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Contexte

» Afrique : 70% des PVVIHs (Bemba,
2016)

2 Bonne observance au traitement
antirétroviral(ATRV) recommandée aux
patients(Subiela, 2016).




Contexte

& La République Démocratique du Congo:

"un des lers pays d’Afrique ou ont été
diagnostiqués les premiers cas du
VIH/Sida

=Pays a faible observance aux ARV surtout
en milieu rural. Pas des suivi biologique
pour les PVVIHs. (Freeman2014)
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Comment améliorer cette observance?

% Programme de recherche Kothar
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Objectif

& Comprendre les freins a 'observance au
traitement antirétroviral des personnes
vivant avec le VIH sous traitement en milieu
rural de la
République démocratique du Congo
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Méthode

% Type de recherche : étude qualitative
phénoménologique

& Terrain : 2 hdpitaux ruraux en RDC
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Méthode 2

R Critéres de sélection:

= 18 ans ou plus,

= Sous ARV (3 mois)

" Habiter les sites de |'étude et parler les
langues

= Accepter participer a lI'étude et avoir un
dossier

" VIH documenté (deux tests 2x positifs ou
Elysa +)
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Méthode 3

& Transcription par I'enquéteur aussi tot
apres chaque entretien

& Traduction par deux experts ayant la
maitrise des trois langues

& Analyse de données: manuelle + logiciel
sphinx plus
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Méthode 4
R Aspect éthique
= Avis favorable du Comité National

d'Ethique de Santé (CNES) de la
République Démocratique du Congo

* Information des autorités de chaque
site

=Consentement éclairé de chaque

patient ——
. =Confidentialité P
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Discussion (méthode)

A Méthode qualitative: pour compléter les
données quantitatives (Corbin J, Strauss
A2007);

APar son approche compréhensive, Ila
recherche qualitative: explore les émotions,
les sentiments  des patients, leurs
comportements et leurs expériences

personnelles (Aubin-Auger et al., 2008) (Hinchliff S,
2004)
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Discussion (méthode)

R létude phénoménologique:
compréhension de I'essence de
I'expérience des gens et des phénomenes

(Aubin-Auger et al., 2008)

R Les entretiens semi-structureés
individuels: Questions a réponses
ouvertes et libre expression des patients,

aborde des sujets plus délicahnf
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Discussion résultats

X Depuis longtemps, le manque d’aliments:
facteur important d’inobservance au TARV . Donc
aspect non négligeable (Demessie, 2017)

XA Médias, églises et traditions : barriéres sociales
et culturelles a I'observance au TARV (Kagee,
2010);

REn RD Congo, 77% des formations sanitaires
enregistraient au moins une rupture de
traitement ARV en 2015 (MSF RDC 2015)




Perspectives : intervention
multimodale en 3 axes

Intervention en 3 axes

Mobilisation

communautaire Education

des leaders Education par les palrs &

travers |e theatre
Visites a domicile, teléphone,
vidéo et theatre enregistré

Sensibilisation dans les Eglises,
auprés des madias.
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Soutien alimentaire

Activités agropastorales,
distribution de kits alimentaires,
autofinancement



Place prépondérante
du théatre

Mais sans oublier les activités
agropastorales et Ia mobilisation des
leaders
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Conclusion

% L'intensification des campagnes d’information
a travers une éducation thérapeutique adaptée
au contexte est une urgence;

=Le théatre traditionnel pourrait y aider

A Des stratégies pérennes visant a rendre
disponibles les aliments chez les personnes
vivant avec le VIH restent a encourager
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