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aide directe à l'enfance meurtrie, sans préoccupation d'ordre politique, racial ou confessionnel
PREVENTION VIH/SIDA

AXE D’INTERVENTION A TRAVERS LE PROJET « PREVENTION DES DANGERS DE LA MIGRATION POUR LES ENFANTS DE TARA OASULUI »

1. Motivation:

La pandémie du VIH/SIDA affecte aujourd'hui plus de 42 millions de patients dans le monde. 5 millions de nouvelles infections à VIH et 3 millions de décès ont été enregistrés en 2003. Depuis sa découverte en 1981, cette maladie a tué plus de 20 millions de personnes. Le SIDA tue actuellement une personne toutes les 11 secondes. Une nouvelle contamination intervient toutes les 6 secondes. Près de 12 millions de jeunes vivent aujourd'hui avec le VIH et quelques 8 000 sont infectés chaque jour. 

L’Europe orientale et l’Asie centrale ont connu en 2003 la propagation la plus rapide du monde. Jusqu’à 90% des cas d’infection enregistrés ont été attribués à la consommation de drogues injectables et la plupart des cas sont apparus chez les jeunes entre 15 et 29 ans. (Sources : Rapport ONUSUDA, décembre 2003).

Dans ce contexte, la prévention joue un rôle clé dans la politique de générer une riposte solide au SIDA. En Roumanie, à part sa particularité pédiatrique qui le fait unique au monde (80% des plus de 10 000 personnes VIH/SIDA sont des enfants), la plupart des 20% sont des jeunes qui appartiennent à des groupes vulnérables, surtout les utilisateurs de drogues. 

Pour les enfants victimes du trafic (enfants impliqués dans les réseaux de pédophilie ou de trafic de drogues, jeunes filles obligées à se prostituer), la contamination par le VIH est l’une des conséquences les plus graves. Un enfant est 10 fois plus exposé au risque de l’infection qu’un adulte: il manque d’informations et de possibilité de se défendre, il ne peut pas demander à son client adulte d’utiliser le préservatif, il n’a pas d’argent pour s’acheter des seringues à unique utilisation. Comme deux des trois voies de transmission sont celle sexuelle ou par le sang, les millions d’enfants exploités sexuellement ou victimes de trafic de drogues dans le monde doivent faire face au risque de la contamination par le VIH ou par d’autres maladies sexuellement transmissibles (MST) et beaucoup d’entre eux sont déjà contaminés.   

La Fondation Terre des hommes (Tdh), partenaire du projet de FRCCF, se propose d’intégrer un axe de prévention et d’éducation VIH/SIDA (mainstreaming) à travers le projet de cette organisation «Prévention des dangers de la migration pour les enfants de la région de Tara Oasului/Roumanie».

2.   Définition de mainstreaming (intégration): mise en valeur d’un problème clé (ici le VIH) par son intégration dans les diverses activités de l’organisation concernée ou comme un axe transversale dans le cadre d’un projet à durée déterminée. Le terme a été utilisé pour la première fois en 1995 à Beijing, à l’occasion de l’adoption de la Plate-forme d’action concernant l’égalité du genre. Pendant les dernières années, le terme de mainstreaming VIH/SIDA a été de plus en plus utilisé pour définir le besoin d’intégrer cette axe d’action dans des projets dont les groupes cible sont considérés des groupes à risque de contamination, donc directement concernés par cette pandémie. 

Dans le contexte de ce projet - Prévention des dangers de la migration pour les enfants de Tara Oasului – où la contamination par le VIH doit être considérée comme l’un des dangers majeurs, l’intégration est conçue comme un concept de riposte VIH/SIDA et comme une nécessité de faire face aux causes et, surtout, aux conséquences de cette maladie sur le groupe cible.  

3.   Objectif : prévenir la contamination par le VIH et par d’autres MST parmi les enfants de Tara Oasului à risque de migration/trafic.

4.   Période : 18 mois (pendant toute la durée du projet).

5.    Bénéficiaires  - directs : 
les enfants à risque de migration/trafic;

les enfants retournés des pays étrangers;

les familles de ces enfants;

      - indirects :
les élèves et les enseignants des écoles visées;



d’autres membres de la communauté;



les acteurs engagés dans le projet;

6.   Résumé du projet : 

Une équipe composée de la personne ressource VIH/SIDA de Tdh, d’un médecin membre de la CNLAS (Commission Nationale de Lutte anti-SIDA) et d’un représentant de la FRCCF interviendra sous forme de discussions/débats/questionnaires dans les actions du projet et dans les classes des écoles visées par le projet. 
Un premier contact sera réalisé avec tous les acteurs impliqués dans le projet. Un exposé sur les voies de contamination par le VIH ou par d’autres MST, les dangers de contamination des enfants à risque de migration/trafic et les moyens de prévention (le rôle du préservatif et des seringues à unique utilisation, l’importance du conseil et du teste volontaire - VCT) sera accompagné d’un débat sous forme de questions/réponses sur la vulnérabilité de ce groupe cible à l’infection par le VIH ou par d’autres MST.

Outre les aspects médicaux, un accent particulier sera mis sur les aspects des droits de l’enfant (la Convention des Droits des Enfant – Article 33 : « Tout enfant a le droit à la protection contre l’utilisation des drogues ou des narcotiques. L’enfant ne doit pas être impliqué dans leur production ou distribution »; Article 34: «Tout enfant a le droit à la protection contre l’exploitation sexuelle et l’abus sexuel, y compris contre la prostitution et la pornographie ») et de non discrimination des enfants séropositifs. Un ensemble de brochures et de dépliants seront distribués dans les milieux fréquentés par ces enfants. 

Une deuxième intervention vérifiera les acquis d’informations par l’intermédiaire d’un deuxième questionnaire et permettra de répéter et de (re)transmettre des informations, toujours par un débat sous forme de questions/réponses directes.

7.   Activités prévues pour l’axe VIH/SIDA à travers les activités du projet:

· Contacts avec les autorités locales:

La personne ressource VIH/SIDA de Tdh participera aux réunions de travail organisées dans les Mairies des localités impliquées dans le projet. Les participants  seront informés sur les risques de contamination par le VIH et par d’autres MST et ils seront conseillés d’introduire la prévention VIH/SIDA comme axe de travail dans leurs plans locaux d’action. Des brochures, des questionnaires et des dépliants seront distribués aux participants.

Durée : mois 1 – 4.

Responsable: personne ressource VIH/SIDA de Tdh.

· Elaboration et distribution de matériel informatif :

Une documentation VIH/VHS (brochures, dépliant, poster) sera éditée et distribuée en même temps que les autres documents informatifs du projet, pour mieux mettre en évidence le risque de la contamination VIH/MST comme l’un des dangers majeurs de la migration /du trafic d’enfants.

Durée : mois 1 - 4, 6-7.

Responsable: personne ressource VIH/SIDA de Tdh.

·   Campagne média:

Au lancement du projet, la personne ressource fera une présentation sur les risques de contamination par le VIH/SIDA/MST, ainsi que sur le rôle des médias dans la Campagne Nationale contre le SIDA « Ouvre les yeux ! Ouvre le cœur ! » Tous les 6 mois, après l’évaluation périodique du projet, les résultats obtenus seront présenté dans les communiqués de presse ou aux conférences de presse.

Durée : mois 1, 6-7, 12-13, 18.

Responsable: personne ressource VIH/SIDA de Tdh

· Collaboration avec le conseiller légal/l’avocat, le psychologue, le sociologue et les travailleurs sociaux:

La personne ressource VIH/SIDA de Tdh collaborera avec le conseiller légal/l’avocat impliqué dans le projet et mettra à sa disposition les informations juridiques dans le domaine VIH/SIDA, la législation nationale et internationale concernant les droits des personne VIH/SIDA, ainsi que des documents (brochures, dépliants…) à distribuer aux familles et aux autorités locales, pour mieux soutenir son activité dans les cas les plus difficiles, où les risques de contamination par le VIH/MST sont les plus hauts (enfants victimes du trafic sexuel, de la prostitution ou de la pornographie, enfants obligés à utiliser des drogues injectables, jeunes filles impliquées dans le commerce sexuel, etc.).  

La personne ressource VIH/SIDA de Tdh participera au training organisé dans le cadre du cabinet Ana Vadan et restera en contact direct (téléphone, Internet) avec le conseiller légal/l’avocat impliqué dans le projet. Elle collaborera également à la rédaction de l’évaluation (après trois mois d’activité).

Une autre collaboration sera réalisée avec le psychologue, le sociologue et les travailleurs sociaux du projet, pour les aider à accorder un support psychosocial aux enfants victimes du trafic sexuel ou utilisateurs de drogues injectables. 
Le sociologue et les travailleurs sociaux seront conseillés d’accorder un support individuel ou familial à ces enfants et de les mettre en contact avec d’autres institutions (hôpital, centre d’analyse, directions départementale de la protection de l’enfant. 
Le psychologue sera informé sur le rôle du conseil et du teste volontaire (VCT) VIH, sur ses aspects éthiques et juridiques, pour savoir pourquoi et comment conseiller les familles aux enfants à haut risque de contamination de leur faire ce teste.   

Durée : mois 1 – 18.

Responsable: coordinateur du projet, Tdh, personne ressource VIH/SIDA de Tdh,.

· Formation de formateurs (peer educators) :

La personne ressource VIH/SIDA de Tdh participera au training de toute l’équipe, essayant de former des formateurs dans le domaine de la prévention VIH/SIDA et de la protection des enfants à haut risque de contamination. Des questionnaires et d’autres documents informatifs seront distribué aux  membres de l’équipe.

Durée : mois 4 – 6.

Responsable: coordinateur du projet, Tdh, personne ressource VIH/SIDA de Tdh.

· Discussions dans des écoles:

Les travailleurs sociaux et les psychologues distribueront du matériel informatif VIH/MST dans les écoles, en mettant un accent particulier sur le risque de la contamination comme l’un des plus grands dangers dans le cas des enfants isolés ou de ceux victimes du trafic sexuel.

Durée : mois 5 – 6, 10 – 11, 16 - 17.

Responsable: coordinateur du projet, personne ressource VIH/SIDA de Tdh, travailleurs sociaux et psychologues.

· Participation aux réunions publiques:

La personne ressource VIH/SIDA de Tdh participera aux réunions publiques organisées dans le cadre du projet, avec de courtes présentations sur le VIH/SIDA comme l’un des dangers de la migration/du trafic.

Les participants seront informés comment prévenir la contamination par ce virus et comment protéger les enfants déjà contaminés. Un riche matériel informatif sera distribué aux participants, essayant de former un groupe de jeunes volontaires intéressés à collaborer avec l’équipe du projet, pour réduire l’impact de l’épidémie et la discrimination.

Durée : mois 4 – 14 (pendant la durée de l’année scolaire).

Responsable: coordinateur du projet, personne ressource VIH/SIDA de Tdh.

· Monitoring et évaluation :

La personne ressource développera une activité continue de monitoring et évaluera périodiquement (tous les trois mois) les résultats, selon les indicateurs proposés dans le projet (par. 2.9) ou selon quelques indicateurs spécifiques au VIH/SIDA.  

8.    Résultats attendus :

· Diminuer les risques de contamination chez les enfants à risque de migration/trafic.

· Diminuer les phénomènes de discrimination sociale des enfants VIH/SIDA.

· Réduire le nombre des consommateurs de drogues parmi les mineurs.

· Former des formateurs parmi les acteurs engagés dans le projet.

9.     Difficultés :

· Un possible manque de motivation des acteurs impliqués.

· Manque d’intérêt de certains bénéficiaires.

· Manque de confiance de la part des familles des enfants.
10. Budget estimatif :

- 1.Frais de publication : 

Brochures, dépliants, questionnaires (500 exemplaires x 1 euros)___  500 euros

     -  2.Frais de déplacement : transport, logement et per diem__________________   500 euros




Total : ___________________________________________ 1000 euros

Jean-Luc Imhof 





Lucia-Maria Stirbu
Délégué régional - Europe de l'Est 
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