliser desenquétes | -Nombre PV INSP/CNLS/PNLS/
qualitatives concernant les | d’ enquéteurs 0 INSP/ ad hoc Consultants/ OMS/
jeunes formés (durée de CNLS/PNLS ONG
05jours) PV ONG
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3.3. Rédliser une étude -Nombre PV Université d Oran
anthropologique sur les d enquéteurs 0 Université d Oran ad hoc Laboratoire de
enjeux contemprains du formés (durée de (Laboratoire RAS) recherche anthropolotie
VIH/SIDA 03 jours) MESRS delasanté/ OMS
3.4. Rédliser une éude sur | Revue PV MSPRH / DP
I’impact socio-économique | bibliographique, 0 PNLS/DP ad hoc Commission Ethique/
du VIH/SIDA protocole MSPRH BIT / ONUSIDA / OMS

d enquéte et

rédisation de

I’enquéte

Plan de suivi, évaluation - 1°° année
Activités générales de I’Objectif spécifique 4 du D4

Pays: ALGERIE

Composante : VIH/SIDA

Numéro de la Convention de
financement

Bénéficiaire Principal :

Devises: USD

Objectif Mise en place un mécanisme de lancement, de suivi & d’évaluation de I’ensemble des interventions du programme

Spécifique 4 :
Indicateurs de Données

Activités générales procédure/produit | de départ Résultats Sources de données | Fréquence de Institutions

recueil de responsables/chargées

(un par activité) données de I’exécution
(voir I'annexe I1) 2004 T1 T2 T3 T4

4.1. Organiser le lancement | Nombre d' ateliers PNLS PNLS/CNLS

du programme entre les organisés pour le 0 Direction dela Ad hoc Groupe d’ experts

différents intervenants lancement du Prévention
programme
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4.2. Mettre en place un Nombre de PNLS/DP/MSPRH | AD HOC Groupe d’ experts de la
meécanisme de renforcement | réunions Commission
pour le suivi et I’évaluation | organisées entre les d épidémiologie/ PNLS
(évaluation formative) différents / Consultants/
responsables ONUSIDA / PNUD /
d activitésdansles OoMS
4 domaines
dintervention (sur
unebasede 7
centres de
référence)
4.3. Assurer |’ évaluation -Evauation externe PNLS/ Directionde | Ad hoc PNLS/ Groupe
externe réalisée. laPrévention / d experts/ Consultants
-Rapport MSPRH / internationaux
d évaluation Commission de
produit et diffusé pilotage du projet
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