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Réalisations principales du projet en 2011

31 décembre 2011

En chiffres svp! - Copier ce texte dans le module de gestion de projet d'ATLAS

1.1: People with adv HIV receiving ART: 36,912

1.2: Health facilities with no stock-out: 0/27

2.1: Opportunistic infections treated: 8,294

2.2: # of latent TB prevention txt given: 5,084

3.1: # of OVC receiving school fees: 5360

3.2: # PLWHA receiving Nutritional Support: 7,000
3.3: # of Psychological Counseling Sessions: 8,500
5.1: # of youths 10-24 sensitized on HIVAID: 15,000
5.2: # of MSM receiving condoms & vaseline 20000
5.3: # of condoms sold~social marketing: 2175840
6.1: # of SW enrolled in HIV prevention prog: 6000
6.2: # of HIV full counseling and testing sess 63120
6.3: # of STl cases diagnosed and treated: 3250

1.1: 33,274 patients sous ARV

1.2: 1centre /24 a connu une rupture d'ARV
2.1:428 10 traitées

2.2: 2,487 tests PPD réalisés

3.1: 0 (Données en cours de validation)

3.2: 19,974 kits nutritionnels distribués

3.3: 3,524 sessions réalisées

5.1: 5,235 Jeunes sensibilisés

5.2:5,340 MSM ont recu des condoms et vaseline
5.3: 2,042,640 condoms vendus par marketing social

6.1:2,711 travailleuses de sexe enrollées dans le programme

6.2: 47,248 tests VIH réalisés
6.3: 1,128 IST diagnostiquées et traitées

Ces realisations ne prennent pas en compte les données du trimestre 4 qui sont en

cours de validation.

Lecons apprises

Le PNUD a pris le role de PR en avril 2011. Les difficiles negociations avec le GF ont entrainé la re-definition de certains

et indicateurs or les SR ont continué a rapporter selon les anciennes definitions. Par consequent, beaucoup des données
recommendations|transmises par les SR ont ete rejettées. Il a fallu faire plusieurs seances de formation aux SR sur les nouvelles

pour le Plan de
Travail 2012

definitions. Aussi, la gestion axée sur la performance pronée dans la mise en oeuvre de ce projet n'est pas
suffisamment comprise par les partenaires d'exécution.
Pour I'année 2012, il sera utile d'accompagner davantage les SR dans la mise en oeuvre des activités et d'intensifier les
activités de supervision. Par ailleurs, la poursuite de la mise en oeuvre du plan de renforcement des capacités

permettra de mieux outiller les SR.

Partenaires principaux et
roles de ceux-ci

(mise en oeuvre; appui
technique; direction
stratégique, etc.)

Marketing Social: PSI

Support Nutritionnelle: ESPOIR ANAISE

Niveau stratégique : Ministere de La Santé Publique et de la Population (MSPP: PNLS)
Dépistage et Prise en charge des patients sous traitement ARV: HUEH, GHESKIO, PIH, CDS, WORLD VISION
Sensibilisation (Jeunes, HSM, TS et la population générale): FOSREF, VDH,
Dépistage: CARE, SAVE The Children, PLAN, FEBS, MARCH,

Sécurité Transfusionnelle: CROIX-ROUGE

Zones d'interventions

10 Départements Géographiques d'HAITI.

Budget 2011(15,679,577

% des dépenses mis en oeuvre par les entités du gouvernement central

Dépenses 2011

8,768,727.68 % Execu.[66

1.13

% du dépenses mis en oeuvre par les ONGs ou org. communautaires nationales et locales

% des dépenses mise en oeuvre par le secteur privé local (contrats)

Emplois crées [727

% de femmes

Personnel nat. |20

26.14

2.39

Internat.

et descentralisée

et internationales

par le secteur privé international (contrats)

46% Beneficiaires directs

% de femmes

1.06

40.21




Egalite de genre

En 2011, le projet a t'il contribué a I'égalité de genre?

(@ Oui Pres de 46% de Femmes ont recu un salaire venant du financement du projet. A tous les niveaux de le
C Non Si oui, précisez |mise en oeuvre, des femmes ont été recrutés a des proportions presqu'égales aux hommes.
les résultats Aussi les femmes comme les hommes ont le meme acces aux soins et traitements et autres services de
atteint et prevention du VIH.
I'évidence
soutenant ces
résultats

Coopération Sud-Sud

En 2011, le projet a t'il favorisé I'échange d'expériences entre pays en voie de développement ou a t'il appuyé la participation d'Haiti dans
des procesus d'échange de connaissance avec d'autres pays?

C Oui

(¢ Non Si oui, précisez
les pays et les
domaines de
subtances ayant
fait l'objet de
l'échange

Développement des capacités

En 2011, a quel niveau de changement des capacités nationales le En 2011, quel type de changements de capacités le projet a t'il
projet a t'il contribué (vous pouvez selectionné plus d'un)? contribué (vous pouvez en selectionné plus d'un?
(¢ Individuel (¢ Arrangements institutionels
(¢ Organisationnel (¢ Leadership
(¢ Environnement externe (¢ Connaissances
(e Imputabilité
( Autre

Si autre précisez

Plsusieurs sessions de formations des prestataires de service de santé ont ete menées dans le domaine de la prise en
charge par les ARV, le depistage du VIH, l'appui psychologique aux PVVIH.....

Plusieurs formations et seminaires ont eu lieu sur la gestion financiere; le personnel financier du projet a appuyé
chaque injstitution dans la mise en place d'un systéme compatable fiable et vérifiable.

Le Programme et |'équipe de suivi et Evaluation du projet a mis en oeuvre toute une série d'ateliere et de rencontree
afin de diffuser les méthodes de collectes de données conformes aux indicateurs a rapporter.

Décrivez quelles
capacités ont été
renforcées par le
projet et les
résultats atteints

Changements de comportements et facilitation de dialogues

En 2011, le projet a t'il favorisé des changement comportementaux ou a t'il encourage ou organisé des procesus de concertation et
dialogue?

(¢ Oui Au départ il y avait beaucoup d'incompréhension liée a la meconnaissance des procédures PNUD par les
C Non SR. La formation sur le Manuel des procédures, l'institutionnalisation des réunions mensuelles avec les SR,
les visites de terrain, I'implication du CCM...ont permis d'asseoir une bonne collaboration avec I'ensemble
des parties prenantes dans le Projet. A la fin 2011, nous sommes arrivés d'une situation de conflit et
critique du PNUD a une situation de parfaite collaboration qui a été courronnée par la désignation a
I'unanimité du PNUD comme PR de la phase 2 du Projet.

Si oui, précisez




Evaluations et planification nationale

En 2011, le projet a t'il appuyé des procesus d'évaluation des besoins, de planification ou d'élaboration de politiques publiques?

(¢ Oui Le projet a appuyé I'élaboration du cadre de suivi et d'évaluation a travers I'atelier MESST qui a permis la

C Non participations de tous les partenaires impliqués dans la lutte contre le VIH/SIDA et la production de
Normes Nationales de Suivi et d'évaluation. Par ailleurs, le Projet est impliqué dans toutes les questions
d'interet national dans le domaine du VIH.

Si oui, précisez

Mise en oeuvre de programmes ou stratégies nationales

En 2011, le projet a t'il appuyé la mise en oeuvre de programmes ou stratégies de la part des contreparties gouvernmentales ou des
acteurs locaux?

(¢ Oui Contribue a la mise en oeuvre du Plan Strategique de Lutte contre le VIH/Sida.
C Non Financement de I'élaboration du Plan National de Suivi et d'Evaluation .

Si oui, précisez

Renfocer la résilience et encourager la durabilité des actions

En 2011, le projet a t'il permis aux partenaires d'étre plus résilient aux crises? A t'il permis aux contreparties de mettre en place des
procesus de changements positifs durables?

(@ Oui

En leur exigent I'usage de méthode comptables plus saines et plus auditables pour la gestion des Fonds.
C Non En appuyant les partenaires nationaux dans la mise en place de normes nationales pour la prise en charge
des patients et aussi en facilitant leur diffusion.

Si oui, précisez

Conclusions

Ajoutez ici tout autre commentaires sur le travail du projet en 2011

Malgré I'entrée en jeu du PNUD comme PR sur un projet ayant plus de 2 ans de mise en oeuvre, malgré les difficultés de toute sorte lors
de I'évaluation et de la selection des SR, malgré un retard de décaissement du Fonds Mondial, des négociations difficiles avec les SR sur
leur budget et un retard dans le signature des contrats, I'unité a su porter le projet au terme de la phase 1 (fin décembre 2011).

Les résultats sont encourageants et le poids des difficultés rencontrées donne plus de valeur au travail réalisé.

Nom du Chef de projet: Dr lbrahim Faria Date 19/01/2012

Visé par le Chef d'unité: Dr Ibrahim FARIA Date 19/01/2012
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