Situation de la prevention du VIH - Cote d’lvoire
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Politiques sur I'éducation au VIH et a la sexualité basée sur les
compétences de vie (écoles secondaires)
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PREVENTION ANTIRETROVIRALE MEDICAMENTEUSE
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Situation de référence de 10 Actions de la
feuille de route pour la Prévention du VIH

Road Map Action

. Data-driven needs assessment

2023

. Precision prevention approach

. Define investment needs

. HIV prevention leadership agencies
. Expand community-led services
Remove social and legal barriers

. Integration with related services

. Introduction of new technologies

. Real-time programme monitoring
0. Accountability for HIV progress
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Remarque : « Oui » signifie que I'adaptation a été mise en place (mais n’est pas
nécessairement universellement disponible).

Liens entre le VIH et les services de santé
sexuelle et reproductive

Intégration des services de dépistage du VIH a
la santé sexuelle et reproductive

Promotion du préservatif initiée par le
prestataire et intégrée dans les services de
santé sexuelle et reproductive
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W% d'infections chez les enfants dus au fait que la mére a gy =

contracté le VIH pendant la grossesse ou I'allaitement

% d’infections chez les enfants dus au fait que la mére n’a pas
recu de traitement antirétroviral pendant la grossesse ou
I'allaitement

B % d’infections chez les enfants dus au fait que la mére n’a pas
poursuivi le traitement antirétroviral pendant la grossesse ou
I’allaitement

W% d’infections chez les enfants dus au fait que la mére était sous
traitement antirétroviral pendant la grossesse ou I'allaitement,
mais que sa charge virale n’était pas supprimée 0% ==

5 % dici & 2025 par rapport 2010 comme niveau de référenc réductions sont nécessaires pour atteindre une



