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T AN R ST
CONTEXTE

* Acces services PTME objet extension niveau PS

e Délégation taches et intégration services

* Personnel paramédical PEC couple-mere enfant cadre eTME
* Marche élimination transmission VIH mere-enfant

e Sénégal mis en ceuvre 2018 stratégie marrainage femmes enceintes

seéropositives enfants dénommeées « Ndeye Dické ».




T AN R ST
OBJECTIFS

* Décrire stratégie « Ndeye dické » district sanitaire Oussouye

e Décrire résultats mise en ceuvre stratégie




T AN R ST
METHODOLOGIE

e Etude descriptive évaluant MEO stratégie « Ndeye dické » Oussouye 2021

* Toute FE séropositive systéematiguement marrainée sage-femme l'ayant
dépistée

 Suivi couple mere-enfant assureé sage-femmes

* Rappel rendez-vous appels téléphoniques

* Transmission informations point focal PTME

 Capitalisation dossiers et maquette

e Relance réunions coordination mensuelles partage maquette

* Collecte données registre PTME, maquette « Ndeye dické », registre
laboratoire




T AN R ST
RESULTATS 1/2

* Année 2021 toutes femmes enceintes recues premier contact CPN testées VIH
(100%)

* Total 16 femmes enceintes séropositives enregistrées dont 5 nouvelles

* Toutes marrainées sage-femme et mises TARV

e Parmi lesquelles 14 suivies niveau des postes de santé

* Au cours du suivi 77% (7/9) femmes éligibles mesure charge virale prélevées

* Avec 2 résultats recus indétectables




T AN R ST
RESULTATS 2/2

* Tous enfants nés meres séropositives (7) bénéficié prophylaxie naissance
 tous enfants PCR délais (7)

* Avec 2 résultats recus néegatifs

* Tous enfants suivis (7) sérologie définitive dont 5 réalisées poste de santé

e Aucun résultat positif




T AN R ST
COMMENTAIRES

 Disponibilité tests PPS 100% femmes enceintes testées VIH

* Décentralisation/Délégation des taches, 14 femmes suivies postes de santé

* Bonne coordination, tous enfants prophylaxie ARV, PCR précoce et SRV
définitive

* Pannes récurrentes appareils, seuls 2 CV et 2 PCR recus




T AN R ST
CONCLUSIONS

* Marrainage bien conduit

e Contexte délégation taches et intégration services
* District sanitaire d’'Oussouye

* Enregistrer résultats encourageants

* Opportun documenter bonnes pratiques

* Partage mise a I'échelle régionale voir nationale

* Atteinte objectifs élimination transmission VIH mere-enfant




T AN R ST
REMERCIEMENTS /CONTACTS KENLS,

CONSEIL NATIONAL DE LUTTE
CONTRE LE SIDA DU SENECAL

Dr Ibou GUEYE, médecin-chef du district
Diombraise G. DIATTA, assistant social
Fana CISSE, point focal PTME

Pape Becaye DIENG, Biologiste

Marthe Ginette BOISSY, dispensatrice ARV
Koubilisso DIABONE, médiateur

ICP/SFE du district sanitaire D’Oussouye




