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RENFORCEMENT DU DIALOGUE PAYS: ROLE DU SECTEUR ONG
AU SEIN DU CCM ET DANS LES REGIONS (TUNISIE)

Réunion des ONG locales à Hammamet le jeudi 13 février 2014

1. Contexte et résultats attendus
Compte tenu du passage au nouveau modèle de financement, le CCM-Tunisie a programmé dans son
plan d’action la réalisation de réunions avec les différents secteurs de ce CCM impliqués dans la lutte
contre le sida dont les ONG, les PVVIH et les populations clé (MSM, UDI et TS). Ces réunions
s’inscrivent dans les efforts déployés dans le renforcement des capacités de ces secteurs et la
consolidation de leur rôle d’intervention en vue d’améliorer le dialogue pays.

Pour le secteur des ONG, le CCM a programmé trois réunions avec des ONG locales actives au niveau
de trois grandes régions : Hammamet (13 février 2014), Tunis (26 février 2014) et Sfax (26 mars
2014).

De manière plus spécifique, il était attendu de ces réunions les résultats suivants :

- Améliorer les connaissances des ONG locales sur le Fonds mondial et le CCM-Tunisie.
- Renforcer les capacités des ONG en matière d’intervention au sein du CCM et au niveau des

régions dans le cadre de la décentralisation des activités du CCM
- Sensibiliser les ONG sur l’importance de maitrise en matière de gestion des projets afin de

permettre la mobilisation des ressources financières additionnelles.

2. Participants: (liste détaillée en annexe)

Quinze (15) participants représentant les ONG suivantes ont pris part à la réunion :

- l’Association sport et santé pour tous Nabeul

- les sections de l’association Tunisienne de lutte contre les MST et le sida (ATL/MST-sida) de Sousse
et Nabeul

- les sections de l’Association tunisienne des sages femmes (ATSF) de Nabeul et

Zaghouan

- les sections de l’Association tunisienne de la Santé Reproductive (ATSR) de Ben

Arous et Nabeul

- les sections du Croissant rouge tunisien (CRT) de  Nabeul, Soliman et Korba

- le bureau régional des Scouts tunisiens de Nabeul

- les sections de l’association Tunisienne d’Information et d’Orientation  sur le sida et la Toxicomanie
(ATIOST) de Ben Arous et Zaghouan

- l’Association des Jeunes Médecins Sans Frontières (JMSF), section de Nabeul

- l’association « Les chevaliers de la paix » de Nabeul

3. Déroulement de la réunion et démarche adoptée
La réunion s’est déroulée en marge de la retraite du CCM qui s’est tenue le 12 février 2014 en
présence de représentants du Fonds Mondial de lutte contre sida, la tuberculose et le paludisme
(GFATM).
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Après le mot de bienvenue du président du CCM, l’assistance a écouté de brefs exposés qui ont porté
sur la situation du VIH en Tunisie (Dr Hayet Hamdouni ; PNLS/IST), le fonctionnement du CCM et le
nouveau modèle de financement (Dr Ahmed Maamouri ; CCM), le programme d’appui du GFATM à la
Tunisie (Dr Khaled Khaireddine ; unité de gestion du programme d’appui).

Ensuite la représentante du secteur des ONG au sein du CCM (Dr Hedia Chaouachi ; ATIOST) a
présenté la synthèse des discussions qui ont eu lieu au cours de la retraite, a expliqué le contexte de
la réunion avec les ONG locales de Hammamet  et a mis l’accent sur l’importance pour les ONG que
leur voix soit entendue au sein du CCM et que leurs recommandations prises en compte dans la
rédaction de la note conceptuelle qui correspond à la requête de fonds auprès du GFATM dans le
cadre du nouveau modèle de financement.

Après ces exposés, les participants ont été divisés en trois groupes de travail où chaque groupe s’est
penché sur un thème qui a été désagrégé en questions conformément au guide d’animation qui a été
préalablement préparé par la modératrice (guide d’animation en annexe).

Le tableau suivant présente la répartition des participants en groupes selon les thèmes discutés :

Thèmes Groupes

Analyse de la situation des ONG locales en
matière de lutte contre le sida

Groupe 1 : ATSR Ben Arous, CRT Korba, ATSF
Nabeul, JMSF Nabeul, ATIOST Zaghouan

Comment renforcer le dialogue pays Groupe 2 : ATIOST Ben Arous; les chevaliers de la
paix; Sport et santé pour tous Nabeul; CRT
Soliman ; ATLMST/sida Sousse ;

Comment améliorer les compétences /efficiences
des ONG locales

Groupe3 : ATLMST/sida Nabeul; ATSF Zaghouan;
Scout; Sport pour tous Nabeul; CRT Nabeul

Il est à noter que les membres du CCM ont assisté à la séance des exposés avant les travaux de
groupe et à la séance plénière de présentation des résultats des travaux de groupe. A la lumière des
résultats présentés par chacun des groupes, ils ont émis des commentaires qui seront insérés à la fin
des chapitres correspondants.

4. Résultats des travaux de groupe
Groupe1 : Analyse de la situation des ONG locales en matière de lutte contre le sida

- Domaines d’intervention des ONG : L’ATSR qui est parrainée par la fédération IPPF intervient sur les
« 5 A » : Access, Adolescents, STIs/HIV/AIDS, Abortion and Advocacy. Le CRT et JMSF interviennent
dans le domaine de l’IEC et le dépistage du VIH et l’ATSF organise des sessions de formation pour
les sages femmes.

- Les groupes les plus exposés aux risques d’infection à VIH dans la région : les ouvriers de chantiers,
les jeunes fréquentant les milieux touristiques et les TS, les MSM, les patientes IST qui consultent les
sages femmes, les usagers de drogues surtout dans la localité de Dar Chaabane, les migrants venant
d’autres régions du pays à la recherche de travail. D’une manière générale, le recul de l’âge au
mariage particulièrement dans la région de Nabeul fait émerger des comportements à risque.

- Accès aux groupes les plus exposés : pour les ONG actives, seules ATSR et ATSF ont des actions
occasionnelles d’information, sensibilisation et moins fréquemment de dépistage du VIH chez des
femmes qui fréquentent les services de santé reproductive. Toutefois, les ONG qui n’ont pas encore
d’intervention auprès de ces groupes, ont une plateforme matérielle et humaine qui pourrait mise à



3

profit d’actions de lutte contre le sida et un partenariat avec l'Office National de la Famille et de la
Population (ONFP), les centres de santé de  base (CSB), les médecins et sages femmes pour
renforcer ces actions.

- Identification de catalyseurs et/ou de partenaires dans la société qui aideraient à la lutte contre la
stigmatisation, la discrimination, la dissémination de messages positifs de prévention contre le VIH:
Selon les participants, il y a des partenaires importants qui sont des catalyseurs potentiels de leurs
actions comme l'ONFP, le centre de défense et d’intégration sociale de Nabeul (CDIS), les ministères
de l'intérieur, du travail et de la justice. Mais selon eux, il est d’abord de leur responsabilité de prendre
conscience de leur  rôle et des objectifs sur lesquels ils vont travailler. Autrement dit, les ONG ont
besoin de se fixer des objectifs et de poser des plans d’action de lutte contre le VIH/sida et les
partenaires vont appuyer.

Commentaires du CCM :

 les sages femmes ont un rôle important à jouer dans la lutte contre la stigmatisation et
discrimination des femmes séropositives qui se présentent à la consultation prénatale ou
à l’accouchement. Les précautions universelles des soins devraient être respectées
indépendamment du statut sérologique des patientes.

 les actions IEC devraient être évaluées dans toutes les régions et des leçons

Groupe 2 : Comment renforcer le dialogue pays ?

- Situation de l’ONG locale par rapport à l’ONG mère lorsqu’elle existe (autonomie d’action,
coordination, suivi, financement etc.) : seul le CRT de Soliman dépend de l'association mère qui aide
en moyens, assure la formation, coordonne les évènements nationaux et partage l'information. De
son côté, le CRT Soliman prend des initiatives locales même sur le plan mobilisation de ressources.

Il est à noter que les ONG locales à Nabeul ont pris l’initiative de créer un réseau de lutte contre la
toxicomanie comprenant le CDIS, la Direction Régionale de la Santé Publique (DRSP), la Délégation
régionale de l'ONFP et d’autres ONG. Ce réseau est encore jeune mais il contribue d’après les
participants au dialogue entre ONG et aider à conjuguer les efforts dans la lutte contre la
toxicomanie.

- Dialogue avec les acteurs de lutte contre le sida (PNLS, CCM, société civile, les autorités locales,
autres partenaires locaux : les participants de ce groupe se sont accordés que le dialogue avec ces
acteurs est limité à la célébration de la Journée Mondiale de lutte contre le sida (JMS) et que la
collaboration manque de plan de travail et de coordination globale et continue.

- Rapports avec le CCM (partage d’information, participation à des réunions, participation à la prise
de décision…) : les participants notent qu’il n’y a aucun rapport avec le CCM et qu’ils ont découvert le
CCM le jour de la réunion à l’occasion des exposés qui ont précédé les travaux de groupe.

- Ce qui devrait être fait pour renforcer le dialogue pays entre les ONG locales d’une part et avec les
autres acteurs de lutte contre le sida d’autre part et pour que ce dialogue soit un processus ouvert
transparent et participatif: les discussions de ce groupe ont dégagé les propositions suivantes :

 mettre en place un réseau intégré (à l’instar du réseau local de lutte contre la
toxicomanie) englobant des institutions gouvernementales, des ONG et les
populations clés;

 mettre en place un mécanisme de coordination périodique CCM-réseaux locaux,
 Organiser des visites de terrain d'un  représentant du CCM dans les régions;
 Faire participer un représentant du réseau dans les réunions du CCM en tant

qu'observateur,
 participer aux élections du CCM;
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 échanger les informations par courrier électronique et lettres d'information sur les
activités du CCM,

 partager les PV de réunions du CCM et des ateliers et particulièrement les
recommandations (dont notamment le PV de cette réunion);

 élaborer des plans d’action locaux avec responsabilisation des acteurs de mise en
œuvre;

 mettre en place une base de données sur les intervenants dans toutes les régions
afin de leur permettre de collaborer ensemble et de coordonner leurs actions dans
les régions.

- Autres propositions permettant aux ONG locales de participer à la riposte contre le VIH depuis la
demande de financement jusqu’à la mise en œuvre des activités :

 décentraliser la stratégie nationale au niveau des régions;
 mettre en place une procédure de travail qui définit: la méthode de coordination,

l'évaluation de l'état d'avancement des actions, les procédures de mise en place des
actions correctrices, les méthodes de feedback.

Commentaires du CCM :

 il est du droit des ONG d’être informées des activités du CCM et en cas de besoin, celui-ci
organiserait des réunions dans les régions avec les ONG

 le CCM devrait s’engager à mettre en place une base de données sur les ONG actives et la
partager avec tous les acteurs

Groupe 3: Comment améliorer les compétences /efficiences des ONG locales ?

Dans ce groupe de travail, les interventions qui ont un fort impact sur la réduction de la transmission
du VIH et le maintien des individus en vie, en bonne santé et productifs ont été présentées aux
participants et il leur a été demandé de : (i) identifier des actions au niveau de ces interventions qui
seraient adaptées à la mission de leur ONG ; (ii) formuler leurs besoins pour élaborer un projet dans
le cadre du nouveau modèle de financement à partir de ces actions d’une part et pour l’éxécution de
ces actions d’autre part. Ainsi, les résultats ont été les suivants :

- Le traitement antirétroviral pour les personnes vivant avec le VIH : ATL/MST-SIDA de Nabeul a
déclaré connaitre les PVVIH de la région et que moyennant un renforcement de capacités dans
l’éducation thérapeutique et la logistique, elle serait en mesure de mener des actions d’éducation et
d’accompagnement des PVVIH pour améliorer leur observance.

- Le conseil et dépistage du VIH : ATSF Zaghouan a déclaré pouvoir contribuer à la promotion du
dépistage du VIH s'il y a un centre de conseil et dépistage anonyme et gratuit (CCDAG) du VIH à
Zaghouan. Les autres ONG ne se sont pas prononcées. Seul le représentant du CRT de Nabeul a
exprimé la grande difficulté à entrer dans certains quartiers et à établir des liens avec des groupes
spécifiques. Il a demandé un renforcement de capacités dans le domaine du travail de rue.

- La prévention de la transmission du VIH de la mère à l’enfant (PTME) : ATSF Zaghouan a exprimé la
volonté de former les sages femmes dans la région sur la PTME moyennant une formation de
formatrices.

- Les programmes de communication pour le changement de comportement : Les ONG demandent un
appui pour établir une cartographie des populations les plus exposées dans la région, développer le
travail de rue (approche de proximité) et apprendre à gérer les situations à risque. Elles demandent à
recevoir une formation en communication pour pouvoir développer des activités dans ce domaine.
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- La prévention intégrée et réponses thérapeutiques ciblant les populations-clés : Si une cartographie
est établie et les ONG bénéficient de formation sur le travail de rue, alors les  ONG peuvent aider à
promouvoir la prévention intégrée.

- Mobilisation de ressources additionnelles et gestion des projets : Les ONG demandent un
renforcement de leurs capacités pour maitriser la technique de mobilisation des ressources et de
gestion de projets.

IMPORTANT : les ONG ont proposé de mettre en place une stratégie globale de prévention et de
prise en charge de l'usage de drogues et de la toxicomanie pour laquelle le CCM demanderait un
financement d'encouragement.

Commentaires du CCM :

 La prise en charge thérapeutique des étrangers résidant en Tunisie devrait être sérieusement
envisagée pour des questions de droits humains et pour l’impact positif sur la réduction du
VIH en Tunisie,

 Pour la région de Zaghouan, un CCDAG est en cours d’installation
 Les CCDAG devraient s’ouvrir d’avantage sur leurs partenaires mais nous constatons que

ceux hébergés dans des hôpitaux ne sont même pas ouverts aux populations cibles. C’est le
cas du CCDAG de Nabeul qui est abrité par l’hôpital régional de Nabeul, géré par l’ONFP et
n’est ouvert qu’à temps partiel.

En conclusion, la première réunion du secteur des ONG locales s’est tenue à Hammamet le 13 février
2014 en marge de la retraite du CCM et en présence de l’un des représentants du GFATM. Quinze
(15) représentants d’ONG locales de la région ont pris part à la réunion dans l’objectif d’identifier des
pistes pour le renforcement de leurs capacités d’intervention et l’amélioration du dialogue pays. Il en
ressort de cette réunion les principales conclusions suivantes :

- les ONG locales possèdent de grandes potentialités d’actions, prennent des initiatives
positives (comme le réseau local de lutte contre la toxicomanie à Nabeul),

- elles manquent de coordination et d’échange d’informations avec les autres acteurs de
lutte contre le sida à l’échelle nationale

- elles n’ont aucune connaissance du CCM ni de sa mission et pour dépasser cette lacune, les
ONG proposent tout un dispositif de coordination et d’échange avec le CCM,

- les domaines de renforcement de capacités identifiés par les ONG sont : les techniques de
travail de rue, la communication, la gestion de projets, la mobilisation de ressources.
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Liste des présents du 13 Février 2014
A 09h00 à l’hôtel Iberostar Saphir Hammamet

Nom et prénom Entité/Organisation
Pr. Mohamed Ridha KAMOUN Président du CCM (Président ATLMST/sida, Tunis)
Pr Mohamed CHAKROUN Vice-président CCM (secteur Universitaire, Sce infectieux CHU

Monastir)
Pr. Hanène TIOUIRI BEN AISSA Membre CCM (secteur Universitaire, Sce infectieux la Rabta)
Mr. Mohamed Ridha BAKLOUTI Membre CCM (ONG Non thématique sida, ONJS)
Dr Hédia CHAOUACHI Membre CCM (ONG active dans la lutte contre les maladies)
Dr. Lotfi CHEMLI Membre CCM (Ministère des Affaires Sociales)
Dr. Hayet HAMDOUNI Membre CCM (Ministère de la Santé)
Dr. Dhikrayet GAMARA Suppléante CCM (Ministère de la Santé)
Dr. Monia BELKHIRIA Membre CCM (Ministère de la jeunesse et des sports)
Dr. Kacem ZEHRI Membre CCM (Ministère de l’Intérieur)
Mr. Salem LAJNAF Suppléant CCM (ONG actives dans la lutte contre les maladies)
Dr. Taher CHENITI Membre CCM (ONG actives dans la lutte contre les maladies)
Mme Souheila BEN SAID Membre CCM (représentante, PVVIH, ATLMST sida)
Dr. Sana DRIDI Membre CCM (ONG actives dans la lutte contre les maladies)
Mr. Fadhel BEN MEHREZ Membre CCM (Représentant, PVVIH, GS++)
Mr. Zied DOUIRI Membre CCM (Représentant populations clé)
Mr. Issam GRITLI Membre CCM (Représentant populations clé)
Mme Faten BOUHAHA Membre CCM (Représentante populations clé)
Dr. Sabatinelli GUIDO Membre CCM (Représentant le secteur multilatéral)
Mme Myriam Ghorbel Membre CCM (Représentante le secteur multilatéral)
M. Mark Saalfeld Fund Portfolio manager, MENA
Mme. Emina Skroeder Fund Prtfolio manager, MENA
Mme Corina Maxim Program Officer, MENA
Mr. Anis MEGDICH LFA
Pr. Majed ZEMNI BP/ONFP
Dr. Afif BEN SALAH BP/DSSB
Mr. Adnène BELHADJ AISSA BP/ONFP
Dr. Mohamed Kheireddine KHALED Coordinateur programme FM composante sida
Dr. Amel BEN SAID Consultante ONG
Dr. Abdedayem Kherifi BP/ONFP
Nom et prénom Organisme
Sonia Khalfallah Association sport et santé pour tous
Rakia Derbel ATL Nabeul
Mme Ferdaus Halouani Association tunisienne des sages femmes bureau Nabeul
Mme Baha Chibani Association des sages femmes Bureau Zaguoan
Mme Annet Belkaied, Secrétaire générale, ATSR Hammamet
Abdelaziz Falfoul, Président , ATSR Nabeul
Mr. Khaled Lassoued Les chevaliers de la paix Nabeul
Dr. Rawdha Ben Hafsa ATIOST Ben Arous
Adel Trabelsi ATIOST Zaghouan
Dr . Yosra Saka JMSF
Mr. Souheil  Mechmech CR Nabeul
Nefaa Hajji CR Soliman
Héla Younes CR Korba
Nebil Bani SCOUT
Ahmed Rafik Bouktif Directeur du centre de défense et d’intégration sociale Nabeul


