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Nous adressons nos sincères remerciements au 
conseil d’administration, aux membres, 

partenaires, donateurs, prestataires de services, 
les responsables d’établissements scolaires, le chef 
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parents, les jeunes/adolescents et à tous les 
sympathisants qui par leur contribution ont fait de 

l’année 2010 une parfaite réussite.  
Nous vous en sommes très reconnaissants. 

 

Encore une fois merci aux partenaires : ITPC-Fond 
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A PROPOS DU CILSIDA 

Historique 

Convaincus que la santé de la jeunesse et le respect des droits humains sont 

de véritables sources de progrès humain et se fondant sur les difficultés 

rencontrées par la jeunesse en matière de la santé de reproduction et le VIH, 

le Sida et les IST et du respect des droits humains, il a été créé, par un 

groupe de jeunes dynamiques, en juin 2003 une association dénommée Club 

Initié pour la Lutte contre le SIDA (CILSIDA). Cette association dans ses 

démarches juridiques finit par être reconnue officiellement par l’autorité 

togolaise sous le récépissé N°0773/SG-MAT-DAPOC-DOCA le 12 septembre 

2007. Le CILSIDA intervient dans le domaine de la santé de reproduction, de 

la prévention des infections, de la prise en charge et de la réinsertion sociale. 

Il est composé de jeunes dont la majorité est constituée d’élèves et étudiants 

ayant différents talents à mettre en valeur afin d’aider leurs pairs à une 

meilleure prise de conscience face aux désastres de l’infection VIH.  Depuis 

sa création jusqu’aujourd’hui, le CILSIDA a 30 membres actifs dont 9 sexes 

féminins et une PVVIH. 1500 membres sympathisants. Pour être plus 

efficace dans ses actions, le CILSIDA conjugue ses efforts avec d’autres 

associations. Ce qui l’a conduit à être membre fondateur du Réseau des 

Associations de Jeunes et Adolescents en lutte contre le Sida au Togo 

(RAJAS/TG), de la Coalition Togolaise pour un Tourisme Responsable et 

Respectueux (C2T2R), du PHM Right To Health Campaign (RTHC), du réseau 

juridique togolais VIH et du cadre de concertation des associations/ONG 

volontaires du Togo. CILSIDA est aussi membre du Conseil National de la 

Jeunesse au Togo (CNJ-Togo), membre du Réseau Santé Afrique (RSA), et 

membre de volontaire en ligne VNU. En 2008, CILSIDA a eu en son sein une 

stagiaire japonaise. Partenariat de travail signé entre ONG Social Pact du 

Bénin et CILSIDA en 2009. 
 

Mission : Créer un cadre favorable et convivial d’apprentissage et inducteur 

de changement de comportement afin de faciliter les connaissances, les 

compétences et l’offre de services aux jeunes, aux adolescents et aux enfants 

suivant leur besoin  

Principaux objectifs :  

- Lutter contre le VIH-Sida, le paludisme et la tuberculose ; 

- Promouvoir la santé sexuelle et reproductive  
- Promouvoir les droits et devoirs des enfants ; 

- Créer des centres de loisirs, d'information, de dépistage, de suivi et de 
prise en charge ; 

- Encourager et appuyer les initiatives privées des jeunes ; 

- Développer et cultiver l'amitié, l'esprit de tolérance. 
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 MESSAGE DU 
 PRÉSIDENT 
 DU CONSEIL 
 D’ADMINISTRATION 

 

Chers amis, membres et sympathisants, notre communauté de l’aire de 

santé d’Adamavo salue aujourd’hui le nouvel an 2011 avec de plus grands 

espoirs et une confiance ferme. 

En effet, au seuil de cette nouvelle année, je souhaite à tous et à chacun une 

bonne santé pour d’autres victoires plus éclatantes du CILSIDA. 

Cette année, grâce à la ministre chargée du développement à la base, de 

l’artisanat, de la jeunesse et de l’emploi des jeunes,  le CILSIDA a connu une 

nouvelle initiative dénommée : « Vacances citoyennes et utiles contre les 

maladies » Ce qui nous a permis de mieux rassembler et d’occuper les jeunes 

pendant les grandes vacances en vue de les amener à s’épanouir tout en 

recevoir des informations adéquates sur leur bien être. 

Nous entendons tirer encore d’autres liens avec des organisations sœurs qui 

poursuivent les mêmes objectifs qui s’inscrivent dans un esprit 

d’interdépendance communautaire réciproque. 

Des activités de cette année 2010 ont été réalisées avec une parfaite réussite. 

La poursuite des projets entamés l’an précédent avec l’appui des partenaires 

tels que ITPC-Fonds de collaboration VIH et ALCEBON constitue un point 

fort pour l’organisation CILSIDA et souhaitons encore en cette année 2011 

leur appui très apprécié. 

Nous devons nous départir, une fois encore, de l’esprit de perversion pour un 

nouveau sursaut de progrès du CILSIDA. 

Ainsi tous au « CILSIDA », vivons positifs’’ pour d’autres succès. 

 

     ASSIROU Saka 
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 MESSAGE   
 DU DIRECTEUR  
 EXECUTIF 
  

  
 

 

 

 
 

ienvenue à vous tous, chers lecteurs du rapport annuel 2010 du 

CILSIDA. Chaque seconde qui passe constitue des angoisses pour 

des personnes qui sont confrontées aux maladies telles que le 

paludisme, la tuberculose et le VIH/SIDA.  Malgré les efforts de ça et là, les 

futures générations risquent énormément des conséquences néfastes de ces 

trois terribles maux en particulier le VIH-Sida.  

Nul n’a le désir de mettre au monde un enfant malade mais sans les 

ressources humaines, ressources financières et les actions concrètes 

éradiquer le VIH, les futurs bébés payeront de lourde tribu.  

 

L’engagement de CILSIDA dans la lutte contre les trois maladies est 

irrévocable et nous allons toujours respecter notre mission pour l’atteinte 

effective de nos objectifs assignés.  

 

En cette année encore, malgré les ressources financières insuffisantes, 

CILSIDA a fait des prouesses par rapport à l’année précédente.  

 

Toute l’équipe technique du CILSIDA réitère son engagement pour être au 

service sans cesse des autres. 

 

 

 

 

 

 

 

 
ZEKPA Apoté Tovinyéawu 

 

B 
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PROGRAMME 1 : Prévention  

La prévention reste l’arme la plus efficace contre tout mal. Nous ne devons 

pas être toujours le médecin après la mort. Des initiatives préventives contre 

le VIH-Sida, le paludisme et la tuberculose réduiraient mieux l’avancée 

notoire de ces trois terribles maladies qui ne cessent de décimer les couches 

sociales les plus vulnérables.  

Les infections sexuellement transmissibles concourent au risque d’infection 

à VIH. Le VIH reste un défi pour l’humanité. Les stratégies de prévention 

doivent être novatrices pour l’éradication de ces maladies dans les 

communautés. 

  

1.0 Projet MCC 

 
Beaucoup de parents n’osent pas parler des aspects liés aux sexes auprès ou 

avec leurs enfants et ces derniers courent le risque lorsqu’il cherche à 

découvrir ce que lui cachent ses parents. Il est temps de briser ce tabou sur 

les questions liées à la sexualité avec les enfants pour construire un monde 

sans les IST. Depuis lors ce projet ne couvre que les élèves de 6è et de 5è du 

CSSA. 
 

Objectifs 

 Amener les jeunes et les adolescents à maîtriser le changement physique 

de leur corps 

 Démystifier le sexe en milieu jeune et adolescent 

 Faciliter la communication interpersonnelle chez les jeunes et les 

adolescents 

 Responsabiliser les jeunes et les adolescents  

Réalisations 

Chaque mardi les jeunes et les adolescents des classes de 6ème et de 5ème du 

Complexe Scolaire Sainte Angèle (CSSA) sont entretenus durant cinquante 

(50) minutes sur les questions liées à la sexualité.  

Le projet MCC « Mon Corps qui Change » 

a été initié depuis 2008 pour amener les 

jeunes et les adolescents à maitriser le 

développement et le changement 

physique de leur corps. Le manque de 

communication interpersonnelle au sein 

des familles a un effet très négatif sur le 

développement de l’enfant. Aujourd’hui, 

les jeunes et les adolescents sont 

confrontés aux méfaits de la sexualité. 
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Certaines séances sont faites en plénière et chaque participant s’exprime 

sans complexité sur les questions liées à la sexualité. 

D’autres séances sont faites en groupe suivant un thème attribué à chaque 

groupe. A la fin de chaque trimestre une évaluation est faite pour voir le 

degré de maitrise de chaque élève. 

Par manque d’appui technique voire financier, les bénéficiaires n’ont pas été 

satisfaits comme d’habitude. 
 

Résultats obtenus 

 Soixante-dix-huit (78)  jeunes et adolescents du CSSA ont bénéficié de ce 

projet 

 78 jeunes et les adolescents du CSSA maitrisent le changement physique 

de leur corps 

 78 jeunes et les adolescents du CSSA maitrisent la communication 

interpersonnelle 

 78 jeunes et les adolescents du CSSA ont une bonne connaissance des 

infections sexuellement transmissibles et du VIH/SIDA 

1.1 Rencontre mensuelle avec les jeunes filles et adolescentes 

extrascolaires 

Objectifs 

 Maintenir la communication interpersonnelle chez les jeunes filles et les 

adolescentes extrascolaires 

 Conscientiser les jeunes et les adolescents extrascolaires sur les 

conséquences néfastes des infections en particulier le VIH 

 Amener les jeunes filles et les adolescentes extrascolaires à maitriser les 

bonnes pratiques de vie saine 

Réalisations 

 

La participation active de chaque jeune fille et adolescente fait de cette 

rencontre sa vivacité.  
 

 

Chaque 1er lundi du mois, une rencontre 

entre les jeunes filles et les adolescentes 

extrascolaires est faite pour débattre sur des 

thèmes et présenter des rapports sur les 

visites à domicile aux adolescentes mariées. 

Au cours de cette même rencontre, il est 

enseigné les bonnes pratiques d’une vie saine 

et les meilleures pratiques pour un foyer 

stable. 
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Résultats obtenus 

 Quarante (40) jeunes filles et adolescentes extrascolaires ont participé à 

ce programme 

 Les jeunes filles et les adolescentes extrascolaires ont maîtrisé la 

communication interpersonnelle 

 Les jeunes filles et les adolescentes extrascolaires affichent un signe 

positif pour un changement de comportement 

 Les jeunes filles et les adolescentes extrascolaires constituent une 

référence dans leur localité 

1.2 Rencontre hebdomadaire avec les apprenties couturières et 

couturiers 

 
Les jeunes et les adolescents en apprentissage sont confrontés à beaucoup 

de maux. Inhibés dans les connaissances erronées liées à la sexualité, les 

jeunes et les adolescents tombent dans le piège sexuel. 

Objectifs 

 Maintenir la communication interpersonnelle chez les extrascolaires 

 Conscientiser les jeunes et les adolescents extrascolaires sur les 

conséquences néfastes des IST et du VIH/SIDA et des grossesses non 

désirées. 
 

Réalisations 

 
 

L’adolescence est l’une des étapes de la vie les 

plus fascinantes et peut être des plus 

complexes. C’est une période pendant 

laquelle les jeunes assument de nouvelles 

responsabilités et font l’apprentissage de 

l’indépendance. Ils cherchent à affirmer leur 

identité, ils mettent en pratique des principes 

appris dans la petite enfance et acquièrent 

des compétences qui feront d’eux des adultes 

responsables et soucieux de demain. 

Chaque lundi, les jeunes et les adolescents 

couturiers comme couturières se regroupent 

dans un centre avec leurs patrons où ils font 

des réunions accompagnées des causeries 

débats. Ces extrascolaires sont entretenus 

sur des thèmes ayant trait aux IST, au VIH-

SIDA et aux bonnes pratiques d’une vie 

saine. La démonstration du port correct des 

préservatifs est faite. 
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Résultats obtenus 

 Trois cent vingt deux (322) extrascolaires ont bénéficié des causeries 

éducatives 

 Participation active des extrascolaires 
 

1.3 Sensibilisation des fidèles religieux et des filles en âge de procréer 

sur le programme PTME 

 

 

 

Objectifs 

 Conscientiser les fidèles religieux et les femmes en âge de procréer de 

l’importance du test de dépistage 

Réalisations 

 

                                                                   

Au Togo L’infection à VIH constitue un 

problème majeur de santé publique et de 

développement et  la riposte nationale est 

organisée par le conseil national de lutte contre 

le VIH et les IST. Sur le plan épidémiologique la 

Surveillance sentinelle a montré que la 

prévalence de l’infection par le VIH au niveau 

nationale  dans la population des femmes 

enceintes qui ont recours aux services de CPN  

reste toujours faible. 

Beaucoup de femmes enceintes ne maitrisent pas le programme et PTME et 

le risque des naissances infectées de VIH est énorme. 

 

Suivant un programme bien défini, une équipe 

composée des agents de santé communautaire 

du CILSIDA et le personnel du CILSIDA s’est 

rendue dans les confessions religieuses 

programmées et dans le centre de regroupement 

des jeunes filles extrascolaires pour un entretien 

sur l’importance du dépistage et le programme 

PTME. 

Suivant un programme bien défini, une 

équipe composée des agents de santé 

communautaire du CILSIDA et le personnel 

du CILSIDA s’est rendue dans les 

confessions religieuses programmées et dans 

le centre de regroupement des jeunes filles 

extrascolaires pour un entretien sur 

l’importance du dépistage et le programme 

PTME. 
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Résultats obtenus 

 124 jeunes filles en âge de procréer et 2020 fidèles religieux ont été 

sensibilisés sur l’importance du dépistage et le programme PTME 

1.4 Organisation des jeux distractifs pour les jeunes et les enfants 

Objectifs 

 Permettre aux enfants, jeunes et adolescents de s’épanouir 

 Amener les enfants, les jeunes et les adolescents maitriser les bonnes 

pratiques d’une vie saine 

Réalisations 

 
 

Résultats obtenus 

 Soixante (60) enfants, jeunes et adolescents ont bénéficié des jeux au 

centre 

 Cinquante (50) jeunes et adolescents ont été entretenus au centre sur les 

bonnes pratiques d’une vie saine 

1.5 Deuxième rencontre entre les parents et les jeunes sur les questions 

liées à la sexualité lors de la journée mondiale du SIDA 

 
 

nouvelles technologies permettent aux enfants d’avoir des informations 

parfois erronées sur le sexe.  
 

Le manque de communication 

interpersonnelle au sein des familles a une 

conséquence grave sur la vie quotidienne 

des jeunes et adolescents car ces derniers 

sont confrontés à tous les maux en 

particulier ceux liés à la sexualité. 

Beaucoup de parents considèrent tout ce 

qui a trait au sexe comme un tabou. Or, 

nous sommes dans un monde évolutif où les 

Chaque jeune/adolescent visite suivant son 

emploi du temps le centre d’actions du 

CILSIDA pour s’épanouir en faisant des jeux 

éducatifs et des lectures. Ces jeunes et 

adolescents sont entretenus chaque 1er 

mercredi du mois pour une bonne pratique 

d’une vie saine. Ce sont les mercredis soirs et 

les samedis matins qui se sont retenus pour 

les jeux au centre d’actions du CILSIDA. 
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Objectifs 

 Faciliter la communication interpersonnelle entre parents/jeunes et 

adolescents 

 Identifier les causes des faiblesses de la communication interpersonnelle 

 Amener les parents à parler de la sexualité avec leurs enfants 

 Permettre aux jeunes et adolescents de poser des questions aux parents 

sur la sexualité 
 

Réalisations 

  
 

Or ce n’était pas évident pour elles d’être en contact de sang dans leur sous 

vêtement sans avoir eu peur. Les jeunes se demandent pourquoi la plupart  

des parents n’osent pas prononcer auprès d’eux tout ce qui a trait à la 

sexualité alors qu’ils ont des informations sur la sexualité en dehors de la 

maison. Les parents présents sont perplexes face aux dits de ces jeunes qui 

ont des informations que les parents croyaient à l’insu de leurs enfants. 

Pour les parents, ce tabou sur les questions liées à la sexualité fait partie de 

leur éducation or ils ne peuvent transmettre que ce qu’ils ont acquis.  

Comme nous vivons dans un monde évolutif, ne serait-il pas bon de revoir 

ces éducations ? Pour cette question, les jeunes semblent être dans leur 

peau et proposent à ce qu’on leur parle de la sexualité et qu’il leur soit 

permis de voir les films dans lesquels on fait l’amour. Les parents ont bien 

accepté leur parler de la sexualité mais ne sont tout à fait d’accord qu’ils 

regardent, les films dans lesquels on fait l’amour sans leur aval c’est-à-dire 

que ces films soient regardés et par les parents et par les enfants afin qu’à la 

fin du film qu’un débat sur la sexualité soit débattu. 
 

Résultats obtenus 

 Les parents, les jeunes et les adolescents découvrent l’importance de la 

communication interpersonnelle à travers les échanges 

 Les parents, les jeunes et les adolescents ont exposés leur point de vue 

sur la sexualité 

 5 parents et 65 jeunes ont assisté à cette deuxième rencontre 

Le mercredi 1er décembre 2010, dans l’après 

midi, après exposition du programme, chaque 

participant s’est présenté. Le débat fut lancé sur 

le thème « l’éducation sexuelle et responsable au 

sein de la famille ». Pour les jeunes présents, 

l’éducation sexuelle se résume à un dialogue 

entre parent et enfant sur les aspects liés aux 

sexes. Beaucoup de jeunes filles présentes ont 

déclaré avoir leur menstruation sans être 

avisées par les parents d’avance. 
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1.6 Organisation de la journée de la campagne internationale pour la 

veillée de commémoration des malades du sida 

Objectifs 

 Contribuer à la réduction de la stigmatisation et de la discrimination à 

l’endroit des PVVIH 

 Célébrer la journée de la campagne internationale pour la veillée de 

commémoration des malades du sida 
 

Réalisations 

Dimanche le 16 mai 2010, l’organisation CILSIDA a rejoint les organisations 

de par le monde ayant les mêmes objectifs pour allumer les bougies afin 

qu’ensemble la solution soit effective pour une lutte sans faille contre le 

VIH/SIDA. 
 

Résultats obtenus 

 Deuxième célébration de la campagne internationale pour la veillée de 

commémoration des malades du sida 

 Engagement des bénévoles/volontaires pour la poursuite des actions 

favorisant à réduire le taux d’infection VIH 

1.7 Organisation de la JMS 2010 

 

Objectifs 

 Organiser la journée mondiale du sida 2010 

 Mettre à la disposition des jeunes et adolescents scolaires les 

informations adéquates sur le VIH/SIDA 

Réalisations 

 



RAPPORT ANNUEL 
2010 

CILSIDA 

15  

 
 

Comme il est de coutume pour l’organisation CILSIDA lors des journées 

mondiales contre le Sida, les jeunes et les adolescents de cinq (5) 

établissements scolaires de la communauté d’Adamavo à savoir  Complexe 

Scolaire Sainte Angèle, CEG Eureka A, CEG Eureka B et C, CEG Saints 

Pierre et Paul et CEG le Portique ont encore été conscientisés tôt le matin 

par les membres/bénévoles du CILSIDA. Chaque établissement a reçu une 

équipe composée de deux personnes.  

Techniquement cette activité a été possible grâce à l’appui du SP/CNLS-IST.  
 

Résultats obtenus 

 Entretien avec les jeunes et adolescents scolaires dans cinq (5) 

établissements scolaires 

 Deux mille sept cent vingt quatre (2724) jeunes et adolescents scolaires 

touchés 
 

1.8 Renforcement des capacités des agents de santé communautaire sur 

le programme PTME et le suivi communautaire 

 

Objectifs 

 Développer les compétences des bénévoles du CILSIDA  en PTME afin 

qu’ils soient capables d’informer et de mobiliser les femmes enceintes à 

adhérer au programme PTME 
 

Réalisations 

 

Durant cinq (5) jours, les bénévoles du 

CILSIDA ont renforcé leur capacité sur le 

programme PTME et le suivi 

communautaire. Les modules de l’atelier 

ont permis d’outiller les agents de santé 

communautaire du CILSIDA pour mobiliser 

et informer les femmes enceintes des 

localités ciblées. 
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Résultats obtenus 

 

 20 bénévoles ont renforcé leurs compétences en PTME et sont capables 

d’informer, de mobiliser les femmes enceintes pour une adhésion totale à 

la PTME et de réaliser des Visites à Domicile dans les règles de la 

confidentialité 

 

1.9 Sensibilisation des enfants et des jeunes sur les méfaits du 

paludisme 

Objectifs 

 Conscientiser les enfants et les jeunes sur le paludisme 

 Amener les enfants et les jeunes à adopter des comportements 

responsables vis-à-vis du paludisme 
 

Réalisations 

 
 

Résultats obtenus 

 

 Les enfants et les jeunes ont été conscientisés sur les méfaits du 

paludisme 

 Les enfants et les jeunes maitrisent les modes de prévention et de 

transmission du paludisme 

 Les enfants et les jeunes ont une bonne connaissance du jeu Mousticator 
 

1.10 Célébration de la journée mondiale de lutte contre la Tuberculose  

Objectifs 

 Organiser la journée mondiale de lutte contre la tuberculose 

 Inciter les jeunes et les adolescents à élaborer des messages positifs 

contre la tuberculose 

 

Réalisations 

Le mercredi 24 mars 2010, dans le cadre de la célébration de la journée 

mondiale de lutte contre la tuberculose, les jeunes et adolescents ont élaboré 

des messages positifs pour lutter contre la tuberculose. 

Chaque 30 secondes dans le monde, un enfant meurt 

du paludisme. Pour éviter que des gens en particulier 

les enfants meurent inutilement à cause d’un mal 

qu’on peut échapper, il a été décidé de conscientiser 

les enfants et les jeunes à travers des messages et des 

jeux. 
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Résultats obtenus 

 Célébration de la journée mondiale de la tuberculose 

 Les jeunes ont été conscientisés sur les méfaits de la tuberculose 

 Le point sur la situation actuelle de la tuberculose a été faite 

 

1.11 Organisation de la journée mondiale de prévention et des abus 

envers les enfants 

  

Objectifs 

 Amener les enfants à formuler des messages positifs sur la maltraitance 

envers les enfants 

 Bannir la maltraitance et les abus envers les enfants dans la 

communauté d’Adamavo 

 Donner une opportunité aux membres du Club des Jeunes et 

Adolescents d’Adamavo de s’exprimer 
 

Réalisations 

 

Dans le cadre de la journée mondiale prévention des 

abus envers les enfants, il a été organisé une séance 

de recueil de messages auprès des enfants  du 

Complexe Scolaire Sainte Angèle sur la maltraitance 

des enfants et une journée de causerie-débat sur le 

thème de la journée mondiale de cette année 2010 

au CEG PORTIQUE. 

 

A la veille de la journée mondiale de prévention 

des abus envers les enfants, les enfants du 

CSSA ont élaboré des messages positifs sur la 

maltraitance des enfants.  Le 19 novembre 

2010, le CEG PORTIQUE a accueilli les 

membres du club des jeunes et adolescents 

d’Adamavo pour entretenir les élèves dudit 

établissement sur le thème de la campagne 

2010. Un exposé-débat animé par les jeunes 

du CJ2A. 
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Beaucoup d’enfants ont posé leurs inquiétudes sur les maltraitances qu’ils 

subissent à l’école de la part de leur enseignant. Certains enfants ont 

suggéré à ce qu’on renforce les capacités des parents sur les abus et 

maltraitances envers les parents car seule leur implication dans cette 

prévention mettre un frein inédit. Certains enfants ont témoigné leur 

situation quotidienne sur la violence faite à leur égard. 

Les parents présents à cet exposé-débat n’ont pas caché leur ignorance sur 

la gravité de ces abus envers les enfants. 

 

 
 

Résultats obtenus 

 Les jeunes et les adolescents ont animé l’exposé-débat 

 Les enfants ont formulé des messages positifs sur la maltraitance des 

enfants. 

 Les participants sont conscientisés sur les droits et devoirs des enfants 

 Les membres du club des jeunes et adolescents d’Adamavo maitrisent la 

communication aisément avec leur pair 

 
 
 

Cette journée a permis de recueillir en 

premier lieu des messages positifs 

élaborés par les enfants sur l’abus et 

maltraitance envers les enfants et en 

second lieu de réaliser un exposé - débat.  

 

Dans son développement, le président des 

jeunes et adolescents n’a pas manqué de 

rappeler les droits et les devoirs des enfants. 

La vice-présidente du club a renchéri en 

disant que chaque enfant doit toujours faire 

son devoir avant de réclamer ses droits. Elle 

a poursuivi en disant qu’au Togo 

aujourd’hui, chaque enfant peut appeler 

« allo 112 » pour signaler un abus de 

maltraitance à l’égard d’un enfant dans une 

localité.   

 



RAPPORT ANNUEL 
2010 

CILSIDA 

19  

 
 

1.12 Projet d’épanouissement des jeunes et adolescents pendant les 
vacances scolaires 

 

 
 

C’est également une période d’opportunités et de risques. L’environnement 

social exerce une grande influence sur le comportement des adolescents. 

Pour devenir adulte, l'enfant a besoin de trouver des moyens pour se 

construire et s'épanouir. Les activités de loisirs proposées aux jeunes 

contribuent à leur évolution. 

Les vacances constituent un temps de relaxation après ces temps passés 

entre les quatre murs et avec les enseignants. Pendant les vacances les 

jeunes ont besoin d'un grand nombre d'activités afin de se découvrir et de 

s'enrichir de choses nouvelles. Certains jeunes et adolescents se livrent à des 

pratiques diverses selon leurs préférences. Mais le pire est que certaines de 

ces pratiques négatives nuisent à leur santé, à leur apprentissage positif et 

pire encore à leur bel avenir. D’autres préfèrent les pornographies dans les 

cybers café ou dans les clubs vidéo. C’est ainsi qu’ils se livrent aussi à des 

plaisirs irresponsables. 

Aussi constate-t-on que bon nombre de ces jeunes n’ont pas les moyens 

pour se divertir comme cela se doit et sont parfois la proie des prédateurs.  

Pour ce faire, les jeunes et adolescents ont besoin d’un encadrement 

responsable pendant les vacances scolaires pour leur mieux devenir. 

 
 
Objectifs 

 
 Permettre aux jeunes et adolescents de jouir positivement les vacances 

scolaires 

 Amener les jeunes et adolescentes à montrer leurs talents en football 

 Rendre propre notre environnement 

 Conscientiser les populations d’Adamavo sur l’infection VIH et le sida, le 

paludisme et la tuberculose 

L’adolescence est l’une des étapes de la 

vie les plus fascinantes et peut être des 

plus complexes. C’est une période 

pendant laquelle les jeunes assument 

de nouvelles responsabilités et font 

l’apprentissage de l’indépendance. Ils 

cherchent à affirmer leur identité, ils 

mettent en pratique des principes 

appris dans la petite enfance et 

acquièrent des compétences qui feront 

d’eux des adultes responsables et 

soucieux de demain. 
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1.12.1 Rencontre avec les jeunes et adolescents 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 

 
 

1.12.2 Le tournoi de football « petits poteaux » contre le VIH 

 
 

 
 
 

 
 
L’équipe Danger FC a tiré son épingle du jeu en remportant le trophée. Tous 

les joueurs finalistes ont eu des récompenses. 

 

 
 
 

1.12.3 Désinfection des maisons contre les maladies 

 
 

 
 
 

 

 

 

 

 

Les 3 et 4 août 2010 à 15 heures précises, les 

jeunes et adolescents ont assisté aux réunions 

d’explication du projet et de tirage au sort pour 

équipes en groupe. La première réunion a permis 

de présenter les objectifs et les résultats 

attendus du projet. L’adhésion des jeunes à cette 

initiative ne s’est pas fait attendre ainsi, il a été 

décidé de se réunir le lendemain pour accélérer 

les programmes 

 
 

Du 8 au 25 août 2010, sur le terrain du CEG 

Adamavo, s’est déroulé la première édition du 

tournoi de football anti-sida qui a réuni neuf 

(9) équipes constituées de douze (12) jeunes 

chacune. Durant ce temps les jeunes ont été 

occupés et ont émerveillé les spectateurs à 

travers leurs gestes talentueux. Au cours de 

ce tournoi, les spectateurs et les joueurs ont 

été sensibilisés sur le VIH-Sida. 

 

La deuxième réunion a permis d’adopter le règlement intérieur du tournoi de 

football vacances citoyennes et utiles et de faire le tirage au sort pour équipes 

en groupe. Tous les jeunes présents ont aussi fait adhésion aux activités de 

salubrité publique chaque samedi. 

 

Suivant le calendrier préétabli, une centaine 

de concessions inondées ont été désinfectées 

pour permettre aux occupants d’éviter des 

maladies. Cette activité a été l’œuvre des 

jeunes filles et adolescentes extrascolaires. Les 

concessionnaires ont été sensibilisés sur le 

VIH-Sida, le paludisme et la tuberculose 
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1.12.4 Pompage des eaux des maisons et des rues 

                                                                    
1.12.5 Opération de salubrité publique 

 
                                                                                                                                                 

 
 
 

                      
 
 

 

 

Résultats obtenus 

 108 jeunes et adolescents ont bénéficié du tournoi de football.  

 212 personnes ont assisté à ce tournoi de football 

 Dix (10) concessions ont bénéficié du pompage d’eaux. 

 Tous les coins et recoins du quartier ont été nettoyés 

 426 personnes ont été conscientisées sur le sida, le paludisme et la 

tuberculose 

 

Rendre propre notre environnement, est une 

nécessité capitale car cela va dans le bien être 

de tous. Chaque samedi, balais dans les 

mains de certains, brouettes dans les mains 

d’autres, les houes dans d’autres mains et les 

coupe-coupe dans les autres, les coins et 

recoins et les rues d’Adamavo ont été nettoyés 

par les jeunes et adolescents.  

 

La propriété de notre environnement est une 

manière efficace de lutte contre les maladies. 

Au cours de cette opération, les populations 

ont été sensibilisées sur les maladies telles 

que le Sida, le paludisme et la tuberculose.  

A la fin de cette activité, tous les jeunes et 

adolescents se partagent le repas convivial au 

centre d’actions du CILSIDA. 

 

Quel soulagement pour les personnes qui 

vivent quotidiennement dans l’eau de se 

débarrasser de ces eaux à travers leur 

pompage ! Chaque samedi, les eaux sont 

pompées des rues et des maisons inondées.  
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PROGRAMME 2 : Prise en charge  

La prise en charge constitue un grand soulagement pour toute personne 

bénéficiaire de ce programme. Elle permet de familiariser avec l’intéressé et 

de lui apporter toute assistance nécessaire et adéquate. Dans ce programme 

pour CILSIDA, il est question d’accompagner les personnes vulnérables aux 

maladies. Cet accompagnement permet de réduire leur vulnérabilité vis-à-vis 

des maladies et de réduire leur paupérisation. 

 

2.0 Visites à domicile 
 

Objectifs 

 Maintenir le contact permanent avec les femmes enceintes séropositives 

 Apporter un appui psychosocial aux femmes enceintes séropositives 
 

Réalisations 

  
 

Ces visites ont permis également d’apporter des informations adéquates aux 

femmes enceintes et de référer celles dans des situations précaires aux 

centres de santé et de prise en charge pour leur bien être sanitaire  

Ces visites ont été aussi l’occasion pour les bénévoles du CILSIDA de 

conscientiser les maris des femmes enceintes séropositives sur l’importance 

du programme PTME. 

Au cours de ces visites, des perdues de vue de femmes enceintes 

séropositives ont été convaincues de reprendre le chemin du centre de santé 

afin de sauver leur futur bébé et d’avoir une parfaite santé. 

 
Résultats obtenus 

 Les femmes enceintes et celles séropositives identifiées sont entretenues 

sur différents thèmes. 

 
2.1 Suivi scolaire des OEV 

Objectifs 

 Suivre le cursus scolaires des OEV 
 

Suivant la cartographie élaborée, les visites 

à domicile sont organisées à l’endroit des 

femmes enceintes et celles enceintes 

séropositives pour les prévenir de la 

transmission du VIH à leur progéniture. Les 

bénévoles du CILSIDA font ces visites à 

domicile. Ces visites à domicile ont suscité 

en ces bénéficiaires un vrai changement de 

comportement. 
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Réalisations 

Suivant un calendrier bien défini, les OEV scolarisés ont été suivis pour un 

bon cursus scolaire. 

Résultats obtenus 

 Cinq (5) OEV ont bénéficié de ce suivi scolaire 

2.2 Organisation des réunions de groupes de parole 

Objectifs 

 

 Pérenniser le contact entre les femmes enceintes séropositives 

 Créer un cadre de concertation pour les femmes enceintes séropositives 

 Lutter contre la stigmatisation et la discrimination 
 

Réalisations 

 

Une fois dans le mois, les femmes enceintes séropositives se regroupent pour 

échanger des idées. Au cours de ces rencontres, l’éducation thérapeutique et 

l’enseignement de l’art culinaire sont faits. 

 

Résultats obtenus 
 
 Contact permanent avec les PVVIH 

 Les PVVIH s’expriment aisément 

 Les ateliers de l’art culinaire ont été réalisés 

 

PROGRAMME 3 : Renforcement des  capacités 

Le renforcement des capacités permet de transmettre les savoirs et les 

compétences aux autres tout en préparant les relèves. Il est très impérieux 

de faire la restitution des formations reçues pour rehausser les niveaux.  

3.0 Formation en NTIC 

Objectifs 

 Partager avec les jeunes et adolescents les NTIC 

 Amener les jeunes et les adolescents à utiliser les NTIC dans la lutte 

contre le VIH/SIDA  
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Réalisations 

 
Cette formation était axée sur la connaissance des outils de l’informatique et 

de l’utilisation des NTIC dans la lutte contre le VIH. Une première partie a 

permis de faire une théorie des généralités sur l’informatique, une seconde 

partie la pratique et une troisième partie les recherches et la diffusion de 

l’information sur les maladies en particulier le VIH. 
 

Résultats obtenus 

 Soixante 60) jeunes et adolescents ont été outillés sur les NTIC 

 Soixante (60) jeunes et adolescents maitrisent la bonne utilisation des 

NTIC pour leur bien être. 

 

PROGRAMME  4 : Lobbying /plaidoyer/documents 

Ce programme permet à CILSIDA de pouvoir discuter avec les partenaires 

potentiels, les autorités et les personnes de bonne foi pour leur appui 

technique et/ou financière pour l’atteinte des objectifs assignés. Ce 

programme permet également d’élaborer des documents de référence. 

 

4.0 Le ministère chargé du développement à la base, de l’artisanat, de 
la jeunesse et de l’emploi des jeunes 

 

 
 

Ce projet a été soumis au ministère qui n’a ménagé aucun effort pour 

apporter le soutien matériel et financier pour l’atteinte des objectifs assignés. 
 

Une rencontre entre une consultante du 

ministère du développement à la base, le 

directeur de la jeunesse, la responsable des 

volontaires au Togo a permis d’exposer les 

besoins des jeunes et adolescents pendant les 

vacances. Au cours de cette même rencontre, 

une explication sur un nouveau projet dénommé 

« PROVONAT » a été débattue. 

Aujourd’hui, beaucoup de jeunes et 

adolescents vont dans les cybers cafés 

pour regarder les films pornographiques. 

Et aussi savent-ils faire des recherches 

adéquates et bénéfiques sur internet ? 

C’est dans ce contexte que durant les mois 

de juin, juillet et août 2010, des  jeunes et 

adolescents ont été évalués puis formés 

sur les NTIC.  



RAPPORT ANNUEL 
2010 

CILSIDA 

25  

 
 

4.1 Le chef quartier Assou ADAMAVO II 
 

  
 
 

 

4.2 Elaboration d’un protocole de visites à domicile avec les 
formations sanitaires 

 

 
 

Objectifs 

 

 Elaborer un protocole de VAD pour une parfaite réussite des VAD 
 
Résultats obtenus 

 Existence d’un protocole de VAD pour les agents de santé communautaire 

 

           4.3 Evaluation du projet par la délégation du ministère du 
développement à la base 

 

 

Le 7 août 2010, tous les matériels reçus 

auprès du ministère ont été présentés au 

chef Assou ADAMAVO II avant d’entamer 

les activités dans la communauté 

d’Adamavo. Au cours de présentation, un 

plaidoyer auprès du chef a été fait pour un 

accompagnement et une mobilisation 

efficace pour l’atteinte des objectifs 

assignés.  

Le vendredi 20 août 2010, une délégation 

de trois (3) personnes du ministère du 

développement à la base, a effectué une 

mission au centre d’actions du CILSIDA 

pour le suivi et l’évaluation du Projet 

d’épanouissement des jeunes et 

adolescents pendant les vacances scolaires 

 

Grâce à un consultant national et aux agents de formation 

sanitaire de l’aire de santé d’Adamavo, les directives sur les 

visites à domicile ont été énumérées pour élaborer un 

protocole. 
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IMPACT ET LEÇONS APPRISES 
L’impact VIH sur la vie quotidienne de l’être humain freine le développement 

d’une nation. Le taux de prévalence au Togo pour les couches vulnérables 

reste toujours alarmant malgré les efforts de chaque acteur. La réduction 

effective de ce taux n’est possible que grâce à la réalisation des activités 

objectives en faveur de ces couches. L’implication de ces dernières dans les 

préparatifs et les réalisations des activités sur le VIH serait un très grand 

atout pour freiner la maladie sida de par le monde. 

 

Depuis des années, l’organisation CILSIDA mène des activités qui ont 

toujours un impact positif sur les populations cibles et sur les membres du 

CILSIDA. 

 

Comme les années précédentes, nous avons encore appris beaucoup de 

leçons qui nous ont permis de renforcer nos capacités.  

 

L’organisation CILSIDA grandit en expérience car elle est toujours confrontée 

aux différentes situations suivant les projets à réaliser. 
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DEFIS ET PERSPECTIVES 
 

 Trouver des approches de solutions aux problèmes quotidiens  de la 

communauté en matière des IST, du VIH et du Sida 

 Gestion encore plus efficace des groupes cibles 

 Travailler régulièrement avec les leaders religieux et communautaires 

 Mobiliser beaucoup de ressources pour atteindre les objectifs assignés 

 Innover encore d’autres activités en faveur des jeunes et adolescents 

 Impliquer les femmes des groupements dans le processus de lutte 

 Plaider pour l’amélioration de la santé des couches vulnérables 

 Elaborer une documentation des activités réalisées 

 Mettre en place des stratégies efficaces pour satisfaire dans le temps 

tous ceux qui ont besoin de nos services 

 A l’avenir plus de fonds seront mobilisés afin de satisfaire tous les 

jeunes et adolescents de la zone ciblée 
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ABRÉVIATIONS 
ET ACRONYMES 

 
CILSIDA     Club Initié pour la Lutte contre le SIDA 

CJ2A     Club des Jeunes et Adolescents d’Adamavo 

CSSA    Complexe Scolaire Sainte Angèle 

IST   Infection Sexuellement Transmissibles 

MCC     Mon Corps qui Change 

NTIC    Nouvelle Technique d’Information et de Communication 

PNLS    Programme National de Lutte contre les SIDA et les IST 

PROVENAT  Promotion du Volontariat National au Togo 

SIDA    Syndrome de l’Immuno-Déficience Acquise 

SP/CNLS   Secrétariat Permanent du Conseil National de Lutte    

contre le SIDA et les IST 

VAD     Visite A Domicile  

VIH     Virus de l’Immuno-Déficience Humaine 
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ANNEXE 
 

 SUIVI DE LA DISTRIBUTION DES DEPLIANTS, AFFICHES, BROCHURES, 
LIVRETS SUR LA PREVENTION 

Type de support Source 
Nombre 

distribués/utilisés/affichés 

Dépliants/Affiches  SP/CNLS 100 

Brochures STRATEGIE POUR L’ESPOIR 30 

Livrets STRATEGIE POUR L’ESPOIR 10 

 

 SUIVI DES ACTIVITES DE TERRAIN AUPRES DES POPULATIONS LES PLUS 
EXPOSEES AU RISQUES DE L’INFECTION VIH 

Région : Maritime                                     Préfecture :    Golfe                                                  Milieu : Semi  rural 

Année : 2010  

Population cible : Femmes enceintes et femmes/filles en âge de procréer 

Activité sur le terrain : Visites à domicile 

Lieu 
Nombre de 

visites 
Nombre de 

bénéficiaires  
Nombre de 
causeries 

Nombre de 
thèmes 
abordés 

Nombre de 
préservatifs 
distribués 

 H F H F H F H F H F 

Adakanoukopé 12 150 2 25 10 140 3 6 6u 4u 

Adamavo 95 732 19 122 95 725 3 6 25u 20u 

Adjigokopé 42 216 7 36 42 210 3 6 15u 19u 

Kagomé 72 534 12 89 70 514 3 6 10u 15u 

Mayakopé 25 336 5 56 20 330 3 6 14u 12u 

Noudokopé 24 264 4 44 22 244 3 6 10u 16u 

Todoba 20 390 4 65 20 380 3 6 8u 4u 

Vogankomé 18 180 3 30 18 175 3 6 12u 10u 

Total 308 2802 56 467 297 2718 24 48 100u 100u 
 

Activité intra-muros (dans les locaux) :  

Lieu 
Nombre de 

visites 
Nombre de 

bénéficiaires  
Nombre de 
causeries 

Nombre de 
thèmes 
abordés 

Nombre de 
préservatifs 
distribués 

 H F H F H F H F H F 

Bureau du CILSIDA 14 56 14 56 14 56 6 10 15u 26u 

 
 Suivi de la distribution des préservatifs 

Préfecture Ville Population cible Quantité distribuée 
Source 

d’approvisionnement 

 Condom Fémidom  

 
Golfe 
 

Lomé Hommes mariés 100 unités  SP/CNLS 

Lomé Femmes mariées 100 unités 5 unités SP/CNLS 

Lomé Couple 50 unités 5 unités SP/CNLS 

Lomé Jeunes filles 40 unités 10 unités SP/CNLS 

 


