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CONTEXTE GENERALE  

 

La Plateforme Africaine des associations chrétiennes de la santé (ACHAP) a été créée en 2007 en tant que 

Plateforme pour le plaidoyer et le réseautage dans le but d’améliorer le partage des connaissances et 

l'apprentissage commun entre les associations chrétiennes de santé (ACS) et les réseaux sanitaires des 

églises en Afrique subsaharienne (RSE). Les réseaux ACS travaillent depuis longtemps dans les pays en 

développement pour fournir des services de soins de santé aux populations nécessiteuses, et ils forment 

le lien intégral entre le ministère de la Santé et les établissements de soins de santé confessionnels à 

l'échelle nationale. ACHAP fournit le cadre d'un réseau de collaboration d'une voix cohésive pour plaider 

en faveur d'un accès équitable à des soins de santé de qualité. ACHAP met également à la disposition des 

établissements membres les connaissances et les compétences nécessaires pour offrir des meilleurs soins 

à leur clientèle. En novembre 2018, ACHAP comptait 44 ACS membres dans 32 pays d'Afrique. 

Vision 

ACHAP aspire à la ''santé et soins pour tous en Afrique.'' 

Mission 

Inspirée par le Ministère de Guérison de Christ, ACHAP appuie les associations et organisations de santé 
des églises pour œuvrer et plaider pour la santé pour tous en Afrique, sur base d’équité, de justice et de 
respect de la dignité humaine. 

Valeurs fondamentales  

Notre travail est guidé par : 

 L’Equité et la Justice 
 Le Respect de la dignité humaine 
 La Sensibilité à la problématique Genre 
 La Transparence et Responsabilité 
 L’Intégrité et la Bonne gestion 
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 L’Innovation et l’Esprit d’initiative 
 L’Intégration et la Non-discrimination 
 La Compassion et la Solidarité 
 La Préférence pour les populations marginalisées et défavorisées 
 

Avec l'adoption d'une nouvelle constitution et l'enregistrement en tant qu'ONG internationale en 2012, 

ACHAP a établi des structures d'organisation formelles pour mieux servir ses membres.  

Fonctions clés d’ACHAP 

 

1. Faciliter le réseautage et la communication entre les Associations Chrétiennes de Santé et 
les autres Réseaux Sanitaires des Eglises en Afrique. 
2. Faciliter le plaidoyer commun avec et pour les Associations et Réseaux chrétiennes de Santé 
en Afrique en ce qui concerne le développement de la santé. 
3. Appuyer le développement des capacités des Associations Chrétiens de la Santé et Réseaux 
de Santé des églises afin de fournir des soins de santé de qualité à travers les Réseaux de Santé 
des églises. 
4. Etablir et maintenir le partenariat avec d’autres institutions et organisations qui appuient le 
développement de la sante en Afrique. 
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STRUCTURE D’ACHAP  

 

 

 

MEMBRES ÉLUS DU CONSEIL D'ADMINISTRATION (FÉVRIER 2017 AG)  

- Peter Yeboah, CHAG (Président)  

- Lebo Mothae, CHAL (Vice-président / Représentant de l’Afrique Australe)  

- Dr Ndilta Djékadoum, AEST (Membre, Représentant de l'Afrique Centrale)  

- Matthew Azoji, CHAN (Membre, Représentant de l'Afrique de l'Ouest)  

- Pierre Mbeleg, CEPCA (Membre, Représentant francophone) 

- Dr Tonny Tumwesigye, UPMB (Membre, Représentant de l’Afrique de l'Est) 

- Samuel Mwenda, CHAK (membre) 

- Mwai Makoka, COE 

- Mirfin Mpundu (Membre, Représentant de DSO) 

ASSEMBLEE 

GENERALE D’ACHAP 

CONSEIL 

D’ADMINISTRATION 

SECRETARIAT 

D’ACHAP 

GTT GTT 

ACS 

MEMBRES 

ACS 

MEMBRES  

 

ACS 

MEMBRES 

 

ACS 

MEMBRES 
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- Nkatha Njeru, Coordinatrice du Secrétariat d'ACHAP/Secrétaire du Conseil d'administration  

 

Le Conseil Œcuménique des Eglises (COE) et les organisations d'approvisionnement en médicaments 

(OAM) sont cooptés en tant que membres d'office.  

 

Peter Kwame Yeboah, Président 

Peter est titulaire de deux diplômes de troisième cycle : une maîtrise des 
sciences en politique, planification et financement en matière de santé avec 
London School of Economics et London School of Hygiene & Tropical Medicine, 
et une maîtrise en santé publique avec le CIDH de l’institut Royal Tropical (KIT) 
d’Amsterdam aux Pays-Bas. Au regard des aspirations d’ACHAP, Peter cherche 
à promouvoir la croissance et le développement d’ACHAP en vue d’atteindre 
une couverture sanitaire universelle en Afrique subsaharienne. Ses principales 

responsabilités consistent donc à assurer un leadership stratégique, à développer des partenariats et à 
faire valoir les intérêts d’ACHAP et du CHAG tant au niveau mondial que national dans le secteur de la 
santé par le biais du plaidoyer, du réseautage, du lobbying et du dialogue politique. Avec plus de deux 
décennies d’expérience dans les systèmes de santé nationaux confessionnels et nationaux, Peter a acquis 
une expertise dans plusieurs domaines notamment : renforcement et développement des systèmes de 
santé, politique sociale, planification et financement des politiques sanitaires, et soins primaires 
communautaires de santé. 

Lebohang Patricia Mothae, Vice-présidente et représentante de la région 
Afrique du Sud 

Lebohang Patricia Mothae (Mme) est titulaire d’une maîtrise en gestion 
publique est Directrice Exécutive de l’Association Chrétienne de Santé du 
Lesotho (CHAL), un réseau d’établissements sanitaires appartenant aux 
églises qui représentent 40% des soins de santé du Lesotho. Lebo Patricia 
a été impliquée dans le milieu universitaire à l’Université Free State en 
Afrique du Sud et à l’Université de technologie de Limkonkwing au Lesotho 

pendant environ 7 ans où elle a dispensé des cours dans les disciplines de l’administration et gestion 
publique et municipale, des politiques publiques, de la gestion des finances publiques et de la gestion des 
ressources humaines. Elle s’est également engagée dans la recherche et a publié dans des revues 
accréditées. Elle a également contribué à la rédaction d’un chapitre d’un livre portant sur la gouvernance 
et le leadership, les politiques publiques et la prestation de services publics, la gouvernance et le 
développement locaux. Lebo Patricia est également membre du Conseil national d’approvisionnement en 
médicaments, du Comité de coordination internationale chargé de superviser le Programme élargi de 
vaccination (PEV), du Solidarmed Lesotho, du National Health Research Ethics Committee, etc. 
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Mwai Makoka 
Membre du Conseil d’Administration et Représentant du COE 

Dr Mwai Makoka, Titulaire du Baccalauréat en médecine et chirurgie. est 
responsable de programme Santé et Guérison du Conseil Œcuménique des 
Eglises à Genève. Le Dr Mwai siège également aux Conseil d’administration du 
Réseau Pharmaceutique Œcuménique. Il a obtenu son diplôme de docteur en 
médecine au Malawi en 2002 et a reçu une formation complémentaire en 
microbiologie de la santé publique et en maladies infectieuses aux États-Unis. 

Outre la pratique clinique, le Dr Mwai a travaillé auparavant dans le programme national de lutte contre 
le VIH et dans le milieu universitaire et était auparavant Directeur Exécutif de l’Association Chrétienne de 
Santé du Malawi(CHAM). En juin 2018, le Dr Mwai a été nommé membre du conseil d’administration du 
CCIH (Christian Connections for International Health). 

 Paul Peter Mbeleg, Membre et Représentant de la région Francophone 

Paul Pierre Mbeleg est un point focal du Conseil des Eglises protestantes du 
Cameroun, membre d’ACHAP (CEPCA). Paul Pierre Mbeleg est titulaire d’un 
diplôme d’ingénieur en sciences de l’Université Howard. De 2014 à 2016, Paul 
Pierre a dirigé l’Église presbytérienne du Cameroun (EPC) en tant que 
Directeur des Ressources Humaines, il a également travaillé comme expert en 
informatique à l’Assurance sociale nationale du Cameroun et Directeur de 
branche du Fonds des Assurances Sociales. Paul Pierre a aussi mené plusieurs 

projets dont des études sur le Fonds des assurances sociales et le développement des politiques 
d’assurance-maladie. Il a été impliqué dans des études visant à appréhender la crise économique dans les 
fonds d’assurance sociales au Cameroun. De plus, Paul Pierre a travaillé comme concepteur du plan 
stratégique opérationnel pour le Fonds National d’Assurance Sociale du Cameroun. 

Dr Mirfin Mpundu, Membre et Représentant des Organismes 
d’Approvisionnement en Médicaments 

Dr Mirfin Mpundu est Directeur Exécutif du Réseau Pharmaceutique 
Œcuménique, une ONG internationale qui appuie les institutions de santé 
gérées par les églises pour renforcer les systèmes pharmaceutiques à travers 
la promotion des services pharmaceutiques justes et compatissants. Il est 
également responsable de l’Action sur la résistance aux antibiotiques (ReAct) 
Afrique, qui fait partie d’un réseau mondial dédié à la résistance aux 

antibiotiques. Pharmacien clinicien et spécialiste de la santé publique avec plus de 20 ans d’expérience 
éprouvée en santé publique, en gestion de la chaîne d’approvisionnement pharmaceutique, en pratique 
clinique et en pharmacie de réglementation, Dr Mirfin est passionné par l’accès à des médicaments de 
qualité et par la résistance aux antibiotiques. 
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Pharm. Matthew O. Azoji, Membre et représentant de la région Afrique 
de l'Ouest 

 Matthew O. Azoji, Directeur Général de CHAN Medi-Pharm Ltd/Gte, est un 
diplômé de première classe en pharmacie de l'Université d'Ife, Ile-Ife 
(maintenant Obafemi Awolowo University -Ife) et titulaire d'une maîtrise en 
administration des affaires de ESUT Business School-Lagos.Il a également suivi 
plusieurs formations en gestion à l'étranger dont la Belgique et a obtenu 

plusieurs prix universitaires. 

M. Azoji est un ancien de la prestigieuse Lagos Business School avec plus de 20 ans d'expérience en 
Pharmacie hospitalière, ventes, marketing, développement commercial, finance et gestion stratégique 
dans l'industrie pharmaceutique avec une expertise en approvisionnement, gestion des chaînes 
logistiques et distribution des médicaments particulièrement pour les personnes géographiquement et 
économiquement défavorisées du Nigeria. 

En tant que Directeur Général de CHAN Medi-Pharm Ltd/Gte, Jos-Nigeria et Directeur d'Essential Pharma 
Ltd, Makurdi Benue State, une entreprise de partenariat public-privé établie au Nigeria avec le soutien du 
Ministère britannique du développement international (DFID), M. Azoji est actuellement impliqué dans le 
renforcement des systèmes pour améliorer l'accès aux médicaments essentiels au Nigeria et dans ses 
environs. 

M.Azoji est aussi membre de plusieurs organismes professionnels connexes, dont la Société 
pharmaceutique du Nigeria (PSN), le Nigerian Institute of Management (Chartered), le Nigerian Institute 
of Marketing, le Réseau d'Action du Système de Santé, la personne focale dans le pays, le Réseau 
Pharmaceutique Œcuménique et autres. 

Dr Tonny Tumwesigye, Membre et représentant de la région Afrique de l’Est 

Dr Tumwesigye, titulaire de doctorats en Médecine, en Santé Publique et 
d’une maîtrise en Santé Publique est actuellement Directeur Exécutif de 
l’Uganda Protestant Medical Bureau (UPMB). Il a servi pendant dix ans en tant 
que PDG et Médecin Chef de l’hôpital missionnaire de Kisiizi en Ouganda rural 
et Directeur de l’Entrepôt Médical Collectif et sa filiale à but lucratif 
appartenant conjointement à UPMB et à l’Ouganda Catholic Medical Bureau 
(UCMB). Son travail, a consisté, entre autres, à tenir des conférences et à 

promouvoir la synchronisation et l’espacement des grossesses, le renforcement des systèmes de santé, 
le renforcement des partenariats, la mise à l’échelle d’interventions novatrices afin d’assurer l’atteinte 
des objectifs du Millénaire pour le développement. Dr. Tumwesigye a également obtenu un prix 
d’honneur présidentiel ; "Le Prix Présidentiel destiné aux Services Remarquables en reconnaissance de 
son exceptionnelle contribution aux services de santé en Ouganda". 
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Dr Djékadoum Ndilta, Membre et Représentant de la région Afrique centrale. 

Dr Djékadoum Ndilta, est Médecin praticien, titulaire d’une maîtrise en Santé 
Publique et dirige depuis 18 ans l’Hôpital Evangélique de Koyom, un hôpital de 
district situé en plein milieu rural. Il a été l’un des membres du conseil 
d’administration du Réseau EPN de 2008 à 2014. Très impliqué dans la 
résolution des problèmes de santé de base au sein de la communauté, Dr 
Djékadoum Ndilta a coordonné pendant longtemps plusieurs projets de santé 
couvrant les domaines de lutte contre le VIH/SIDA, le paludisme, l’hygiène, la 

gestion pharmaceutique dans les formations sanitaires confessionnelles et le projet sur la santé de la mère 
et de l’enfant. Il est impliqué dans plusieurs recherches sur terrain notamment sur le paludisme et les géo 
helminthes en rural. Il est aussi Directeur Exécutif de l’Association Evangélique pour la Santé au Tchad 
(AEST), membre d’ACHAP. 

Dr Samuel Mwenda, Membre 

Dr Samuel Mwenda est Secrétaire Général de l’Association Chrétienne de 
Santé du Kenya (CHAK). Pendant 15 ans, Dr Mwenda a dirigé l’Association 
Chrétienne de Santé du Kenya(CHAK)-une des principales organisations 
confessionnelles nationales des établissements et programmes de santé des 
églises protestantes du Kenya et organisation hôte d’ACHAP, en tant que 
Secrétaire Général et PDG. Dr Mwenda a également créé et piloté des 
opportunités d’échange Sud-Sud et d’apprentissage parmi les membres 

d’ACHAP pour renforcer les capacités organisationnelles. Il a joué un rôle considérable dans la création et 
le démarrage des activités d’ACHAP. Il est aujourd’hui membre du conseil d’administration de MEDS et 
préside le conseil d’administration de l’Institut de médecine familiale du Kenya. En 2016, Dr Samuel 
Mwenda, a servi comme membre du Conseil d’administration de IMA World Health. Avant son passage à 
CHAK, le Dr Mwenda a dirigé pendant six ans l’hôpital missionnaire de 250-bed (Maua Methodist Hospital) 
dans les régions rurales du Kenya. Il a aussi travaillé comme médecin du ministère de la Santé, desservant 
les zones rurales du Kenya. 

Nkatha Njeru, Membre et Coordinatrice du Secrétariat d’ACHAP 

Nkatha Njeru, titulaire d’une maîtrise en Santé Publique est une spécialiste en 
santé publique qui a travaillé avec le secteur confessionnel au Kenya et dans 
la région au cours des 15 dernières années. Nkatha possède une vaste 
expérience dans le renforcement des systèmes de santé où elle a soutenu des 
organisations à but non lucratif (en particulier le secteur confessionnel) dans 
le développement organisationnel, la formulation de politiques, la 
planification stratégique, les ressources humaines pour la santé, ainsi que les 

aspects du financement de la santé. Elle a de solides connaissances en matière de conception, de 
coordination et de gestion de projets, ayant assuré la direction et la supervision de projets pour le 

financement de divers organismes donateurs et des gouvernements. 
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ACTIVITES  

COMMUNICATION ET RESEAUTAGE  

LA 8e   CONFÉRENCE BIENNALE  

Maseru, Lesotho / 27 février-3 mars 2017  

Le plus grand événement consacré au réseautage 

d’ACHAP est la conférence biennale. Diverses 

parties prenantes, y compris les ACS membres 

d'ACHAP, les organisations non gouvernementales 

(ONG) partenaires, les organismes des Nations 

Unies, les organismes donateurs, les 

établissements universitaires, le secteur privé et 

les gouvernements participent à cet événement.  

THÈME ET SUJETS 

Le thème de la 8e conférence était "Construire des 

partenariats pour le renforcement des systèmes 

de santé confessionnels en vue de la réalisation des objectifs du développement durable". Les 

conférenciers provenaient de ministères gouvernementaux, d'organismes donateurs internationaux, du 

secteur privé, d'ONG et de dirigeants d'organisations confessionnelles et d'associations chrétiennes. 

Parmi les sujets abordés, mentionnons les possibilités de partenariat en santé mondiale, les modèles 

nationaux de partenariat dans le secteur de la santé, les partenariats pour l'établissement de bases 

tangibles et la recherche, les pratiques en assurance-qualité et l'influence de la foi dans la prestation des 

services.                                                                                 

OBJECTIFS DE LA CONFÉRENCE  

La Conférence d'ACHAP avait pour objectif de : 

- Comprendre le rôle des acteurs religieux nationaux et leur rôle dans le soutien à la réalisation des OMD 

en collaboration avec les agences des Nations Unies, les gouvernements nationaux et locaux ainsi que 

les milieux universitaires. 

- Faire le point sur les systèmes fondés sur des données probantes que les ACS ont mis en place pour 

améliorer la transparence et la prise de décisions, ainsi que pour promouvoir les partenariats avec les 

autres. 

- Examiner les initiatives de partenariat existantes que les ACS ont entreprises au cours des deux 

dernières années pour renforcer la capacité de leurs membres en matière de prestation de services, en 

mettant l'accent sur la santé des enfants et des femmes.  

- Faciliter le plaidoyer conjoint avec et pour les ACS et les réseaux sanitaires confessionnels (RSC) d’ 

Afrique sur les questions de renforcement des systèmes de santé.  

PARTICIPANTS A LA 8E  CONFERENCE BIENNALE A MASERU, LESOTHO   
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- Examiner les modèles de chaîne d'approvisionnement durable qui contribuent à réaliser l'équité et à 

soutenir l'approvisionnement en médicaments essentiels pour les groupes de population les plus à 

risque.  

- Enrichir la base de connaissances des ACS , des RCS et des participants sur les perspectives mondiales 

des facilités de financement de la santé et les exigences des partenariats des organismes 

subventionnaires de la santé.  

- Donner l'occasion à ACHAP de tenir sa 8e Assemblée Générale et d'examiner les progrès accomplis 

dans l'exécution de son Plan stratégique quinquennal pour la période 2015-2019.  

SPONSORS 

La 8e  Conférence biennale a connu un énorme succès grâce à l'appui généreux des partenaires suivants 

: 

 American Leprosy Missions  

 Catholic Health Association of the U.S.  

 Catholic Medical Missions Board  

 Catholic Relief Services 

 Christian Connections for International Health  

 DIFAEM  

 Emory University  

 Gradian Health Systems 

 G4 Alliance 

 IDA Foundation  

 IMA World Health 

 PEPFAR  

 University of Cape Town 

 ONUSIDA 

 Conseil Œcuménique des Eglises 

 

La conférence s'est tenue au Centre culturel Thaba Bosiu à Maseru, où plus de 100 délégués de divers 

pays d'Afrique, d'Asie, des États-Unis et d'Europe y ont pris part.  

Pour cette conférence, le Secrétariat d'ACHAP a utilisé la stratégie de collecte de fonds pour des postes 

budgétaires spécifiques plutôt que l'utilisation de chiffres ouverts. Elle s’est surtout penchée sur les pays 

d'intérêt pour divers donateurs, en les jumelant avec des membres qui avaient besoin de soutien. 

 

Suite à la conférence, en août 2017, Gradian Health Systems - en partenariat avec l'Association Chrétienne 

de Santé de Zambie (CHAZ), la SAZ(Society of Anesthesiologists of Zambia ), le Tropical Health & Education 

Trust (THET), Sonergy Diagnostics et la Nick Simon's Foundation - a reçu un projet de deux ans 

représentant presque un milliard de Dollars US. Dans le cadre de ce projet, le consortium renforcera les 

soins d'urgence pendant l'accouchement en équipant plus de 30 hôpitaux zambiens de l'appareil universel 
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d'anesthésie (UAM) de Gradian et en offrant des cours de formation spécialisée aux anesthésistes et aux 

techniciens biomédicaux. 

La subvention a été accordée dans le cadre du programme Sauver des vies à la naissance : Un grand 

Challenge pour le Développement, un partenariat dirigé par l'Agence des États-Unis pour le 

développement international (USAID), la Fondation Bill et Melinda Gates et les gouvernements du 

Canada, de Corée, de Norvège et du Royaume-Uni. 

PARTICIPATION À DES CONFÉRENCES SUR LA MISSION SANTÉ 

ACHAP AUX CONFÉRENCES  2017 & 2018 du CCIH 

Fondée en 1987, Christians Connections for International Health est une organisation dont ACHAP est 

membre.  CCIH tient des conférences annuelles à Baltimore, Maryland, États-Unis. ACHAP et ses membres 

ont eu l'occasion d'apprendre, d'échanger des idées et des expériences et de réseauter lors des 

conférences de 2017 et 2018. En plus, ACHAP a pu rencontrer les membres qui ont assisté à la conférence.  

Les présentations des membres d'  ACHAP portaient notamment sur les sujets suivants : 

Présentations -CCIH  2017  

- Planification de la jeunesse et de la famille - Ngalande Ngalande Ngalande, Churches Health Association 

of Zambia 

- Comment les prestataires chrétiens de soins de santé au Ghana ont eu un succès remarquable en 

s'associant avec le ministère de la Santé pour répondre aux besoins du peuple ghanéen - Peter Yeboah, 

CHAG 

- Achats groupés - L'accès à des médicaments de qualité reste un défi majeur dans la plupart des pays à 

revenu faible et intermédiaire. Le Réseau Pharmaceutique Œcuménique travaille avec quatre 

organisations confessionnelles d'approvisionnement en médicaments au Kenya, en Tanzanie, au Rwanda 

et en Ouganda sur un projet d'approvisionnement commun pour assurer l’accessibilité, le caractère 

abordable des prix et la disponibilité des médicaments essentiels à la survie - Mirfin Mpundu, EPN 

- Renforcer les Groupes confessionnels - IMA World Health  collabore avec  CHAK pour engager les chefs 

religieux dans les bidonvilles de Korogocho, Nairobi, afin d'accroître la demande et l'utilisation des 

services pédiatriques en matière de VIH, en exploitant avec succès le rôle influent de ces leaders dans le 

changement de comportement - Nkatha Njeru, Coordinateur ACHAP 

- Plaidoyer - L’Association des Associations de Santé des Eglises de Zambie (CHAZ) a un solide programme 

de plaidoyer, qui a abouti à des accords avec le Ministère de la Santé, engageant le gouvernement à 

fournir des subventions couvrant 75 pour cent des coûts opérationnels des institutions sanitaires 

confessionnelles - Ngalande Ngalande, Advocacy Officer, CHAZ  

- L'Église et les jeunes - Comment l'Église peut-elle rejoindre les millions de jeunes à travers le monde qui 

cherchent des conseils pour traverser les années difficiles de l'adolescence et de la vie de jeune adulte ? 

L'Église est une force de changement positif, mais si nous n'atteignons pas les jeunes quand ils ont besoin 

de bons modèles et de sages conseils, nous laissons filer une opportunité énorme. Un panel de jeunes 

professionnels de milieux divers a été organisé pour leur donner l’occasion de partager leurs points de 
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vue sur la meilleure façon d'atteindre les jeunes d'aujourd'hui.  Le panel comprenait Samuel Shanju, 

assistant de programme, Réseau Pharmaceutique Œcuménique et Ngalande de CHAZ.  

- Répandre des soins de qualité, innovateurs et rentables pour les populations vulnérables par le biais de 

systèmes de santé inter hospitaliers axés sur la sécurité des patients : Une approche nationale et 

internationale basée sur le partenariat - Le Bureau médical protestant de l'Ouganda, le Kiwoko Hospital 

Uganda et le Armstrong Institute of Patient Safety de Johns Hopkins Medicine USA assurent des services 

de santé de qualité et améliorent la sécurité des patients en adaptant mais aussi  en appliquant le modèle 

Comprehensive Unit-Based Safety Program (CUSP). - Dr Tonny Tumwesigye, Directeur exécutif, Bureau 

médical protestant de l'Ouganda  

- Les défis du suivi et de l'évaluation fondés sur des données probantes en République démocratique du 

Congo - La SANRU en RDC a partagé trois défis de S&E auxquels elle est confrontée pour soutenir la prise 

de décision fondée sur des données probantes et améliorer les services de santé pour des millions de 

personnes avec un énorme volume de données - Antoine Mafwila, SANRU 

- Les leaders religieux en tant que champions du changement en matière de planification familiale - CHAK 

travaille avec le CCIH pour répondre au besoin non satisfait de planification familiale en encourageant les 

leaders religieux à plaider pour une meilleure allocation des ressources pour la PF et une politique 

publique favorable - Jane Kishoyian, CHAK 

- Leçons apprises en matière de VIH et du paludisme par les organisations confessionnelles d’Afrique 

dans la transition vers la gestion des maladies non transmissibles - Cette session a exploré les leçons 

tirées des programmes efficaces de lutte contre le VIH, le paludisme et d'autres maladies infectieuses et 

les façons dont ils peuvent servir de base à des partenariats publics-privés novateurs pour combattre les 

maladies non transmissibles. Le modèle de partenariat entre les prestataires confessionnels et Novartis, 

une société pharmaceutique mondiale, a illustré comment les Organismes Confessionnels peuvent 

mettre en œuvre l'appel du Programme d'action d'Addis pour des PPP transformateurs afin d'atteindre 

les objectifs du développement durable - Jonathan Kiliko, Mission for Essential Drugs and Supplies 

(MEDS) et Dr Samuel Mwenda, secrétaire général, CHAK. 

 

 

Présentations-CCIH 2018 

Le thème de la conférence était " Le pouvoir du partenariat : "Travailler ensemble pour servir le royaume’’. 

Près de 180 experts mondiaux de la santé et chefs religieux se sont réunis pour étudier comment les 

organisations confessionnelles utilisent les partenariats, y compris de nouveaux modèles éprouvés et 

novateurs, dans leur travail.  

- Rapport de terrain : Première expérience de bourse Augustine - Steven Mukawa, CHAM 

- L'évolution du travail des organismes confessionnels et des soins de santé primaires communautaires - 

Mwai Makoka, membre du conseil d'administration d'ACHAP 

- Atteindre un terrain d'entente : Forger des partenariats entre les organisations laïques et 

confessionnelles - Tonny Tumwesigye, UPMB 
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- Financement de la santé au Lesotho : Accord entre l’Association Chrétienne de Santé du Lesotho (CHAL) 

et le gouvernement du Lesotho - Un parcours de 10 ans - Paseka Baptista Ramashamole, CHAL 

- Cinq décennies de développement de partenariats SANRU en RDC - Malonga Miatudila, SANRU 

- L'appropriation communautaire des efforts de communication est essentielle à la participation des 

communautés à la promotion de la santé - Mulamba Diese, SANRU 

- Le pouvoir des organismes confessionnels dans la plaidoirie - Karen Sichinga, CHAZ et Moses M.S. Kariuki, 

CHAK. 

- Partenariat avec les intervenants locaux pour renforcer les services de santé dans les régions du Nord-

Ouest et du Sud-Ouest du Cameroun - Pius Tih Muffih, CBCHS 

- Les organisations confessionnelles et l'immunisation - Dr Titha Dzowela, CHAM et Dr Albert Kalonji, 

SANRU. 

- Leçons tirées de la collaboration avec les décideurs, les fournisseurs de services et les différentes 

confessions en matière de prestation de services de santé maternelle et mentale : Le cas de CHAG - Peter 

Yeboah, CHAG: Le cas de CHAG - Peter Yeboah, CHAG 

- Renforcement des systèmes de santé : Embrasser les partenariats pour combattre les maladies non 

transmissibles - Jonathan Kiliko, MEDS 

 

PETER YEBOAH, PRÉSIDENT DU CONSEIL D'ADMINISTRATION D'ACHAP ET DIRECTEUR GÉNÉRAL DE CHAG,  

EXPOSANT SUR LES LEÇONS APPRISES EN MATIÈRE DE PARTENARIAT AU GHANA À LA CONFÉRENCE 2017 DE LA CCIH 

MISSIONS GLOBALES CONFÉRENCE SANTÉ AFRIQUE   
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GMHC-Afrique est une communauté d'experts en santé, développement et missions en Afrique qui se 

réunissent pour partager leurs expériences, pour coopérer et s'équiper mutuellement. Leur mission est 

fondée sur une approche holistique qui met l'accent sur la promotion du Royaume de Dieu à l'aide de 

leurs propres compétences. Leurs conférences annuelles ont lieu en septembre et, en 2017 et 2018, la 

conférence a eu lieu à Nairobi.  ACHAP encourage ses membres à y assister et le personnel du secrétariat 

d'ACHAP a participé aux deux dernières conférences.  

CONFÉRENCE SUR LE LEADERSHIP INFIRMIER 

La Medical Benevolence Foundation (MBF) a collaboré avec des ACS et d'autres organisations 

confessionnelles au Malawi en 2018 et au Kenya en 2019 pour organiser une conférence nationale visant 

à renforcer les capacités des infirmières et des sages-femmes en Afrique. La conférence offre un forum 

permettant aux futurs infirmières chefs de file d'interagir avec d'autres infirmières déjà chefs de file dans 

leur pays. Des représentants d'ACHAP, de CHAK et de la KCCB au Kenya font partie du comité organisateur 

de la conférence qui se tiendra les 13 et 14 juin 2019 sur le campus principal de l'Université St. Paul à 

Limuru-Kenya. Nous espérons que d'autres ACS collaboreront à la tenue de ces conférences dans leur 

pays.  

FORUMS VIRTUELS POUR LES ACS 

L'un des plus grands défis pour bon nombre de nos membres est la connectivité. Dans certains pays, il est 

pratiquement impossible d'obtenir une bande passante suffisante pour tenir un appel Skype. Dans 

d'autres pays, les connexions sont instables ou contrôlées par le gouvernement pour diverses raisons. 

Malgré ces difficultés, ACHAP a réussi à maintenir les groupes de travail techniques en contact grâce aux 

médias sociaux. Grâce aux groupes WhatsApp, nous avons pu partager des informations et des meilleures 

pratiques, échanger des idées et même collecter des informations urgentes. Actuellement, nous avons 

des groupes de travail techniques actifs qui se concentrent sur l'ASSAINISEMENT-EAU- HYGIENE dans les 

établissements de soins de santé, le plaidoyer pour la planification familiale et le leadership en matière 

de suivi et d'évaluation dans les ACS.  

Nous avons aussi un groupe supplémentaire pour les membres francophones. ACHAP a embauché un 

agent de communication bilingue (anglais/français) pour l'aider à identifier et à relater les histoires et 

activités du réseau ACHAP ainsi qu'à communiquer avec nos membres francophones. Cela a visiblement 

accru les échanges avec les francophones ainsi que leur participation active aux activités de la plateforme. 
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ENGAGEMENT DES MEMBRES D’ACHAP EN RDC  

Dans le cadre de la mise en œuvre de l'initiative 

de l'ONUSIDA, ACHAP a activement mobilisé ses 

membres en RDC au cours des deux dernières 

années à se réunir pour former une ACS 

nationale, dans le but d'assurer des réponses 

sanitaires coordonnées, en se concentrant 

particulièrement sur la mise en œuvre du 

programme VIH. En mars 2018, le président du 

conseil d'administration d'ACHAP, Peter 

Yeboah, a tenu des réunions initiales avec les 

membres d'ACHAP, SANRU et Caritas Congo en 

RDC, afin d'établir les modalités de formation 

d'une Plateforme nationale pour la santé 

communautaire en RDC. Le Conseil 

Œcuménique des Eglises (COE) a soutenu ACHAP en nous invitant à ses forums en RDC, où nous avons pu 

rencontrer d'autres parties prenantes pour discuter de la possibilité de création d’une ACS nationale en 

RDC. 

Dans cette perspective, un comité de six membres 

a été formé pour piloter la création de l'ACS-RDC, 

et ils se sont entendus sur les étapes suivantes de 

la mise en œuvre de cette initiative : 

- Contacter d'autres organisations chrétiennes 

travaillant dans le secteur de la santé en RDC afin 

de partager et de discuter de la possibilité de créer 

une ACS-RDC,  

- Plaider auprès de la direction de leurs Eglises en 

faveur de l’approbation du projet et, 

- Élaborer une feuille de route vers l'ACS-RDC.  

 

 

 

 

ACHAP A LA CONFERENCE SUR LE SIDA DE 2018   A AMSTERDAM, 

PARTICIPANTS À L'ATELIER INTERRELIGIEUX SUR LA FÉMINITÉ ET 

LA MASCULINITÉ POSITIVE DANS LE CADRE DE LA LUTTE CONTRE LE 

VIH/SIDA À CARITAS CONGO , KINSHASA, EN RDC, Y COMPRIS LE 

DOCTEUR NDILTA OSÉE DJEKADOUM ET EMMANUELLA 

NGORORANO REPRESENTANT D' ACHAP. 
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Le président du conseil d'administration d'ACHAP, M. Peter 

Yeboah, et la coordinatrice Nkatha Njeru ont participé à la 

pré-conférence interconfessionnelle " La Foi construit des 

ponts " durant la Conférence internationale de 2018 à 

Amsterdam, Pays-Bas, où des représentants des 

organismes confessionnels ,des leaders religieux, des 

professionnels de santé, des activistes, des scientifiques, 

des décideurs ainsi que d’ autres acteurs se sont réunis.  

Njeru (à droite) est intervenu lors d'une session sur les 

efforts des organismes confessionnels pour éliminer la 

stigmatisation et la discrimination. Yeboah faisait partie 

d'un panel sur le rôle des groupes confessionnels dans la tuberculose.    

                                                                                                                                                           

MISE À JOUR ET PARTAGE DES PLATEFORMES D'INFORMATION AVEC LES ACS MEMBRES  

En utilisant les bulletins trimestriels et le site Web d'ACHAP, nous informons régulièrement nos membres 

sur les possibilités offertes par nos partenaires tels que les formations en ligne-Webinars (par exemple 

sur Eau-Assainnissement et Hygiene dans les établissements de santé), les opportunités de bourses, les 

demandes de résumé pour présentations à des conférences pertinentes et des programmes d'échanges 

(par exemple, le programme American Leprosy Mission, CCIH) et plusieurs autres opportunités. ACHAP a 

constamment encouragé ses membres à participer afin d'en apprendre davantage dans le but d’améliorer 

leur travail. 

 

REDESIGN DU SITE WEB D'ACHAP  

Le site Web d'ACHAP (https://africachap.org/) a été redéveloppé en juin 2018 et mis à jour en français et 

en anglais pour permettre à tous les membres et partenaires d'accéder aux informations et aux ressources 

de la Plateforme tout en accroissant la visibilité de la plateforme ACHAP. 

PLAIDOYER CONJOINT 

ACHAP À LA 70E ASSEMBLÉE MONDIALE SUR LA SANTÉ  

Du 21 au 25 mai 2017, Peter Yeboah, Président du conseil d'administration, Mirfin Mpundu et le Dr 

Mwai Makoka, membres du conseil d'administration, ont représenté ACHAP à l'AMS, avec l'appui du 

COE Health & Healing, qui a tenu des réunions en marge de l'Assemblée mondiale. ACHAP a également 

eu l'occasion de participer à la formulation de la Stratégie Œcuménique du COE en matière de santé à 

l'égard des OMD. 

         

JOURNÉE DE L'ENFANT AFRICAIN ET LANCEMENT DES GUIDES DE SERMON  
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En collaboration avec Inerela+ Kenya et avec le 

financement de l'USAID, ACHAP a réuni des 

organisations confessionnelles au Kenya pour célébrer 

la Journée de l'enfant africain ainsi que pour lancer un 

appel à l'action par les chefs religieux au Kenya. Nous 

avons également lancé deux guides de sermon pour 

les chefs religieux (musulmans et chrétiens) sur les 

enfants et le VIH qui ont été élaborés par l'Association 

Chrétienne de Sante du Kenya(CHAK), IMA World 

Health et d'autres organisations confessionnelles du 

pays.  

 

 

PLAIDOYER SUR CAPITOL HILL   

Après la conférence annuelle du CCIH, les membres d' ACHAP ont eu l'occasion d'assister à une journée 

de plaidoyer au Capitol à Washington, DC, avec le CCIH. Les réunions sont cruciales à la fois pour informer 

le gouvernement américain et pour plaider auprès de lui sur des questions pertinentes pour nos membres, 

comme le financement des programmes de santé. Les membres offrent à leur tour des informations sur 

les contextes de nos différents pays ainsi que des histoires vécues des personnes que l'aide étrangère a 

soutenues. Des réunions ont lieu avec les membres du Congrès et/ou leur personnel. 

 

  

MEMBRES DE LA CCIH ET D’ACHAP LORS D'UNE VISITE DE PLAIDOYER SUR CAPITOL HILL. 
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COMMUNAUTÉ CONFESSIONNELLE PEPFAR ET SOMMET TECHNIQUE SUR LE VIH 

Depuis sa création en 2003, le PEPFAR a apprécié et reconnu le rôle des OC dans les soins de santé. En 

novembre 2018, le PEPFAR a réuni les leaders religieux pour un sommet sous le thème " Fondations 

solides " : Un avenir en santé pour les enfants et les familles." Le sommet a fourni un forum pour partager 

les innovations et les solutions des organisations confessionnelles en vue d'atteindre les objectifs 90-90-

90, en particulier en ce qui concerne la sensibilisation des jeunes hommes et enfants et la lutte contre la 

violence sexuelle et basée sur le genre.  

Peter Yeboah, Président du conseil 

d’administration d’ACHAP et DG de CHAG et 

Mme Lebo Mothae, vice-présidente d'ACHAP et 

Directrice générale de l'Association Chrétienne 

de Santé du Lesotho- CHAL, ont représenté leurs 

Association dans un panel intitulé Relier la 

santé, la foi et l'éducation : Le leadership 

autochtone, du niveau national au niveau 

local. 

 

PLAIDOYER D'ACHAP AUPRÈS DES PARTENAIRES ET DES ORGANISMES 

Peter Yeboah, Président du conseil d'administration d'ACHAP, Lebo Mothae, Vice-président, et Nkatha 

Njeru, Coordinatrice du Secrétariat d’ACHAP, ont engagé des partenaires potentiels et actuels en vue 

d'explorer des partenariats pour remplir la mission d'ACHAP. Voici un résumé de ces engagements : 

Amis d'ACHAP-USA 

Plusieurs organisations et individus aux Etats-Unis qui ont continué à soutenir ACHAP de diverses 

manières se sont réunis pour former les "Amis d'ACHAP-USA" afin de rassembler leurs différentes 

capacités pour soutenir ACHAP. Ces organisations/individus comprennent :  

 Adam Slote/Catholic Relief Services 

 John Blevins/Emory University 

 Jean Duff/Joint Learning Initiative (JLI) 

 Bruce Compton/CHA-USA 

 Rick Santos/IMA World Health 

 Dennis Cherian/World Vision 

 Deb McFarland/Emory University 

 Frank Dimmock/Presbyterian Church (USA) 

 Mona Bormet/CCIH 
 

Lors de nos échanges avec eux, nous nous sommes accordés sur les points suivants : 

- Les ACS membres d'ACHAP jouent un rôle crucial dans les systèmes de santé.  

- Il existe des variations entre les capacités techniques et organisationnelles des ACS et leur participation 

au système de santé et aux gouvernements.  
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- Les ACS membres d'ACHAP ont un besoin critique non satisfait pour  : 

 La mobilisation des ressources, la collecte de fonds et le développement des entreprises  

 L'amélioration de la collecte, de la gestion, de l'analyse et de l'utilisation des données 

 La Recherche (p. ex. analyse comparative, performance, contrats de financement) pour constituer 

la base de données probantes 

 Le Renforcement des capacités organisationnelles (p. ex. voyages d'étude entre ACS) 

 La Visibilité accrue parmi les partenaires donateurs aux niveaux national, régional et international  

 Le Renforcer les liens entre la communauté et les systèmes de santé 

- ACHAP a le potentiel de faciliter les initiatives de renforcement des capacités des ACS. 

- L'engagement et la bonne volonté envers le développement et le succès d’ACHAP/ACS ne cessent de 

croître. 

Les suggestions suivantes visant à renforcer les capacités d'ACHAP/ACS, sur la base des capacités déjà 

disponibles, ont été formulées au cours des débats : 

- Financement d'une stratégie ou d'un plan de travail clair (CS Ex) 

- Amélioration du site Web pour la communication (JLI)   

- Un petit groupe de consultation qui peut fournir un appui technique spécifique aux ACS/ACHAP 

prioritaires. 

- Développement des affaires pour les prochaines soumissions de USAID (amélioration de la qualité, 

gouvernance et financement de la santé) 

- Étudiants chercheurs (Emory University et Notre Dame) pour entreprendre des études de recherche.  

 

Exploration de l'eau, de l'assainissement et de l'hygiène : Global Water 2020/JLI 

Un petit groupe de personnes ayant une vaste expérience du travail international dans le domaine de 

l'eau, en particulier en matière de plaidoyer, de financement, de diplomatie et de mise en œuvre, s'est 

réuni à Washington, DC, pour une période de deux ans dans le cadre de Global Water 2020. 

Ce groupe s'intéresse à plusieurs questions liées à l'eau, y compris l'eau, l'assainissement et l'hygiène 

(WASH) dans les établissements de soins de santé. Global Water 2020 a collaboré avec ACHAP pour mettre 

en œuvre le projet EAH dans les formations sanitaires. On s'attend à ce que le leadership d'ACHAP puisse 

avoir des résultats d'une grande portée, notamment en rappelant à de nombreuses entités laïques le rôle 

central des organisations confessionnelles dans la prestation de soins de santé qui revêtent une valeur 

inestimable. Nos membres du Zimbabwe, du Lesotho, du Ghana,de l’ Ouganda (UCMB) et du Kenya ont 

reçu une formation et sont engagés dans la phase 1 du projet.   

Les activités suivantes ont eu lieu dans le cadre de cette initiative : (voir la section sur le renforcement des 

capacités) 

- Évaluation des conditions de l'eau, de l'assainissement et de l'hygiène dans certains pays membres 

d'ACHAP  
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- Formation des prestataires de soins de santé membres d’ACHAP sur l’évaluation des conditions EAH 

dans les pays de provenance des participants (deux dans chaque pays) 

- Utilisation de l'outil d'amélioration des installations EAH de l'OMS (FIT) pour remédier à des conditions 

EAH inadéquates.  

- Soumission de propositions et examen par Global Water 2020  

- Mise en œuvre de projets EAH dans les 5 pays (en cours).  

 

Fondation Brother's Brother 

Fondé en 1958, BBF est un organisme caritatif qui se concentre sur les besoins médicaux et éducatifs - 

médicaments, équipement médical, manuels scolaires, fournitures scolaires et aide en cas de catastrophe 

- partout dans le monde. Dans une présentation à ACHAP, le président du BBF, Luke Hingson, a expliqué 

que la mission de la Fondation Brother's Brother est de promouvoir la santé et l'éducation internationales 

à travers la distribution efficace et efficiente des dons de fournitures médicales, éducatives, agricoles et 

autres ressources. Tous les programmes du BBF sont conçus pour remplir sa mission en reliant les 

ressources des gens aux besoins des autres. 

BBF accepte et redirige les dons en nature de particuliers et d'entreprises qui comprennent des éditeurs, 

des compagnies pharmaceutiques, des établissements de santé et plus encore, habituellement sous 

forme de surplus de fournitures et d'équipement. Grâce à ses relations, BBF met ensuite ces ressources 

données en adéquation avec les besoins des gens à travers le monde. 

BBF est intéressé à collaborer avec ACHAP pour plusieurs raisons :  

- ACHAP a une grande portée dans la région Afrique.  

- L'adhésion de membres de différents pays serait utile pour consolider les besoins à travers le pays, ce 

qui rendrait la fourniture des diverses ressources plus efficace. 

- BBF a indiqué que l'un de ses plus grands défis était d'assurer une distribution efficace en groupant 

diverses commandes dans un conteneur pour plusieurs organisations dans un même pays. De plus, une 

ACS nationale serait mieux placée pour fournir un appui au dédouanement portuaire conformément aux 

lois et règlements du pays. 
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LUKE HINGSON, À DROITE, ACCUEILLE LES MEMBRES D'ACHAP À L'ENTREPÔT DE BBF. 

Après la réunion, ACHAP a établi des liens entre le BBF et CHA-Nigeria. Nous avons également échangé de 

l'information sur l'organisation en communiquant avec nos membres. Pour plus d'informations, veuillez 

consulter le site https://www.brothersbrother.org/.   

IMA World Health 

IMA World Health collabore avec ACHAP depuis de nombreuses années et fournit un soutien majeur au 

Secrétariat. ACHAP est reconnaissant de l'appui constant fourni par l'IMA au fil des années, notamment 

la convocation de la réunion des " Amis d''ACHAP ", le grand apport constant apporté aux conférences 

biennales ainsi que le continuel soutien apporté au Secrétariat en ce qui concerne la communication 

(comme le récent redesign du site Web d'ACHAP). Le conseil d'administration d'ACHAP tient de fréquentes 

réunions avec IMA afin de discuter du partenariat ainsi que du renouvellement du protocole d'entente.  

En janvier 2019, IMA a annoncé qu'elle s'était associée à Lutheran World Relief, une ONG internationale 

basée à Baltimore aux USA, pour accroître son impact dans le monde. L'ambassadeur Daniel V. Speckhard, 

PDG de Lutheran World Relief, dirigera l'organisation ainsi fusionnée. Rick Santos, ancien PDG d'IMA 

World Health au cours des neuf dernières années, agira à titre de conseiller principal pour la transition. 

ACHAP espère continuer à collaborer avec la nouvelle organisation.  

Center for Faith-Based & Community Initiatives à USAID 

Travailler en étroite collaboration avec les parties prenantes confessionnelles et communautaires est 

essentiel au succès de la mission de USAID. Ces efforts sont coordonnés par le Center for Faith-Based and 

Community Initiatives (CFBCI) de USAID. ACHAP fournit un pont pour les groupes confessionnels et 

communautaires cherchant à établir des liens avec la mission de USAID en les dirigeant vers les points de 

contact appropriés au sein de l'agence, en leur offrant des ressources pour les guider dans le processus 

de partenariat et en les informant des nouvelles opportunités de financement. 

ACHAP réunit des groupes confessionnels et communautaires pour déclencher de nouvelles possibilités 

de collaboration entre ces groupes et le gouvernement. Il contribue également à éliminer les obstacles 

rencontrés par les organisations confessionnelles et communautaires cherchant à s'associer à USAID sur 

un éventail de questions de développement mondial, dont la santé mondiale, la survie des enfants et la 

sécurité alimentaire. 
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ACHAP AU VATICAN 

Le 7 décembre 2018, 

Peter Yeboah, Président 

du conseil 

d'administration 

d'ACHAP, a participé à un 

forum de haut niveau à 

l'Académie pontificale des 

sciences du Vatican pour 

élargir le diagnostic et le 

traitement pédiatriques 

du VIH/SIDA. Durant le 

forum, Yeboah a lu une 

déclaration officielle 

d'ACHAP qui soulignait les 

forces et les capacités des systèmes et établissements de santé confessionnels en Afrique subsaharienne 

et mis en relief l'engagement durable d'ACHAP à exploiter son accès privilégié aux hôpitaux, écoles, églises 

et plateformes interconfessionnelles pour faire croître la demande en dépistage et traitements et pour 

aider à éliminer la discrimination et les préjugés liés au VIH dans les établissements sanitaires, les familles 

et les communautés. Lire la déclaration complète en annexe 1.  

RENFORCEMENT DES CAPACITÉS  

FORMATION AU PLAIDOYER EN 

MATIÈRE DE PLANIFICATION FAMILIALE 

En février 2018, l'Association Chrétienne 

de Santé de Zambie (CHAZ), qui préside 

le groupe de travail technique de 

communication et de plaidoyer d'ACHAP, 

a accueilli des champions du plaidoyer de 

cinq pays membres d'ACHAP - Ouganda 

(UCMB), Sierra Leone (CHASL), Malawi, 

Ghana et Nigeria pour un atelier de 

formation au plaidoyer en planification 

familiale. Chaque ACS a élaboré une 

stratégie de plaidoyer à la suite de cette formation, qui conduira à de grands changements dans la 

programmation de la PF dans leurs pays respectifs. La formation a été financée par PAI, partenaire de 

longue date de CHAZ, dont la mission est de promouvoir l'accès universel à la santé et aux droits en 

matière de reproduction à travers la recherche, le plaidoyer et des partenariats novateurs.  

 

 

EAU-ASSAINISSEMENT et HYGIENE DANS LES ÉTABLISSEMENTS DE SANTÉ  

FORMATION EN EAH DANS LES ETABLISSEMENTS DE SANTE-  PARTICIPANTS 

PROVENANT DU LESOTHO, UGANDA, KENYA, ZIMBABWE AND GHANA A NAIROBI, 

KENYA 
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Le Secrétariat d'ACHAP, en partenariat avec Global Water 2020 & Emory University, a organisé une 

formation sur l'Eau, Assainissement et Hygiène dans les établissements de santé pendant la deuxième 

semaine du mois de juin 2018 à Nairobi, Kenya. La formation a réuni des participants de cinq ACS 

provenant du Lesotho, du Ghana, du Zimbabwe, de l'Ouganda et du Kenya. En utilisant l'outil d'évaluation 

WASHCon développé par le Center for Global Safe WASH de l'Université Emory, les participants ont appris 

comment évaluer les conditions EAH des établissements de santé en vue d’améliorer les états AEH des 

installations sanitaires au sein de leurs pays respectifs.                                                  

 

APPRENDRE A RACONTER DES HISTORIES QUI 

PRODUISENT DE L'IMPACT  

En mai 2018, en collaboration avec ACHAP, 

IMA World Health a renforcé les capacités des 

ACS en matière de narration, de photographie 

et d'éthique des communications et a créé 

également un réseau de soutien et de partage 

entre le personnel sur le terrain et celui chargé 

de la communication.  

La formation s'est déroulée à Nairobi (Kenya) où 22 membres du personnel issus de cinq ACS membres 

d'ACHAP ont été formés. La nouvelle stagiaire en communication à ACHAP a également suivi la formation. 

 

 

ÉLIMINER LA STIGMATISATION ET LA DISCRIMINATION LIÉES AU VIH DANS LES ÉTABLISSEMENTS DE 

SANTÉ 

En juillet 2018, ACHAP ; en partenariat avec 

l'Association Chrétienne de Santé du Nigeria 

(CHAN), a travaillé avec 20 centres de santé 

missionnaires dans quatre états du Nigeria 

(Benue, Plateau, Enugu et Oyo) pour éliminer la 

stigmatisation et la discrimination liées au VIH 

dans les structures sanitaires. Quarante agents 

de santé et chefs religieux des congrégations 

parrainant les établissements de santé ont 

participé à un atelier de formation de 

formateurs pour permettre aux participants de transmettre l'information aux autres agents de santé et 

au sein des congrégations qui les parraînent. La formation a également été soutenue par l'Agence 

Nigériane de lutte contre le SIDA (NACA), Inerela+ Nigeria, le Réseau des personnes vivant avec le 

VIH/SIDA au Nigeria (NEPWHAN).  

 

VERS LE RENFORCEMENT DES SYSTÈMES DE SANTÉ 
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Afin d'identifier les lacunes en matière de capacités ainsi que les atouts à exploiter en tant que plateforme, 

ACHAP a entrepris une étude en se servant d’ un outil d'évaluation rapide des capacités organisationnelles 

(ROCAT) développé avec le soutien d'un consultant en renforcement des systèmes de santé et l'Université 

de Cape Town (UCT). Une fois l'évaluation terminée, ACHAP collaborera avec les ACS en vue d'élaborer 

des plans d'action qui comprendront des visites de mentorat par les pairs au cours des prochains mois. Le 

ROCAT est conçu pour être auto-administré par une équipe de l'organisme intervenant. L'utilité et 

l'avantage des résultats pour chaque organisation dépendront de la capacité de chaque équipe à prendre 

le temps de répondre avec soin et honnêteté aux questions posées dans le présent outil. 

PARTENARIAT 

RÉUNION DE CARITAS INTERNATIONALIS SUR LE VIH PÉDIATRIQUE, JUIN 2017 / ABUJA (NIGERIA) 

En tant que partenaire d'exécution du projet de la Phase 1 de l'ONUSIDA sur le VIH/SIDA, ACHAP a été 

invité à participer à un forum de consultation régional tenu à l'hôtel Transcob Hilton à Abuja, Nigeria, du 

14 au 16 juin 2017. Peter Yeboah, Président du conseil d'administration d'ACHAP, a participé à cette 

consultation qui a réuni la Tanzanie, le Zimbabwe, le Nigeria et la RDC dans le but de développer la 

stratégie dans le cadre de l'initiative confessionnelle de UNAIDS/PEPFAR. 

Le thème de la consultation était " Diagnostic et traitement précoces des enfants séropositifs et 

renforcement de l'engagement des organisations confessionnelles " .Son objectif principal était de 

promouvoir un engagement plus large des Organismes Confessionnelles nationales et locales ainsi que 

des gouvernements nationaux et des entreprises pharmaceutiques et de diagnostic dans le programme 

d'action global visant à mettre en œuvre la stratégie de l'ONUSIDA " Commencez Libre- Restez libre-Sans 

SIDA." Parmi les autres membres d'ACHAP présents à la réunion figuraient l'Association de sante des 

Eglises de Zimbabwe(ZACH) du Zimbabwe, représentée par la Directrice exécutive Mme Vuleywa 

Chitimbire et l'Association Chrétienne de Sante du Nigeria(CHAN), représenté par son ancien Secrétaire 

général, le Dr Daniel Gobgab.  

 

LA CONSULTATION AVEC LE BUREAU DE SANTÉ DE LA COMMUNAUTE DE L'AFRIQUE DE L'EST, JUIN 2017 

Le rétablissement de la Communauté de l'Afrique de l'Est en 1999 a permis aux pays de la région de 

travailler ensemble pour la surveillance des maladies, le contrôle des épidémies et la prévention de la 

propagation de ces dernières. Sous l'invitation du Groupe de travail technique (GTT) pour le contrôle et la 

prévention des IST, du VIH/ SIDA au sein du bureau santé de la CAE, Nkatha Njeru et Mike Mugweru du 

secrétariat d' ACHAP ont respectivement participé à deux consultations nationales au Kenya organisées 

par le bureau santé de la communauté de l'Afrique Orientale. Les consultations visaient à rédiger la 

stratégie régionale de lutte contre le VIH pour les populations clés et le protocole régional de suivi et 

d'évaluation du VIH.  

LE PARTENARIAT  MHEALTH AVEC MEDIC MOBILE 

Medic Mobile utilise les technologies de communication pour améliorer la santé des communautés mal 

desservies et déconnectées. L'organisation a mis au point une trousse d'outils logiciels libres pour les 

applications mobiles et Web qui combine la messagerie intelligente, l'aide à la décision, la collecte et la 

gestion faciles des données et l'analyse des systèmes de santé. Le logiciel fonctionne sur de nombreux 
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types d'appareils, y compris les téléphones, les smartphones, les tablettes et les ordinateurs de bureau. 

Les agents de santé et les familles peuvent utiliser le logiciel pour surveiller les grossesses, suivre les 

épidémies plus rapidement, traiter les maladies, garder des stocks de médicaments essentiels, 

communiquer sur les urgences etc. En avril 2018, ACHAP a entamé des pourparlers avec Medic Mobil en 

vue de lancer un partenariat qui offrirait cette solution aux ACS. Les responsables du suivi et de 

l'évaluation de 14 ACS ont organisé une séance d'orientation virtuelle consacrée à cette approche. 

Diverses ACS en sont actuellement à différentes étapes de la collaboration avec Medic Mobile pour la 

mise en œuvre de la technologie. Le logiciel est offert gratuitement aux ACS ; toutefois, l’ACS prend en 

charge les frais de matériel, d'équipement, de formation et de maintenance y afférant.  

INITIATIVE CONFESSIONNELLE DE L'ONUSIDA ET DE PEPFAR 

Les Organismes Confessionnels ont joué un rôle essentiel dans la lutte contre le VIH/SIDA depuis le début. 

En septembre 2015, le PEPFAR et l'ONUSIDA ont lancé une initiative de deux ans qui renforcera la capacité 

des leaders et des organisations confessionnelles à plaider en faveur d'une réponse durable face à 

l’épidémie du VIH/SIDA ainsi qu’à sa mise en œuvre. Il est clair que les réponses communautaires et 

confessionnelles sont essentielles pour atteindre les objectifs ambitieux 90- 90-90 et les objectifs du 

PEPFAR 3.0 et pour s'assurer qu'aucune personne ayant besoin d'un traitement ne soit laissée pour 

compte. Les objectifs de l'initiative sont entre autre :  

- Collecter, analyser et diffuser des données sur les services de soins de santé fournis par les organisations 

confessionnelles. 

- Lutter contre la stigmatisation et la discrimination dans les communautés et les établissements de soins 

de santé 

- Création de la demande et la rétention en ce qui concerne les soins : Renforcer les capacités d'action 

conjointe entre les communautés de personnes vivant avec le VIH et les croyants afin d'accroître la 

demande de services liés au VIH et de fidéliser les personnes prises en charge. 

- Renforcer la prestation de services liés au VIH /SIDA : Renforcer les réseaux de prestataires de services 

de santé confessionnels - chrétiens, islamiques et autres - pour atteindre les populations les plus 

marginalisées et à risque en leur offrant des services complets et équitables de dépistage, de prévention 

et de traitement du VIH grâce à des partenariats nationaux renforcés, à une meilleure collecte de données 

et un suivi attentif, et évaluation. 

- Leadership et Plaidoyer : Renforcer le leadership et le plaidoyer des Organismes confessionnels en faveur 

d’une approche accélérée et d'une action soutenue contre le sida pour mettre un terme à l'épidémie 

mondiale de sida d'ici 2030. 

Ci-dessous un sommaire de la mise en œuvre réalisée par ACHAP au cours des phases 1 et 2 du projet.  

OBJECTIF 1 : Renforcer les capacités des ACS en vue d'accroître l'efficacité et l'efficience des programmes 

de lutte contre le VIH et, par conséquent, la responsabilité de la contribution des ACS à l'agenda mondial 

sur le VIH. 

ACTIVITÉ 1. Identifier et renforcer les capacités organisationnelles et les ressources humaines de quatre 

nouveaux prestataires de services de santé confessionnels de plus petite taille pour mettre en œuvre des 

programmes de lutte contre le VIH par le biais de l'apprentissage en personne et à distance avec des 
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services de santé des Organismes confessionnels bien établis et très efficaces. Cette activité a été menée 

à bien avec succès. Les ACS ont été jumelées comme suit pour l'apprentissage mixte : 

 

 

 

 

 

 

 

ACTIVITÉ 2 : Identifier et doter les leaders religieux engagés dans la lutte contre le VIH au Kenya et en 

Zambie des compétences et des connaissances nécessaires pour mettre en œuvre des programmes 

pertinents dans leurs communautés. Les activités suivantes ont été 

réalisées : 

 Tenue d'un forum consultatif avec des leaders religieux, des 

théologiens, des institutions académiques et des 

représentants d'agences nationales (NACC et NASCOP) en vue 

de l'élaboration d'un guide de conseil pour les leaders 

religieux. 

 Finalisation du document provisoire. 

 

MANUEL APPROUVÉ PAR NACC, TESTÉ ET LANCÉ (À DROITE) 

 

 

 

 

 

 

OBJECTIF 2 : Renforcer les systèmes d'information sanitaire (SIS), la gestion des connaissances et 

l'apprentissage au sein du réseau ACHAP en mesurant la contribution confessionnelle à la lutte contre le 

VIH, améliorer l'utilisation des données pour en faire progresser les programmes sur place ainsi que la 

responsabilisation du secteur confessionnel. 

 Le plan de S&E a été élaboré, partagé avec le conseil d'administration et approuvé. 

 L'accès au codage nécessaire a été recherché et obtenu  

 Une liste provisoire d'indicateurs a été dressée pour fins de discussion. 

REGION LE MENTORE LE MENTOR 

EST CSSC 
(Tanzania) 

UPMB (hôte) & UCMB 
Uganda 

OUEST ACS Liberia CHA Ghana 

CENTRE AEST 
(TCHAD) 

Caritas Congo ( hôte ) 
SANRU 
IMA World Health 

SUD ACS Malawi ACS Zambia 
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 Le contact avec les responsables de S&E des ACS a été établi. 

 Les responsables du S&E des ACS mettent régulièrement à jour la base de données avec des 

indicateurs actualisés.  

OBJECTIF 3 : Faciliter le partage des connaissances sur les enseignements tirés et les meilleures pratiques 

au sein du réseau ACHAP et à l'extérieur au niveau mondial. 

Activité 1 : Élaborer des sessions de formation pour l'apprentissage et le renforcement des compétences 

qui seront présentées à la réunion biennale des ACS membres d'ACHAP.  

ACHAP a mené à bien les activités suivantes, en collaboration avec le consortium universitaire :  

 Élaboration du contenu pour la pré-conférence 

 Tenu des séances de formation à la pré-conférence  

Les ACS s'engagent maintenant en se basant sur les indices donnés avant la conférence, comme la 

diversification du financement, la collaboration avec les établissements universitaires et la participation à 

la recherche.  

Activité 2 : Renforcer les groupes de travail techniques d'ACHAP pour qu'ils puissent servir de ressources 

techniques aux membres d'ACHAP. Créer une plateforme d'apprentissage en ligne pour que les GTT 

d’ACHAP partagent leurs connaissances et leurs pratiques exemplaires et offrent des consultations 

techniques. Les activités suivantes ont été réalisées :  

 Des ressources pour le renforcement des systèmes de santé ont été identifiées (plus de travail est 

indispensable pour identifier le meilleur archivage permettant leur accès).   

 Réunions Skype programmées et tenues avec les responsables des GTT pour discuter de la 

fonctionnalité et de l'utilisation de la plateforme en ligne. 

 Enquête sur les lacunes en matière de RSS pour mettre le point sur les prochaines étapes des GTT  

 Séance Bilan du 25 au 30 septembre à Nairobi par le Conseil d’administration en vue d’aider   à 

élaborer un agenda clair des GTT.  

 

Au cours de la phase 2 du projet, les activités suivantes ont été réalisées : 

 TOT sur la stigmatisation et la discrimination au Nigeria. ACHAP, en partenariat avec l'Association 

Chrétienne de la Santé du Nigeria (CHAN), a formé 50 agents de santé et chefs religieux en tant 

que TOT dans des centres de santé des états de Benue, Plateau, Enugu et Oyo. ACHAP a identifié 

divers programmes d'études auxquels on pouvait emprunter du contenu, et le contenu a été 

finalisé et utilisé comme guide de formation. L'ONUSIDA a demandé que nous impliquions 

également les chefs religieux des communautés autour de ces établissements de santé.  CHAN a 

été en contact avec Inerela+, Chapitre du Nigeria (NINERELA), à travailler dans cette optique. 

 L'évaluation des lacunes des systèmes de santé (mai 2018) pour les ACS est terminée, et nous 

travaillons avec un expert en renforcement des systèmes de santé pour aider les ACS à préparer 

des plans de travail pour combler leurs lacunes existantes. En collaboration avec le consultant, 

ACHAP a mis au point un outil pour évaluer les lacunes en matière de RSS au sein du réseau 

ACHAP. Au cours de la Phase 2, ACHAP a conduit un sondage avec le soutien de l'Université du 

Cape Town dans le cadre de l'initiative de l’ONUSIDA. L'outil a été partagé avec les ACS pour 
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assurer la qualité et le volume des réponses. Nous avons passé beaucoup de temps à 

correspondre avec les ACS, mais nous espérons que les résultats de ce sondage seront utiles pour 

combler les brèches identifiées.  

 Le mentorat par les pairs. Des visites de mentorat par les pairs sont prévues dès la réception du 

rapport de sondage du RSS, qui est en phase finale. On s'attend à ce que le rapport identifie les 

lacunes en matière de RSS ainsi que les forces des diverses ACS. Par conséquent, le projet aidera 

quatre ACS à effectuer des visites d'échange pour apprendre les unes des autres au début de 

2019. 

 Renforcer la capacité des ACS en matière de suivi et d'évaluation à fournir des rapports des 

indicateurs du VIH/SIDA auprès de leurs systèmes nationaux. Au début de 2018, ACHAP a engagé 

des responsables du suivi et de l'évaluation désignés par les ACS pour faire rapport chaque mois 

sur les indicateurs de performance présélectionnés. ACHAP travaille à la rédaction d'un rapport 

qui est partagé comme la contribution d'ACHAP dans la lutte contre le VIH/SIDA à travers nos 

différents supports. L'ACS du Lesotho(CHALe) a dépêché un agent de S&E pour coordonner cette 

activité, notamment la collecte, l'analyse et la préparation d'un rapport mensuel. Cela a permis 

aux ACS de mieux rendre compte de leurs activités auprès de leurs systèmes nationaux. 

 

CONFÉRENCE MONDIALE SUR L'ÉVANGÉLISATION MISSIONNAIRE ET 70E ANNIVERSAIRE DE LA COE 

 

En mars 2018, le Conseil œcuménique des Eglises (COE) a célébré son 70e anniversaire et tenu sa 

conférence à Arusha, en Tanzanie, sur ce thème : Bouger dans l'Esprit : Appelés à un Discipulat 

Transformateur.  

En un clin d'œil, on peut se demander comment ACHAP fait sa place dans une conférence d'environ 1 000 

dirigeants chrétiens de diverses confessions religieuses. 

Heureusement, il y avait parmi les divers ateliers de la conférence l'atelier sur la santé et la guérison avec 

le sous-thème : Les Églises en tant que communautés de guérison. Cet atelier, composé de responsables 

d'Eglises, du COE, d'ACHAP et d'autres délégués, a exploré le mandat et la mission de l'Eglise en matière 

de santé et de guérison comme faisant partie intégrante de l'évangélisation en marge.  

Par conséquent, cette nouvelle appréciation du ministère de guérison de Jésus-Christ fournit quelques 

conseils et opportunités pour promouvoir le développement et la durabilité de la santé et guérison 

holistiques. Les perspectives comprennent l'établissement d'alliances stratégiques et de partenariats 

entre ACHAP et les dirigeants de l'Eglise en vue d'atteindre la couverture sanitaire universelle et les OMD 

en matière de santé. Il est temps pour ACHAP d'aider l'Église à consolider ses investissements historiques 

et son rôle missionnaire en matière de santé (Matthieu 10:1-42). 

 

NOTRE APPROCHE 

La force d'ACHAP réside dans ses membres, et elle s'est développée en tirant parti des ressources, de 

l'expertise et de l'apprentissage partagé de ses membres, partenaires et autres organismes régionaux. Les 
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ACS membres ont participé à des projets conjoints, des séminaires techniques, des échanges ainsi qu’à 

des ateliers d'apprentissage.  

ACHAP a fait appel à des agents de S&E des ACS, qui l'ont aidé à trouver des façons novatrices de travailler 

pour combler les lacunes en matière de documentation. Les membres ont créé une plateforme sur 

laquelle les défis communs sont partagés et discutés afin d'identifier de petits projets d'intérêt commun 

sur lesquels les membres peuvent travailler et trouver des solutions ensemble. 

Au cours de la période 2017-2018, les membres ont participé activement en fournissant un soutien en 

nature. Deux membres qui n'ont pas été actifs ont renouvelé leur adhésion, et l'un d'entre eux travaille 

avec ACHAP en tant que co-organisateur de la 9ème Conférence biennale qui se tiendra au Cameroun en 

février 2019. En outre, l’Association Chrétienne de Santé du Kenya (CHAK) accueille le secrétariat d'ACHAP 

depuis sa création en 2007 et a mis des bureaux et autres matériels de bureau à la disposition de son 

équipe basée à Nairobi. Les membres partagent également des expériences, des connaissances et des 

informations qui sont publiées sur le site Web d'ACHAP et dans les bulletins trimestriels ou d'autres 

forums connexes. 

GESTION DES RESSOURCES 

Le secrétariat d'ACHAP est dirigé par une coordinatrice qui est chargée de la mise en œuvre. ACHAP est 

légalement enregistrée au Kenya et gère des comptes bancaires indépendants. Les systèmes financiers 

d'ACHAP répondent aux normes internationales reconnues. Les comptes d'ACHAP sont audités chaque 

année et les comptes audités sont présentés à l`Assemblée Générale pour approbation. 

STRATÉGIE DE PERENNISATION  

La réunion de l'Assemblée générale de 2017 a décidé de continuer à soutenir le Secrétariat d'ACHAP et le 

réseau dans son ensemble comme suit : 

- Accroître le soutien en nature des membres, des partenaires et des donateurs 

- Identification de partenaires et de donateurs à long terme pour accompagner ACHAP dans la mise en 

œuvre de son plan stratégique 2015-2020 

- Renforcement du secrétariat d'ACHAP par le biais de l'assistance technique des partenaires et des 

donateurs 

- Établir et renforcer des partenariats et des collaborations stratégiques afin de tirer parti de ressources 

limitées. 

- Utilisation continue de l'approche des GTT comme mécanisme de collecte de fonds pour les activités et 

les interventions techniques. 

ADHÉSION 

Des renseignements sur la procédure d'adhésion sont disponibles sur notre site Web 

http://www.africachap.org 
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MEMBRES D’ACHAP  

 PAYS  MEMBRES 

   

AFRIQUE CENTRALE 

1 Cameroon Conseil des Eglises Protestantes du Cameroun  

2  Cameroon 
 Cameroon Baptist Convention Health Services  

 

3 RCA Association des œuvres Médicale pour la Santé en Centre Afrique 

4 RCA Communauté Baptiste au Centrale de l'Afrique (CBCA) 

5 TChad Koyom Hospital/ Bureau d'Appui Conseil 

6 RD.Congo Eglise du Christ au Congo ECC/CARITAS Congo.Eglise du Christ au Congo ECC 

7 RDCongo CARITAS Congo 

8 Niger Union des Eglises Evangéliques Protestantes au Niger 

9 Burundi Communauté des Eglises de Pentecôte au Burundi, CEPBU 

10 Sudan Christian Health Association of Sudan 

11 Ethiopie Ethiopia Evangelical Church Mekane Yesu:Development & Social Services Commission 

12 Kenya Christian Health Association of Kenya. 

13 Kenya Kenya Episcopal Conference 

14 Kenya Mission for essential Drug Supply 

15 Kenya Ecumenical Pharmaceutical Network 

16 Rwanda Bureau des Formations Médicales Agréées de Rwanda 

17 Rwanda CARITAS Rwanda 

18 Tanzanie Christian Social Services Commission 

19 Tanzanie Mission for Essential Medical Supplies 

20 Ouganda Uganda Protestant Medical Bureau (UPMB) 

21 Ouganda Uganda Catholic Medical Bureau (UCMB) 

22 Ouganda Joint Medical Stores 

AFRIQUE DU SUD 

23 Angola Christian Medical Commission of Angola 

24 Botswana  Associations of Medical Missions of Botswana 

25 Lesotho Christian Health Association of Lesotho 

http://cbchealthservices.org/
http://cbchealthservices.org/
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26 Swaziland Churches Forum on HIV/AIDS Republic of Swaziland 

27 Madagascar  Eglise du Jesus Christ à Madagascar/Church of Jesus Christ in Madagascar 

28 Malawi Christian Health Association of Malawi 

29 Namibie Council of Churches in Namibia  

30 Afrique du Sud Christian Aids Bureau for S.A 

31 Zambie Churches Association of Zambia 

32 Zimbabwe Zimbabwe Association of Church Related Hospitals (ZACH) 

AFRIQUE DE L’OUEST 

33 Benin Association des Œuvres Médicales Privée confessionnelles et sociales au Benin 

34 Burkina Faso Union chrétienne Médicale et Paramédicale de Burkina 

35 Burkina Faso Assemblé de Dieu De Burkina Faso (ASAD) 

36 Ghana  Christian Health Association of Ghana 

37 Cote d’Ivoire Hôpital Baptiste de Torgokaha/Hôpitaux Baptistes De ferke. Centre Médico - Social Baptiste de Torgokaha 

38 Liberia Christian Health Association of Liberia 

39 Mali  Association Protestante de la Santé au Mali 

40 Nigeria Christian Health Association of Nigeria 

41 Nigeria 
CHAN MEDIPHARM 

42 Sierra Leone Christian Health Association of Sierra Leone 

43 Togo Association Protestant des Œuvres Médicosociales du Togo 

GUINEE 

44 Guinée Conakry Mission Philafricaine 
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ANNEXE 1 : DÉCLARATION DE L'ACHAP SUR LE VIH PÉDIATRIQUE AU VATICAN 

 

DÉCLARATION DE LA PLATEFORME DES ASSOCIATIONS CHRÉTIENNES DE SANTÉ D'AFRIQUE LORS DU 

DIALOGUE DE HAUT NIVEAU POUR L'INTENSIFICATION DU DIAGNOSTIC ET DU TRAITEMENT DU VIH 

PÉDIATRIQUE QUI S'EST TENU À L'ACADÉMIE PONTIFICALE DES SCIENCES-VATICAN, LE 7 DÉCEMBRE 

2018 

 

Introduction 

La Plateforme Africaine des 'Associations Chrétiennes de Santé (ACHAP) est un réseau de 41 associations 

chrétiennes nationales de santé (ACS) qui sont réparties dans 30 pays en Afrique Sub-Saharienne.  

Ensemble, nous disposons de plus de 5 000 établissements de santé et fournissons entre 30 et 70 % des 

services de santé nationaux en Afrique subsaharienne. Collectivement, ACHAP a accès à une population 

de plus d'un demi-milliard de personnes. En tant que champions de la justice sociale et de l'équité, nos 

principales cibles sont les segments vulnérables, marginalisés et négligés de la société.   

Capacité et portée 

Nous avons accès à trois (3) espaces publics uniques et sécuritaires : Hôpitaux, écoles et assemblée de 

l'église.  Ces espaces publics offrent des points d'entrée et des plates-formes pour la fourniture de soins, 

de traitements et de services de prévention du VIH/SIDA efficaces et de haute qualité, qui complètent les 

programmes nationaux de santé publique dans les pays d'Afrique subsaharienne. 

Engagement en faveur de l'adoption des formulations pédiatriques de médicaments antirétroviraux 

En vue de l'adoption de formulations pédiatriques prioritaires de médicaments antirétroviraux, et dans le 

cadre des objectifs 95-95-95, ACHAP s'engage à une réponse innovante et rapide pour rendre le dépistage 

et le traitement du VIH disponibles, accessibles, peu coûteux et acceptables par les enfants et adolescents 

en 2020 et au-delà. Nous accélérerions donc le dépistage précoce du VIH, l'initiation du traitement, la 

rétention dans les services de soins et la suppression de la charge virale chez les enfants et les adolescents, 

en plus d'une multitude d'interventions de prévention primaire et secondaire.  

A cet égard, ACHAP tirerait parti de notre accès privilégié aux hôpitaux, aux écoles, aux églises et aux 

plateformes interconfessionnelles pour faire croître la demande de tests et de traitements et aider à 

éliminer la stigmatisation et la discrimination liées au VIH dans les établissements de santé, dans les 

familles et dans les communautés sanitaires, institutionnalisés et intégrés. 

Appel à l'action 

"S'il y a eu un moment idéal pour passer des mots à l'action, c'est bien aujourd'hui."  Deborah Birx, 

Ambassadrice des États-Unis pour le VIH/SIDA dans le monde 

ACHAP affirme la citation ci-dessus avec un appel renouvelé à l'engagement et à l'action. Compte tenu 

des diverses reconnaissances et affirmations universelles des organisations confessionnelles en tant que 

pierre angulaire en matière de lutte mondiale contre l'épidémie de VIH, ACHAP appelle les parties 

prenantes, les partenaires d'exécution, les partenaires du développement et autres, notamment, à : 
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1. Renforcer ou envisager un partenariat stratégique et opérationnel direct ou intime avec les 

organisations confessionnelles en termes d'allocation de ressources et d'assistance technique pour 

permettre aux organisations confessionnelles de mettre en œuvre des stratégies nationales de lutte 

contre le VIH selon leurs propres modalités, avec compassion et impact. 

2. Renforcer les capacités des prestataires de services confessionnels ou renforcer les systèmes de 

santé confessionnels, et relever les défis de la chaîne d'approvisionnement pour fournir aux enfants, aux 

adolescents, aux familles et aux communautés des services de qualité accessibles, abordables, 

acceptables, durables et d'une grande accessibilité en matière de VIH  

Conclusion 

"Les enfants ne peuvent pas parler d'eux-mêmes. Ils ont besoin de nous pour se prononcer en leur faveur." 

Monseigneur Robert J. Vitillo ; Attaché à la santé, Mission permanente du Saint-Siège auprès de l'ONU à 

Genève 

Je voudrais citer et paraphraser la citation ci-dessus : " Des millions d'enfants vivant avec le VIH ne peuvent 

agir pour eux-mêmes. Ils ont besoin qu'on intervienne en leur faveur." 

Votre Éminence, Mesdames et Messieurs les Membres distingués de ce Dialogue, il est intuitif et impératif 

de disposer d'une feuille de route et d'un plan d'action qui exploitent ou optimisent les synergies 

inexploitées des systèmes de santé confessionnels pour atteindre les objectifs 95-95-95, en particulier 

pour les enfants et adolescents. A ce propos, ACHAP garantit à ce forum que son engagement et sa 

collaboration avec une coalition de la volonté de trouver, tester, traiter et garder les enfants et 

adolescents non diagnostiqués demeurera inaltérable. 

 

Je vous remercie. 

 

Signé, lu et soumis par : 

 

Peter Yeboah 

Président du Conseil d'Administration, ACHAP 
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ANNEX 2 : COMMUNIQUE DE PRESSE D'ACHAP LORS DU SOMMET TECHNIQUE DE PEPFAR  SUR LA 

COMMUNAUTÉ CONFESSIONNELLE  ET LE VIH 

ACHAP lance un appel à ses associations chrétiennes de la santé -membres à renouveler leur 

engagement en faveur de la lutte contre l'épidémie de VIH en Afrique subsaharienne lors du Sommet 

technique sur la communauté religieuse et le VIH organisé par le Plan d'urgence Américaine pour la 

lutte contre le VIH/SIDA (PEPFAR)  

 

"La prestation des services de prévention et de traitement du VIH compatissants et complets, axés sur 

la famille et le client, sera désormais une contribution d’ACHAP dans les efforts mondiaux visant à 

atteindre les objectifs 90-90-90 ", a déclaré Peter Yeboah, président du conseil d'administration 

d'ACHAP.  

A la veille de la Journée mondiale de lutte contre le VIH/SIDA de 2018, le Vice-Président Michael Pence a 

annoncé que le gouvernement des Etats-Unis, à travers le Plan Présidentiel de secours et d'intervention 

en matière de SIDA, investira 100 millions de dollars pour pallier aux lacunes clés en matière de contrôle 

des épidémies de VIH à travers des organismes confessionnels et communautés de base. 

Le PEPFAR reconnaît que les organismes confessionnels et les communautés sont les piliers de la lutte 

contre l'épidémie de VIH en y investissant 100 millions de dollars 

La Plateforme des Associations chrétiennes de santé d'Afrique (ACHAP) se félicite de cette annonce, qui 

est une reconnaissance de nos réalisations collectives et une affirmation des efforts constants des 

membres d'ACHAP dans la réponse mondiale à l'épidémie du Sida. ACHAP considère en outre l'annonce 

du PEPFAR comme une occasion unique pour les ACS de consolider les progrès remarquables et les 

contributions faites dans le passé, une nouvelle porte ouverte aux Organisations religieuses pour formuler 

des approches novatrices pour atteindre les jeunes hommes, adolescents et jeunes femmes. 

Conformément à nos valeurs chrétiennes de viser et de protéger les groupes vulnérables et les 

populations en besoin, ACHAP renouvelle son engagement à prévenir la violence sexuelle contre les 

enfants et les femmes, ce qui augmente considérablement leur risque d'infection à VIH. En tant 

qu'organisation chrétienne confessionnelle, ACHAP est engagée dans la santé et la guérison holistiques 

de la personne humaine.  Par conséquent, la prestation de services de prévention et de traitement du VIH 

compatissants et complets, axés sur la famille et le patient, sera désormais la contribution d'ACHAP aux 

efforts mondiaux en faveur des objectifs 90-90-90. 

Amis et membres d'ACHAP, profitons de cette opportunité pour promouvoir le ministère de guérison de 

Jésus-Christ en renouvelant notre engagement à la maîtrise de l’épidémie du VIH en Afrique 

subsaharienne. 

 

 

 

Signé, lu et soumis par Peter Yeboah 
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Président du conseil d'administration-ACHAP 

 

 

 

 


