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Présentation de la région

Superficie : 19 034 Km?

Limites :

e Est: Région de Matam

e Quest : Océan atlantique
e Nord: RIM

e Sud: Région de Louga

Population : 1 150 065 hbts

:

Densité: 60,42 HBT/Km?




ACTEURS IMPLIQUES DANS LA VACCINATION

* Les agents de santé ;

 Les autorites administratives;

» Les enseignants (secteurs de I éducation);

 Le personnel communautaire (relais , les badianou gox/Marraine), ;
* Lesleaders communautaires ;

* Lesjeunesfilles;
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LANCEMENT DES ACTIVITES DE LAVACCINATION LE PREFET
DEVANT TOUS ACTEURS COMMUNAUTAIRES




Formation des Collectifs des Directeurs d’Ecole (CODEC)




CONTRAINTES

o Les facke news des réseaux sociaux :

 Vaccination des filles comparées a la planification familiale;
* Mouvement d’humeur des prestataires;

 Atteinte de la cible non scolarisee;

« Demande d’autorisation parentale par certaines écoles ;

 Perte de cartes de vaccination pour I'administration la 2¢™¢  dose;



BONNES PRATIQUES

Organisation de CRD et CDD avec le secteur de I éducation et I'association des

parents d'éleves (régler définitivement la question des autorisations parentales);
Planification des activités de vaccination dans les ecoles avec les enseignants;
Intégration des activites de vaccination ;

Supervision conjointe post introduction MEN/MSAS

Utilisation des jeunes filles comme relais pour sensibiliser leurs pairs ;

Diffusion des émissions et les spots en langue locale;

Création d'un groupe WhatsApp pour faciliter la coordination ;



INTEGRATION DES ACTIVITES DE
VACCINATION HPV/COVID 19

(filles non scolarisees++)
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INTEGRATION
DES

ACTIVITES DE
VACCINATION

AVEC
D’AUTRES
PROGRAMMES

« Ce programme avait pour objectif de faire passer le
message sur les MTN et sur le numéro d’urgence SAMU

* Les jeunes filles (cible de la vaccination HPV ) étaient
leurs cibles

 Apres la vaccination elles deviennent des relais
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" DOTATION DE MEGAPHONE ET TELEVISEURS AUX I\/IEILLEURES
UNITES DE VACCINATION DANS LE QONTEXTE DE LA COVId 19




POINTS FORTS

Formation de tous les prestataires (qualifiés et non qualifiés) ;

Bonne disponibilité des vaccins et consommables dans toutes les unités de vaccination;
Supervision effective des unités de vaccination;

Franche collaboration du secteur de I éducation pour la vaccination des jeunes filles;

Bon maillage des acteurs communautaires au niveau de la direction regionale de la

santeé ;
Campagne d’ accélération en octobre rose et 'ouverture des classes ;

Réunion au tour du poste pour restituer les activités (participation communautaire);



POINTS A AMELIORER

* Faible promptitude et complétude des données PEV ;

» Rétention d’information sanitaire et sociale depuis 2 ans;

* Réticence de certains parents pour la vaccination contre le HPV ;



PERSPECTIVES

Faire le plaidoyer pour la levée de la rétention d'information (Gouverneur, CT et tous

les leaders ) ;

Organiser des dialogues communautaires sous le lead des personnes influentes

( Imams, Délégués de quartier );
Continuer les accélérations de la vaccination de routine ;

Mettre en ceuvre le plan de communication spécifique pour la vaccination contre le

HPV:






