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Note de concept

Projet ECHO SUCCESS

1. Quel sera le nom du projet ?

Projet ECHO SUCCESS : accélérer I'élimination du cancer du col de l'utérus (CCU) dans une
approche de santé publique (Objectif 90/70/90) — Programme francophone

2. De quelle thématique/problématique le projet traitera-t-il ?

Appuyer les pays francophones a revenu faible et intermédiaire dans I'élaboration de
stratégies/plans nationaux d’élimination du CCU en tant que probléme de santé publique.
Documents de référence :

1. Stratégie globale pour I'élimination du cancer du col de I'utérus en tant que probleme
de santé publique, OMS — novembre 2020 ;

2. Introducing and scaling up testing for human papillomavirus as part of a
comprehensive programme for prevention and control of cervical cancer, OMS —
November 2020

3. WHO Guideline for screening and treatment of cervical pre-cancer lesions for cervical
cancer prevention, second edition, 2021

4. Cadre pour la mise en ceuvre de la stratégie mondiale visant a éliminer le cancer du
col de l'utérus en tant que probléme de santé publique dans la région africaine de
'OMS — OMS AFRO, aoit 2021

3. Pourquoi maintenant ?

= Momentum accélération de I'élimination du CCU : Stratégie Globale en 2020, révision des
Directives OMS en 2021 ;

= Projet SUCCESS :

Objectif spécifique : Améliorer I'acceés aux produits optimaux permettant de diagnostiquer et de
traiter le cancer du col de I'utérus dans les pays a revenu faible ou intermédiaire en s’attaquant
aux obstacles d’acces aux nouvelles technologies les plus prometteuses (HPV test, dispositifs
d’auto-collecte, dispositifs de traitement sur le lieu des soins).

Résultats attendus :

Output 1 Output 3

Données probantes surla faisabilité,
I'adéquation, I'acceptabilité et le colt
de l'introduction du test HPV et de
I'ablation thermique sont générées
Output 2

Engagement communautaire et demande @}) Conditions pour la mise 3 'échelle
de dépistage et de traitement S de la prévention secondairedu
du cancer du col de l'utérus sont créés cancer du col de l'uterus sont

Modeéles intégrés de prestation de
services pour le dépistage et
l'orientation vers le traitement,
adaptes au contexte national, sont
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Le projet ECHO permettra donc de promouvoir et diffuser cette approche, et d’'accompagner les
pays dans I'élaboration de leurs plans stratégiques nationaux sur la base de ces principes.

4. Qui fera partie de la communauté d’apprenants ?

Pays francophones de L’Initiative

Burundi, Comores, Congo, Djibouti, Gabon, lle Maurice,
Mauritanie, République Centrafricaine

Pays francophones de mise en ceuvre du projet
Burkina Faso, Céte d’lvoire

Pays francophones d’influence régionale
Afrique

Bénin, Cameroun, Tchad, RD Congo, Guinée,
Madagascar, Mali, Niger, Sénégal, Togo
Caraibes

Haiti

Dans un souci de promouvoir une approche intégrée du cancer du col de I'utérus, I'objectif est de
constituer une équipe pour chaque pays participant. Cette équipe serait a minima composée de :
a. Point focal au sein du Ministére de la santé responsable sur la thématique du
cancer du col de l'utérus (selon les contextes nationaux: membres des
Programmes Nationaux de Lutte contre le Cancer ou service/programme des
maladies non-transmissibles si programme cancer non existant) ;
b. Service/programme SSR-meére/enfant ;
c. Programme/Direction de lutte contre le VIH

Selon les thématiques et les besoins, il peut étre opportun délargir a dautres
services/intervenants, pour élargir la notion de prise en charge intégrée. Par exemple :
. Planification
Direction du laboratoire
SNIS
Programme de vaccination
Centrale d’achats
Représentants organisations communautaires, notamment de femmes, ety
compris de femmes vivant avec le VIH (de préférence, de maniére réguliére)

Des experts techniques/PTF de la sous-région intéressés pourront se joindre aux sessions, mais
concernant les échanges et la participation directe lors des sessions, la priorité sera donnée aux
équipes nationales.

5. Quelles expertises seront mobilisées ?

A minima, un expert par domaine/présentation didactique + essayer dans la mesure du possible
de favoriser la diversité des pays représentés pour les présentations

_ Points focaux de I'OMS dans chaque pays



_ Points focaux sous régionaux et régionaux de 'OMS
_ Expert techniques (L’Initiative ? Réseau OSC/ONG ?)
_ Praticiens

_ « Guests » : Unitaid, Fonds Mondial...

6. Quel déroulé pour le projet ? Comment seront organisées les sessions ?

Rappel Format des sessions ECHO :
Introduction
Présentation didactique
o Faite par le.I'expert.e
e Inclure un récapitulatif avec des « take-home messages »
e Prévoir un temps pour les Q/R
Présentation de cas
¢ Questions des experts et des apprenants
o S’assurer que tous les participants ont le méme niveau de compréhension
e Prévoir un résumé
Discussions de groupe sur une question donnée
Feedback -> retour rapide sur la session du jour a I'oral/chat (5 min) + questionnaire

Format envisagé : 1 session d’'1H30 par mois pendant 12 mois (juillet 2022-juillet 2023)"

Approche 6 piliers du systéme de santé pour I’élimination du CCU : cf. curriculum détaillé
o Introduction
Session 1 — Introduction et cadre stratégique

o Leadership et bonne gouvernance
Session 2 — L’engagement commun en faveur de la lutte contre le CCU : prérequis et traduction
pratique

o Fourniture de services de santé (service delivery)
Session 3 — Modéle intégré du circuit des patientes, enjeux et mise en ceuvre
Session 4 — L’enjeu de la mise a I'échelle a travers 'exemple de la prévention secondaire dans
la lutte contre le CCU

o Ressources humaines
Session 5 — Rdles et prérogatives des acteurs du systéeme de santé dans la lutte contre le CCU

o Systéeme d'information sanitaire
Session 6 — Mesurer les progrés : 'importance du systéme d’information et son suivi
Session 7 — Le circuit d’information : collecter, comprendre et analyser la donnée

o Produits médicaux/médicaments
Session 8 — La prévention primaire du CCU : le vaccin contre le HPV
Session 9 — La prévention secondaire du CCU : tester, (trier) et traiter

o Financement de la santé
Session 10 — Financement de la lutte contre le CCU Part. 1 : colts et sources domestiques
Session 11 — Financement de la lutte contre le CCU Part. 2 : sources extérieures

o Conclusion
Session 12 — « Wrap-up », retours d’expérience et prochaines étapes

L En tenante compte d’une pause d’un mois en décembre 2022



Un curriculum complet des sessions est également disponible en complément de cette note de
concept.

7. Ou seront les participants ? Quelle stratégie de recrutement et
d’engagement ?

Chaque équipe/participant sera dans son pays respectif (principalement en capitale). Décalage
horaire a max UTC +4 (Madagascar) pour la zone AFRO?.

Recrutement :

Contacts via L’Initiative

Via OMS/OMS AFRO

Carnet d'adresse des pays de mise en ceuvre du projet
Partenaires du Projet SUCCESS (UICC)

Contacts de partenaires (ex : ECHO Cameroun)

O O O O ©

Engagement :

a. Commencer par un questionnaire baseline pour collecter les attentes des
participants et affiner le programme en fonction (si le projet répond a des attentes
précises, il est plus probable que les participants s’inscrivent dans la durée) ;

b. Collecter un feedback aprés chaque session (court) ;

c. Prévoir une plateforme d’échange (communauté de pratiques) ou retrouver les
enregistrements, les présentations, des documents complémentaires, espace de
discussion/forum ;

d. Communiquer sur le programme entier dés le début ;

e. Mailing list relancée réguliérement

f. Prévoir des attestations de participation ainsi qu’un questionnaire de fin de projet

Opportunités de diffusion :
1. Atelier le 22 mai prochain (UICC) : Vers des approches partenariales intégrées sur les
cancers féminins en Afrique francophone
2. Regional Workshop Abidjan début juillet : mobilisation directe du public-cible

8. Qu’est-ce que les pays participants retireront du projet ECHO ?

Objectif général : créer un espace d’apprentissage virtuel qui favorise et stimule I'échange de
savoirs et de pratiques, dans une perspective d’accompagnement des pays francophones
participants dans I'élaboration et I'implémentation des plans stratégiques nationaux de lutte
contre le CCU

Objectifs spécifiques

1. Diffuser et permettre I'appropriation des documents-cadres (directives, stratégie
d'élimination de I'OMS, cadre de mise en ceuvre OMS AFRO) ainsi que des bonnes
pratiques et exemples de succes dans le cadre de I'élaboration de stratégies nationales ;

2. Faciliter I'élaboration de plans stratégiques nationaux basés sur la stratégie d'élimination
globale, le cadre de mise en ceuvre régional et les expériences/bonnes pratiques ;

3. Partager avec les pays participants les ressources, outils et exemples pertinents afin
d’établir un diagnostic sur les forces/faiblesses d'implémentation ;

4. Créer une communauté d’échange sur le theme du CCU et de son élimination avec des
pairs et experts techniques.

2 UTC - 4 pour Haiti. Si le pays souhaite participer, cela signifierait des sessions en début d’aprés-midi UTC pour
permettre la meilleure participation possible malgré les différents fuseaux



9. Comment allez-vous suivre et mesurer l'atteinte des
parametres/indicateurs clés ?

objectifs ? Quels

Cadre logique du Projet :

Ressources/inp | Activités Outputs Résultats Objectifs Impact
ut intermédiaires spécifiques
Equipe Elaborer le Projet | Les 12 sessions Les bénéficiaires Les parties
SUCCESS ECHO sur la sont tenues disposent de prenantes
Expertise France | base des retours nouvelles appliquent de
d'expérience des | Les intervenants | connaissances sur maniére
Partenaires projets ECHO conduisent des I'élimination du cancer | continue les
internationaux/ex | CCU en place sessions de du col de I'utérus bonnes
perts CCU qualité pratiques et ont | Réduction
(OMS, UICC, Préparer le Les bénéficiaires une meilleure dela
NCI, etc.) lancement du Les participants a | mettent en pratique utilisation des morbi-
Projet afin de ECHO sont les nouvelles données mortalité
Acteurs/représent | mobiliser le formés connaissances probantes du cancer
ants des maximum de acquises du col de
différents bénéficiaires Les participants Les différents l'utérus
ministéres de la potentiels disposent d'un Les bénéficiaires acteurs aux
santé appui adéquat participent activement | concernés par niveaux
Tenir les 12 tout au long du aux sessions de la lutte contre le | nationaux
Technologie de sessions prévues | programme formation cancer du col et régional

visio-conférence

Faire vivre la

Les participants

La connaissance des

de l'utérus sont
engageés dans

Matériel communauté de sont informés des | opportunités d'appuis | une meilleure
pédagogique et pratiques modalités d'appui | techniques est collaboration au
supports de complémentaires | améliorée sein des pays

formation ECHO
Institute

Clbturer le Projet
en incluant la
finalisation d'une

dont ils peuvent
disposer pour
approfondir leur

La collaboration entre
les membres des

Les parties
prenantes

Matériel démarche de participation a différentes équipes- s'approprient le
pédagogique et capitalisation ECHO pays est améliorée cadre régional
supports de dans le cadre du (AFRO) de lutte

formation des
partenaires

Les participants
poursuivent

Projet ECHO

contre le CCU

I'expérience du Les résultats de Le modéle
Support programme a I'évaluation sont ECHO
technique travers leur partagés et valorisés | "Elimination
d’ECHO engagement au cancer du col -

Conception de
I’évaluation

Spécialiste de la
recherche
d’'implémentation

sein de la
communauté de
pratique

Le projet est suivi
et documenté
dans une
démarche
d'évaluation et de
capitalisation

Approche santé
publique" peut
étre répliqué
dans la région
OMS AFRO

Les hypothéses ainsi que le plan de suivi et évaluation et les indicateurs sont développés dans
un document spécifique a part.




Le systéeme de S&E se base sur le modeéle de Moore utilisé dans le cadre de la formation médicale
continue (niveau 4/5) :
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10. Quelle source de financement ?

Le modele ECHO permet d’engager des colts minimisés pour développer le projet, notamment
grace aux accords ECHO/Zoom permettant une exemption des droits de licence jusqu’en 2025
dans le cadre d’'une utilisation pour un projet ECHO.

Les frais demeurant a prévoir sont pris en charge a travers le Projet SUCCESS, grace au
cofinancement du gouvernement francgais (Ministére de I'Europe et des Affaires Etrangeéres et
Ministere des Solidarités et de la Santé).

Cela concerne :

>> Matériel de téléconférence
>> Licence Systéme de gestion des contenus et apprentissage + support informatique
>> Supports de communication

11.Quels risques anticipez-vous ? Quels challenges vous attendez-vous a

rencontrer ?

Risque/challenge Probabilité Impact Mesure
identifié (Faible/Moyenne/Elevée) | (Faible/Moyen/Elevé) | d’anticipation/atténuation
Manque de Moyenne Elevé Large diffusion en amont

mobilisation/participation

dans les réseaux
pertinents (OMS
AFRO/sous-région,
Initiative, pairs des pays de
mise en ceuvre)

Création d’une mailing list




Communication sur les
contenus

Engagement personnalisé
selon les nécessités

Déperdition/ « perdus de Elevée Elevé Avoir un programme défini
vue » du projet au fur et pour I'entiéreté de sa
a mesure de son durée dés le début
avancement Animation d’'une
communauté de pratique a
travers mails de relance et
d’'information, partage de
contenu etc.
Préparation des séances
en amont
Prévoir un certificat de
participation si le cursus
est suivi intégralement
Différence entre les Faible Moyen Questionnaire baseline
attentes des participants pour s’approprier les
et le contenu du Projet attentes des participants
en amont
Demande de feedback
régulier
Evaluation en fin de projet
Manque d’expertise Moyenne Moyen Mobilisation réseaux
technique francophone d’experts
pour les présentations Adapter légerement les
didactiques séances en fonction du
domaine de prédilection de
I'expert
Problemes techniques Faible Elevé « Mock sessions » réalisée

empéchant le bon
déroulé d’'une session

en amont pour tester le
matériel et la fluidité du
déroule de la séance




