
VISION D’ENSEMBLE DU PROJET
Des services étendus, de meilleure 
qualité et valorisés
Le projet a touché plus d’un million de personnes 

en mettant l’accent sur les communautés  

sous-desservies. Il s’est implanté dans quatre 

zones : Port-au-Prince (capitale), Jacmel  

(Sud-est), Port-de-Paix (péninsule du Nord-ouest) 

et la région reculée d’Artibonite (Centre-ouest).

Le projet a permis à PROFAMIL d’étendre, de 

redynamiser et d’améliorer son infrastructure 

de prestation de services et d’accroître l’accès 

des communautés défavorisées à des services 

de grande qualité. Il a augmenté l’éventail, le 

nombre et la couverture des services de santé 

sexuelle et reproductive et de planification 

familiale dans le Sud-Est rural, a amélioré la 

qualité de soins dans les cliniques de l’association 

membre (AM) et accru l’accès de régions isolées 

à l’information relative à la santé sexuelle et 

reproductive au moyen de services à base 

communautaire.

Seule clinique en   
Haïti à disposer de  
deux gynécologues, 
Jacmel a été citée par  
un médecin haïtien 
comme pionnière dans 
le domaine de la santé 
publique.

Un contexte politique instable et 
difficile
Le projet a été mené à un moment où Haïti 

traversait l’une de ses pires périodes de trouble 

politique et d’insécurité des individus, une 

situation qui transformait le simple fait de se 

rendre sur son lieu de travail, en particulier à 

Port-au-Prince, en une aventure dangereuse 

pour le personnel. Cette situation politique et 

d’insécurité aurait pu constituer une contrainte 

majeure mais PROFAMIL est parvenue à rester 

ouverte grâce au dévouement de son personnel.

Des services spécialisés à fort impact 
Avec les années, PROFAMIL a fini par être 

reconnue comme un prestataire de services 

gynécologiques et obstétriques, la planification 

familiale (PF) cédant du terrain. Seule clinique 

d’Haïti à disposer de deux gynécologues, Jacmel 

a été citée par un médecin haïtien comme 

pionnière dans le domaine de la santé publique.

L’un des avantages du projet a été d’offrir 

à cette population très défavorisée, et à un 

prix modéré, des services auxquels elle ne peut 

généralement pas accéder, comme par exemple 

les services liés aux problèmes de stérilité.

Autre service important, une prévention 

contre le cancer du col de l’utérus a été 

dispensée au moyen de nouveaux services de 

dépistage du cancer, en collaboration avec 

l’hôpital local et la Société haïtienne d’oncologie. 

 
Une crédibilité accrue en tant 
qu’organisation de prestation de 
services  
Le projet a réussi à accroître le nombre des services 

dispensés et des utilisateurs de PF en multipliant 

par quatre la fréquence des sessions cliniques.
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Titre Améliorer et augmenter les 
services de santé reproductive

Association membre de l’IPPF  
Association pour la Promotion de la 
Famille Haïtienne (PROFAMIL),  
www.profamil.org

Créée en 1986, PROFAMIL propose 
une gamme complète de services 
de santé reproductive, y compris la 
stérilisation et toutes les méthodes 
modernes de contraception, dans quatre 
cliniques situées dans les plus grandes 
villes, et dans le cadre de services de 
proximité couvrant neuf départements 
géographiques en zone rurale.

Objectif Accroître l’accès aux services de 
santé reproductive, en particulier dans la 
région du Sud-est.

Durée Cinq ans, de 2003 à 2007

PRINCIPALES RÉALISATIONS
La clinique de PROFAMIL est devenue 

le principal prestataire de services 
spécialisés de santé sexuelle et 
reproductive (SSR) de la Région du Sud-Est.

Le projet a contribué à augmenter la 
prévalence contraceptive dans cette 
province qui est passée de 3 % avant le 
début du projet à 8,7 % en 2006.

L’efficacité de la prévention et du 
traitement a fait baisser la prévalence 
des infections sexuellement 
transmissibles (IST).

Les services d’analyses en laboratoire 
et d’échographie ont été bien utilisés et 
contribuent à la viabilité financière des 
services.

L’introduction du test de Papanicolaou 
(frottis valginal) a permis d’assurer un 
service de prévention du cancer du col de 
l’utérus auprès de beaucoup de femmes.

PRINCIPALES STATISTIQUES DU 
PROJET
63 544 couples-années de protection ont 
été dispensés.

Nombre de nouveaux utilisateurs de 
planification familiale (PF) : 31 182.

Nombre de préservatifs distribués :  
3 808 324.

Nombre de services de santé sexuelle et 
reproductive dispensés hors planification 
familiale : 350 442. 

Le projet a touché 359 199 personnes 
grâce à des informations relatives à la 
SSR.

Les promoteurs communautaires ont 
mené 11 571 activités de groupe et 
rendu visite à 97 178 foyers dans le cadre 
d’un programme de visites à domicile.



Les services proposés par PROFAMIL ont 

été très appréciés des personnes qui les 

connaissaient. Mais il est nécessaire d’étendre la 

portée des services de SSR dans les zones clefs, 

d’en assurer une plus large promotion et d’en 

accroître encore l’utilisation.

Apporter les services aux 
communautés isolées  
L’un des principaux facteurs ayant contribué 

à attirer de nouveaux utilisateurs a été la 

mise en place de cliniques mobiles dans les 

zones reculées et le recours à des promoteurs 

communautaires pour assurer des services dans 

les villages.

L’expérience par l’AM du dépistage à base 

communautaire du cancer du col de l’utérus a 

permis de tirer un enseignement particulièrement 

remarquable, car elle a révélé que les examens 

de santé communautaires rencontraient plus 

de succès quand on apportait les résultats aux 

clientes au sein de leur communauté que quand 

on leur demandait d’aller en ville les chercher.

Répondre aux besoins spécifiques des 
jeunes
Bon nombre de clients/es ont moins de 25 

ans. Le projet a donc multiplié les efforts pour 

organiser des services proches des jeunes, 

encourager les jeunes à se faire soigner en cas de 

besoin et promouvoir les pratiques de prévention 

en matière de SSR par un accès amélioré à 

l’information et aux connaissances.

Des activités ludoéducatives ont été menées 

par des messages éducatifs délivrés au cours 

de divertissements, comme par exemple des 

événements musicaux et de danse, ainsi que des 

discussions en groupe. Le projet a recouru à des 

éducateurs pairs formés à la prévention contre 

le VIH.

Les utilisateurs de services cliniques plus âgés 

ont totalement adhéré aux activités destinées 

aux jeunes et encouragé leurs propres enfants à 

y participer.

Construire des partenariats nationaux 
et locaux
Le projet a bénéficié d’un grand soutien 

communautaire et permis de toucher des 

communautés défavorisées et rurales.

PROFAMIL a collaboré, à l’échelon local, avec 

les représentants du ministère de la santé et 

des ONG. Elle participe également au comité de 

pilotage du ministère de la santé dans le cadre 

du programme national de repositionnement de 

la planification familiale.

Le projet a bénéficié 
d’un grand soutien 
communautaire et 
permis de toucher 
des communautés 
défavorisées et  
rurales.

Une organisation plus forte avec  
des actifs et une gestion améliorés
Le projet a amélioré les capacités de PROFAMIL 

à gérer, suivre et évaluer ses programmes. Sa 

Direction, en particulier sa présidente, est plus 

soucieuse des performances de l’organisation.

PROFAMIL est désormais propriétaire de ses 

cliniques à Jacmel et Port-au-Prince et de son 

siège social. Cette extension de propriété est un 

pas en avant vers une garantie de viabilité.

STATISTIQUES NATIONALES
La population est de 9,1 millions d’hab., 
dont 38 % ont moins de 15 ans.  
(2008, Population Reference Bureau)

Les 10–24 représentent 35 %  
de la population. (2006, Population 
Reference Bureau)

Rang selon l’indice de développement 
humain : 146e sur 177 pays. (2005, UNDP 
Human Development Report 2007/2008)

L’espérance moyenne de vie à la 
naissance est de 59,5 ans. (2005, UNDP 
Human Development Report 2007/2008)

Le taux de mortalité infantile est  
de 57/1 000 naissances vivantes.  
(2008, Population Reference Bureau)

Le taux de fécondité totale est de 4 
(2000–2005) et seules 28 % de femmes 
mariées (de 15 à 49 ans) recourent à la 
planification familiale. (1997–2005, UNDP 
Human Development Report 2007/2008)

La population vivant avec le VIH/sida 
(chez les 15–49 ans) est de 3,8 %. 
(2005, UNDP Human Development Report 
2007/2008)

Seuls 24 % des accouchements sont 
assistés d’un personnel formé.  
(1997–2005, UNDP Human Development 
Report 2007/2008)

ENSEIGNEMENTS TIRÉS
Il est important de créer la demande 
de services par une sensibilisation de 
la communauté au moyen d’activités 
d’information, d’éducation et de 
communication (IEC).

La création ou l’extension des groupes 
communautaires de soutien, y compris 
des clubs de clients satisfaits permettrait 
de renforcer la confiance en soi parmi 
les utilisateurs de services de PF, d’aider 
les femmes à surmonter la peur d’être 
mal vues par leurs pairs et d’améliorer 
l’attitude des hommes vis-à-vis de la PF.

Le recrutement de personnes influentes 
dans le monde médical, celui des 
affaires et celui des professions libérales 
permettrait de mettre leur réputation 
au service de l’AM pour augmenter sa 
visibilité dans l’arène politique.
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