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Theme : Faire avancer l'intégration de la PFPP/SMNI/Nutrition pour relever le
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Plan de présentation

|. Contexte
Il. Réalisations
Ill. Défis & lecons apprises

V. Perspectives et opportunités

NC Iummllnal!lé de’l'r:lli(!_lle
{ PFPP intégree
,.a 2 la SMNI/Nutrition



GHANA

BURKINA FASO

BENIN

4

b= TOGO

I <uperficie: 56 785Km® -/

I Région des savanes

B Région de lakara
[ Région centrale

I Région des plateaux

I Région maritime

B commune de Lomé

GOLFE DE GUINEE

7

Rappel de quelques indicateurs de SR/PF

Population totale : 8 068 000 hbts en
2022

Taux de croissance annuelle de la
popultation: 2,3%

Indice Synthétique de Fécondité : 4,6
Taux de prévalence contraceptive :
23,7% (Femmes mariées)
Besoins non satisfaits :
25,5% (Femmes mariées)
401 dcd maternels pour 100 000 NV
27 dcd néonatals pour 1000 NV
49 dcd infantiles pour 1000 NV

Couverture effective des services de
PFPP dans les 131 sites SMI



Réalisations 1/2

Au niveau politique et du systeme Au niveau Opérationnel (District)
sanitaire

e Elaboration du plan d’action pour la mise en | | * Jhpiego en 2015:

ceuvre de I'initiative d’intégration au Togo ; v’ Orientation des responsables du district de Golfe
. - F o v’ Formation des responsables des formations
Adaptation et validation des documents de sanitaires et des cﬁargés PEV :

formation des prestataires de soins et des - ATBEF/IPPF en 2018 — 2019: intégration des

ASC, prenant en compte le contexte COVID- services PF/SMNI/VIH dans les districts de Golfe et
19 ; Kloto;
« Adaptation et validation du guide de . g\rl]féll’dfc?l\:'/:nl_lrstegratlon des services PF/SRMNIA-N

mentorat clinique en soins intégrés PFPP

v'Oct. 2020: Formation de 15 formateurs;
SMNI Nutrition

v"Nov.2020: Formation de 46 prestataires (SFE et

 Révision des outils de collecte de données et AAE) dans le district de Kloto (phase initiale);
des indicateurs v'Janv. 2021 et Mars 2022: Suivi — supervision post
formation;
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Réalisations 2/2

Au niveau politique et du systeme Au niveau Opérationnel (District)

sanitaire

* Juin 2021 :Atelier d'Insertion de la v'Juillet 2021: Formation des 17
notion « intégration des services PFPP, mentors
SMNI, Nutrition » dans le livret de v Déc. 2021: Formation des
poche PNP (GIZ) responsables des formations

» Sept. 2021: Paramétrage des outils de sanitaires et des chargés PEV ;
collecte des données sur les soins v'Sept — Oct. 2021: Organisation de
intégrés de PFPP, SMINI, Nutrition . cortie de rromentor-s.

* Note c,le service portant crégtion du v'Fév. 2022: Atelier de réorganisation
com!te LeFCI?quI\leT\I(I( II{lwtegrgtlon des des services dans les FS afin de mettre
SErvice ) S , Nutrition » en place un dispositif adapté a l'offre

de services intégrés

' NC ummllnal:lé de Pratique
{ PFPP intégree
Vv‘ ala SMNI/Nutrition



Défis & lecons apprises

e Défis
v'La disponibilité de toutes les

meéthodes contraceptives dans toutes
les formations sanitaires;

v'Maitrise de 'interprétation des
courbes de croissance et des conseils
sur I’ANJE;

v'Le renouvellement des outils et
supports;

v'Mobilisation des ressources pour le
passage a échelle

* Lecons apprises

v'Le service de mentorat clinique est un
moyen efficace pour I'amélioration
continue de la qualité des services

v'’adoption PFPP plus précisément
dans les 48 heures est améliorée au
cours des journées spéciales en PF,
journées au cours desquelles les
services PF ne sont pas payants



Perspectives & Opportunités

* Perspectives

v'Poursuivre le processus d’intégration
des services chez les ASC

v'Formation des prestataires sur les
modules complémentaires;

v'Prise en compte totale des indicateurs
dans le DHIS2

v'Passage a échelle de la stratégie

* Opportunités
v'Engagement du ministére

v'Intérét croissant des partenaires pour
la stratégie;

v'Réflexion en cours sur la
réorganisation des activités des ASC
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