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Kisangani, RD Congo

Apres exploitation des résultats les plus récents de quelques études menées dont nous sommes
entrés en possession, apres analyse des entretiens que nous avons eu avec quelques personnes
ressources (le président provincial du RCP+, le vicaire paroissial des Peres Jésuites et
coordonnateur d’un groupe de lutte contre le VIH, I’assistante technique d’une ONG
d’encadrement et de prise en charge des PVV et de CDV, coordonnatrice provinciale d’une
ONG d’encadrement et de prise en charge des PVV, pasteur d’une église de réveil,
responsable d’IEC d’une clinique MSF de prise en charge des IST, médecin de I’entreprise de
distribution d’eau) et sur base des expériences de terrain, nous avons pu retenir 6 themes que
nous avons estimés pertinents dans le contexte congolais en général, et de la province
orientale en particulier.

Nous restons a la disposition du programme SAHARA pour des suppléments d’informations
et sommes prét a toute remarque et suggestion tendant a améliorer la présentation des themes.

»| REDUCTION DES RISQUES CHEZ LES PVV

Théme 1 : «Evaluation du risque de contamination au VIH dans un contexte de
troubles et de guerres de longue durée : cas de la Province Orientale / RD
Congo »

En effet, il est ressorti des différentes études menées dans la Province Orientale que les
Auteurs insistent sur le contexte particulier de cette province caractérisé par des guerres qui
ont mis aux prises différentes armées (ougandaise, rwandaise et congolaise) ainsi que
différentes fractions et milices armées (lendu, hema, interhamwe, mai-mai, ...). Ce constat
ressort également des entretiens que nous avons eu avec les différentes personnes ressources.
Le document sur les violences sexuelles faites aux femmes et aux enfants en RDC révele que
la province Orientale est parmi les contrées du pays qui ont pay€ un lourd tribut. Elle se
trouve par conséquence parmi les zones nationales a trés forte prévalence, (2°™ apres le
Katanga). Voila pourquoi on veut évaluer le risque de contamination dans ce contexte
particulier.

L’étude sera basée sur une enquéte rétrospective aupres des PVV et aupres des membres de
famille et autres proches des PVV déja décédées pour saisir la période ou ces différentes
personnes se seraient infectées. On devra également recourir aux personnes ressources des
différentes fractions politiques qui étaient impliquées dans la guerre pour arriver a une
connaissance holistique du phénomene car des certains entretiens, il est ressorti des
affirmations accusatrices qu’il faudra confronter avec celles des supposés accusés.
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Théme 2 : « Pesanteurs socioculturelles de la réduction des risques chez les PVV en RD

Congo »

Cette étude aurait pour objectifs spécifiques de :

Identifier les différentes valeurs socioculturelles (croyances, attitudes et pratiques)
susceptibles d’influer sur la réduction des risques (utilisation des préservatifs,
adhésion au CDV, adhérence aux ARV, ...);

Evaluer la valeur intrinseque de chacune de ces valeurs par rapport au groupe
socioculturel d’appartenance (car ces croyances, attitudes et pratiques semblent se
justifier dans un contexte et pendant une période bien déterminés) ;

Evaluer chacune de ces valeurs sur la réduction des risques ;

Etablir un tableau synoptique indicatif comprenant les pratiques culturelles courantes,
leur valeur intrinseques (points positifs), leur risque dans le contexte du VIH/SIDA
(points négatifs) ;

Toutes ces démarches devront pratiquement :

Contribuer a I’enrichissement du module de formation des pairs éducateurs dans la
lutte contre le VIH sur le theme « valeurs socioculturelles et I’infection a VIH/SIDA ».
Contribuer a [D’enrichissement des arguments du plaidoyer aupres des leaders
politiques, religieux et traditionnels pour le bannissement de toutes les valeurs

négatives au sein de la société congolaise.

Theéme 3 : « Déterminants sociaux dans le choix sexuel des PVV »

Ce theme a été retenu sur base des entretiens avec les différentes personnes ressources et sur
base du focus group organisé avec les PVV qui font état des PVV qui continuent a avoir des
rapports sexuels non protégés.

Les questions auxquelles I’étude devra répondre sont :

Les PVV savent-elles que la sexualité est un droit inaliénable ?

Dans quelles circonstances les PVV pratiquent-elles leur sexualité ? Mariage ou
relation libre ?

Le(la) partenaire sexuel connait-il le statut sexuel de I’autre ?

Ces rapports sexuels sont-ils toujours protégés ? Si oui, de qui vient I'initiative de
demander le port du préservatif ; le préservatif est-il porté correctement ? Si non,
pourquoi ?

Les PVV sont-elles conscientes des dangers qu’elles encourent en pratiquant des
rapports sexuels non protégés ? Si oui, pourquoi elles s’en fichent ?

Quel est le profil socio-démographique des PVV qui proteégent leurs rapports sexuels
et quel est celui de celles qui n’arrivent pas toujours a les protéger ?

Existe-t-il dans le patrimoine socio-culturel des facteurs explicatifs du comportement a
risque affiché par certaines PVV ? Si oui, quels sont ces facteurs ?

Quelles sont les pistes de solutions devant contribuer au changement de comportement
de cette catégorie des PVV ?
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» | DISCRIMINATION ET STIGMATISATION LIEES AU VIH/SIDA

Théme 4 : « Les mots et expressions stigmatisants et leur impact sur le processus de
lutte contre le VIH/SIDA en RDC »

Sur base d’une enquéte qualitative menée dans un quartier pauvre de Kinshasa (cfr
présentation a la 3™ Conférence Africaine SAHARA, octobre 2005), des certains résultats
des études menées (cfr fiches documentaires n°4, 6 et 7), des entretiens avec les personnes
ressources, du focus group et d’observations empiriques, il existe une multitude de mots ou
d’expressions en RDC pour désigner le Sida ou les PVV. Ces termes, utilisés sur un ton
moqueur ou d’indifférence parce que devenus courants, constitueraient un frein a la sortie de
la clandestinité des PVV et a I’adhésion au dépistage volontaire surtout pour les personnes se
reconnaissant avoir des comportements a haut risque.

La démarche consisterait a :
- inventorier tous ces termes (mots et expressions) ;
- identifier leur origine et les catégories sociales ou professionnelles qui les utilisent le
plus;
- chercher la signification sociale de chacun d’eux ;
- évaluer I’incidence de ces expressions sur le processus de lutte contre le VIH/SIDA

L’objectif global serait d’enrichir le module de formation des pairs éducateurs dans la lutte
contre le VIH/SIDA, des prestataires en SR/PTME et de CDV sur le theme sur « I’intégration
des PVV dans la communauté : lutte contre la discrimination et stigmatisation ». L’étude
devra contribuer aussi a appuyer la proposition de loi portant protection des droits des
personnes vivant avec le VIH/SIDA et des personnes affectées qui n’a pas encore été signé
par le chef de I’ état.

Théme 5 : « Le stigma et le statut social de la PVV »

Les différents entretiens et le focus group avec les PVV ont révélé que la stigmatisation ou le
rejet d’une PVV avait tendance a diminuer une fois que cette derniere devenait utile a la
famille. La démarche revient a savoir s’il y a une relation entre le stigma et le statut social de
la PVV. Concretement, on devra infirmer ou confirmer une série d’hypotheses dont celles-ci:
- Toute PVV serait victime de stigmatisation quelque soit son statut social ;
- L’ampleur et la forme de stigmatisation varierait selon que la PVV constitue une
charge pour sa communauté ou contribue au revenu de la famille ;
- La PVV constituant la charge pour la famille ou la communauté serait la plus victime
de la stigmatisation ;
- Pour combattre le stigma, il suffirait de rendre les PVV économiquement autonomes et
utiles a la société.
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» | PAUVRETE ET VIH/SIDA

Théme 6 : «Impact du VIH/SIDA sur la situation socio-économique des ménages
affectés dans la ville de Kisangani »

D’innombrables littératures montrent clairement que le VIH/SIDA a un impact négatif sur la
situation socioéconomique des ménages victimes. La démarche ne reviendra donc pas a
démontrer cette vérité connue de tous. Nous voulons seulement démontrer cette vérité connue
dans le contexte spécifique de la ville de Kisangani et ce par une étude se voulant plus
qualitative que quantitative.

Concretement, on devra procéder par une étude comparative de la situation socioéconomique
des ménages affectés avant I’entrée du VIH dans le ménage et apres. L’objectif sera de
constituer un recueil des témoignages des ménages sur les méfaits du VIH. Ce document
pourra constituer une référence pour le plaidoyer aupres des leaders politiques, religieux,
coutumiers, ... afin d’obtenir leur implication dans la lutte et contribuer a I’accélération de la
prévention.

N.B. Le sujet n°5 pourra aussi entrer dans le grand theme “’Pauvreté et VIH/SIDA”’.
Pour une meilleure saisie de ces différents themes identifi€s, nous avons envoyé en
annexe quelques uns des documents qui ont servi de référence au cours de notre
travail.



