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NOTE CONCEPTUELLE  
 

Session thématique de la 26ème réunion du CCP : « Relier dans la pratique les services 
de santé sexuelle et reproductive (SSR) aux interventions en matière de VIH/sida » 

  
 
I. Justification :  
A la 24e réunion du Conseil de Coordination du Programme, il a été convenu d'organiser 
une session thématique à l'occasion de la 26e réunion du CCP, intitulée « Relier dans la 
pratique les services de santé sexuelle et reproductive (SSR) aux interventions en 
matière de VIH/sida ». Cette  session permettra au CCP de  :  
 
 mieux cibler ses efforts pour examiner plus en profondeur les questions clés ayant 

trait à la riposte mondiale au sida ; et 
 créer un espace permettant à un large éventail d'acteurs d’interagir, d’échanger des 

points de vue et des expériences sur des questions d'intérêt commun. 
 
En choisissant ce thème, le CCP a fait état des changements apportés dans 
l'architecture politique mondiale et des nouveaux points d'entrée permettant de 
s’attaquer à la question des services de santé intégrés, et a demandé que les questions 
relatives aux sexospécificités et aux jeunes (éducation) soient examinées dans le cadre 
de ce thème. 
 
L’appel à intégrer les services de santé sexuelle et reproductive aux interventions liées 
au VIH en général a souvent été lancé par plusieurs parties prenantes, et des 
recherches ont été conduites sur les bienfaits de relier santé sexuelle et reproductive au 
VIH. Néanmoins, les activités liées au VIH et à la santé sexuelle et reproductive 
demeurent très souvent séparées, et il est apparemment difficile de mettre en pratique 
une approche intégrée dans ce domaine. Le Programme commun ayant pour but, entre 
autres, d’unifier les efforts des principales organisations du système des Nations Unies 
pouvant influencer ce débat et proposer les mesures concrètes à prendre, en 
consultation avec la société civile et les gouvernements, la réunion du CCP offre une 
excellente occasion de mettre cette question importante en lumière et de la faire 
progresser. Cela permettra aussi aux participants d'examiner les défis que pose 
l'intégration de services de santé sexuelle et reproductive aux interventions liées au VIH 
et vice versa, et de tirer les enseignements et les meilleures pratiques en la matière. 

 

II. Pertinence du thème : 

L’importance d'établir un lien entre les services de santé sexuelle et reproductive et les 
interventions liées au VIH est largement reconnue1. La fourniture de services intégrés, 
leur promotion et le renforcement des systèmes de prestation de services devraient 
améliorer les services offerts aux clients, et favoriser leur efficience. Selon, la 

                                                 
1 Sexual & Reproductive Health and HIV- Linkages: Evidence review and recommendations  
IPPF/UCSF/UNAIDS/UNFPA/WHO 2009  
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communauté internationale, les objectifs du Millénaire pour le développement ne 
seraient être réalisés sans l’accès universel aux services de santé sexuelle et 
reproductive et à la prévention, au traitement, aux soins et au soutien en matière de VIH. 
Pratiquement tous les Coparrainants de l'ONUSIDA, dans le cadre de leurs mandats 
respectifs, s'emploient à améliorer la santé sexuelle et reproductive, tout en renforçant le 
respect des droits de l'homme et en favorisant la mise en place de services de 
prévention du VIH.   

Exemples illustrant la pertinence d'une approche intégrée : 
 

1. Promotion d'une protection double par laquelle les préservatifs ne sont pas 
distribués uniquement à des fins contraceptives mais aussi en tant que moyen 
de prévenir la propagation des infections sexuellement transmissibles (IST), dont 
le VIH. Il s’agit aussi des campagnes de prévention du VIH qui abordent en 
même temps le thème de la prévention des grossesses non désirées. Les 
services de planification familiale ont l'avantage de pouvoir atteindre des groupes 
qu'il est plus difficile d'atteindre dans le cadre des campagnes de prévention du 
VIH, comme les filles et les femmes en zones rurales.  

 
2. L’approche des services intégrés contribue à réduire la mortalité due au VIH et 

au sida. Pour les femmes enceintes vivant avec le VIH, l’intervention la plus 
efficace, pour ce qui est de réduire la mortalité maternelle et d’éliminer presque 
totalement la transmission verticale, à savoir l'introduction en temps utile de la 
thérapie antirétrovirale tout au long de la vie, reste largement inexploitée. 

 
  
3. Les services intégrés peuvent élargir la portée des programmes et des services 

à des populations plus ciblées. Par exemple, les jeunes utilisent généralement 
plus souvent le préservatif pour empêcher les grossesses non désirées que pour 
se protéger du VIH. Par conséquent, des programmes ciblant ces deux éléments 
pourraient élargir l’attrait de ces programmes et couvrir les compétences en 
négociation (en matière d'usage du préservatif) et avoir un impact important sur 
la prévention des grossesses non désirées et des IST. 

 
4. Les services intégrés offrent une occasion de relever les défis communs visant à 

réduire la stigmatisation et la discrimination, et élargir l'accès à ces services et 
leur fréquentation. Il est aussi possible d’élargir l'accès au test et conseil 
volontaires VIH en l'intégrant aux services de SSR, y compris les services 
prénataux, car cela permettrait aux personnes intéressées de connaître leur 
statut dans un cadre plus anonyme que dans des centres de CTV. 

 
 
5. La fourniture de services de conseil sur les choix relatifs à la reproduction, 

destinés aux personnes vivant avec le VIH (PVVS) et leurs partenaires, contribue 
à améliorer la santé, la dignité, la prévention et à minimiser les risques de 
naissance de bébés séropositifs.      
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Comme l'a demandé le CCP, une attention particulière sera prêtée aux questions 
touchant les jeunes et les sexospécificités. Les participants seront invités à débattre des 
possibilités qui pourraient être offertes aux femmes de contrôler leur propre sexualité et 
reproduction, et d'avoir une influence sur la question, d'avoir connaissance du 
préservatif féminin, et de la situation en matière de microbicides et de prophylaxie pré-
exposition. Les progrès accomplis en ce qui concerne la participation des hommes et 
des garçons aux services et programmes de SSR, où sont abordées les normes 
sexistes néfastes, seront également couverts. La violence sexuelle, la diversité sexuelle 
et l'éducation sexuelle respectant les droits de l'homme, les questions sexospécifiques 
et le principe GIPA, seront également abordés. 
    
Il est plus facile de relier dans la pratique les services de santé sexuelle et reproductive 
(SSR) aux interventions en matière de VIH/sida, si:  
 
 ces liens sont reconnus et occupent une place importante dans les politiques 

nationales relatives à la SSR et au VIH ;  
 des principes directeurs sont fournis pour relier les différentes activités de 

différents secteurs (par exemple, éducation, agriculture, justice) aux activités des 
différents départements ministériels (par exemple, départements en charge de la 
santé reproductive, des maladies sexuellement transmissibles, du VIH, etc.) 

 les programmes en matière de SSR et de VIH sont intégrés au système 
administratif au niveau régional (aux niveaux provincial, du district et local).  

 les programmes en matière de SSR et de VIH ciblent les femmes et les filles, les 
hommes et les garçons, et les populations clés (LGBTI, professionnel(le)s du 
sexe, consommateurs de drogues injectables, prisonniers et autres), sur la base 
des droits de l'homme concernant la participation, l'inclusion et la 
responsabilisation ; 

 l’environnement juridique et social permet aux populations clés et aux PVVS 
d'accéder aux services de SSR sans faire l'objet de discrimination ni de 
criminalisation.  

 
 
A l’issue de la session thématique, les participants auront connaissance de :  
 large gamme de questions liées à la SSR et au VIH  
 possibilités et défis relativement à l'établissement de liens entre les services de SSR 

et liés au VIH  
 circonstances permettant de relier les programmes et services de SSR à ceux du 

VIH  
 
 
III. Lieu : Bâtiment du BIT à Genève  
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IV. Programme :  
 
09h00 – 09h15: Ouverture de la réunion du Conseil de Coordination du Programme  
 
09h15 – 10h00: Présentation de la session thématique  
 
10h00 – 10h30: Pause-café 
 
10h30 – 12h30: Deux réunions parallèles en petits groupes   
 
12h30 – 14h00: Déjeuner 
 
14h00 – 16h00: Deux réunions parallèles en petits groupes    
 
16h00 – 16h45: Pause-café   
 
16h45 – 18h15: Communication des données, discussion et conclusions  
 
À l'occasion de la réunion sur le segment thématique, trois expositions seront 
organisées :   
  
 Peintures d’Elisabetta Farina, faisant partie du projet ‘Art for Health’ visant à 

sensibiliser le public à l'action tendant à améliorer les conditions de santé sexuelle 
et reproductive des femmes à travers le monde.  

 Exposition photos du photographe Philippe Castetbon, montrant des portraits 
d'hommes criminalisés dans leur propre pays en raison de leur orientation sexuelle 

 Présentation d'un large éventail de produits liés à la SSR.  
 

La session thématique sera interactive et les participants y seront parties prenantes. Elle 
se fondera sur un dialogue ouvert et sincère dans l'objectif de répondre aux questions 
discutées et de l'apprentissage commun. Toutes les personnes de tous les secteurs 
représentés à la réunion, ainsi que les personnes ressources, les personnes réalisant 
des présentations et les modérateurs, seront invités à participer activement à la session. 
 
V. Programme détaillé : 

 
Ouverture du CCP : Discours de bienvenue du Président du CCP et du Directeur 
exécutif de l'ONUSIDA  

 
Présentation  
 
La présentation permettra aux participants de prendre connaissance des différents 
services de santé sexuelle et reproductive et liés au VIH, et de la situation actuelle 
concernant l'intégration de ces services.  
Les orateurs de différents groupes mettront en lumière l'importance de relier les services 
de santé sexuelle et reproductive aux interventions liées au VIH, d’un point de vue 
mondial et national, ainsi que du point de vue des prestataires de services et des 
consommateurs.  
Les avantages et les défis que pose l'intégration de ces services seront abordés, de 
même que les politiques, les programmes et les coûts que cela implique. Une attention 
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sera accordée aux questions relatives aux droits de l'homme et aux possibilités 
d'intégrer les services, de manière à réduire la stigmatisation. Les questions liées aux 
sexospécificités, aux besoins et aux demandes des jeunes, des populations clés, 
notamment les personnes vivant avec le VIH, seront aussi abordées.    
A l'issue de la présentation, les participants auront tous les éléments en main pour 
pouvoir participer activement aux réunions en petits groupes et prendre part aux 
discussions à venir.  
 
Réunions en petits groupes : 
 
Chacune des réunions en petits groupes portera sur un aspect ayant spécifiquement 
trait au lien entre les services de SSR et de VIH dans la pratique : éducation sexuelle 
constituant les fondements de chacune des dimensions de la santé sexuelle et 
reproductive, notamment la prévention, les soins, le soutien et le traitement en matière 
de VIH ; fourniture de services intégrés de SSR et liés au VIH au niveau national et 
moyen de renforcer l’intégration en tenant compte du point de vue des prestataires de 
services et de leurs clients ; possibilités actuelles de financement des services intégrés 
et la façon de renforcer l'engagement et l'action pour lutter contre la violence sexiste qui 
porte atteinte à la santé sexuelle et reproductive et aux droits de l'homme.  
 
Au cours de chacune des réunions, l'occasion sera offerte de mener des discussions, 
d'échanger des expériences, de constituer des réseaux avec les spécialistes sur le 
terrain, les professionnels et les décideurs. Toutes les réunions en petits groupes 
aborderont les questions liées aux sexospécificités, aux inégalités entre les sexes, aux 
droits de l'homme, ainsi qu'à la position et aux besoins et intérêts des jeunes et des 
PVVS.  
    

 
1) Donner aux jeunes les moyens d'agir par le biais de l'éducation complète à la 

sexualité    
Une session de démonstration en matière d'enseignement et d'apprentissage sera 
conduite avec le concours de l’UNESCO, qui permettra aux participants du CCP 
d'observer la façon dont l'éducation à la sexualité peut être enseignée dans les 
classes ; la façon dont les jeunes peuvent réagir à l'éducation à la sexualité ; les 
relations directes pouvant se créer entre les enseignants et les étudiants. Après la 
démonstration, une table ronde sera organisée pour recueillir les points de vue des 
spécialistes sur le terrain concernant l'éducation à sexualité et l'établissement de 
liens entre les services de SSR et liés au VIH. 
 

2) Exemples, solution miraculeuse et interprétation : Services intégrés de santé 
sexuelle et reproductive et liés au VIH   
L’UNFPA et  l’IPPF présenteront aux participants une session interactive par laquelle 
seront explorés certains des éléments clés de la fourniture de services intégrés à 
deux directions, et où seront mises en lumière plusieurs possibilités de mettre en 
oeuvre des programmes pouvant orienter et catalyser une action plus avant au 
niveau national. Les objectifs spécifiques de la session sont de 1) donner une série 
d'exemples au niveau national, faisant apparaître les possibilités et les défis que 
posent les différents modèles d'intégration de services 2) débattre des principaux 
paramètres à aborder, de manière à garantir la fourniture de services intégrés 
convenables 3) montrer l'importance de satisfaire aux besoins de santé sexuelle et 
reproductive des personnes vivant avec le VIH. La session permettra aux 
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prestataires de services et aux clients d'échanger leurs expériences en matière de 
services intégrés. 

 
3) Financer les possibilités de fournir des services intégrés de SSR et liés au VIH 

La table ronde organisée par l'OMS et le Fonds mondial de lutte contre le sida, la 
tuberculose et le paludisme offrira une occasion d'entamer le dialogue avec les 
donateurs et les fondations aux niveaux multilatéral et bilatéral, les organismes des 
Nations Unies, les gouvernements et les organisations de la société civile 
concernant les possibilités de financement, la mobilisation en faveur des services 
intégrés de SSR et liés au VIH, les considérations politiques et l'intensification de la 
mise en oeuvre au niveau national.  

 
4) Violence sexiste    

Cette réunion - conduite par le Secrétariat de l'ONUSIDA - aura pour objectif de 
créer un engagement commun à accélérer l’action nationale pour lutter contre la 
violence sexiste à l'égard des femmes et des filles, phénomène constituant un 
facteur de risques de contracter le VIH, tout comme la manifestation de normes 
sexistes néfastes. C'est pourquoi, la session mettra en évidence le lien existant entre 
la violence à l'égard des femmes et des filles, l'égalité entre les sexes et le VIH, 
examinera la situation actuelle et les pratiques pour concevoir et mettre en oeuvre 
des interventions et des stratégies visant à lutter contre ce phénomène. La session 
donnera aussi l'occasion aux partenaires respectifs d'échanger leurs expériences.   

 
Communication de données, discussion et conclusions 
 
Les résultats de chacune des réunions en petits groupes seront communiqués, et il en 
sera débattu à l'occasion d'une session plénière à la fin de la journée. Au moyen d'une 
table ronde, quatre rapporteurs feront connaître les résultats de chacune des réunions. 
Les participants à la table seront invités à réfléchir aux résultats et à en dégager des 
conclusions dans l'optique de la voie à suivre. Tous les participants seront encouragés à 
participer activement à la discussion.   
 
 
 


