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Lancée fin 2011, L’Initiative est une facilitée mise en œuvre par Expertise France et 
complémentaire du Fonds mondial de lutte contre le sida, la tuberculose et le 
paludisme. 

Elle apporte une assistance technique et des appuis financiers 
aux pays récipiendaires du Fonds mondial pour améliorer l’efficacité de 
ses subventions et renforcer l’impact sanitaire des programmes 
financés. Elle contribue ainsi à garantir l’efficacité de la riposte aux 
pandémies et des systèmes pour la santé. 

Quarante pays sont éligibles aux appuis de L’Initiative. Les 
évolutions récentes de L’Initiative amplifient son effet catalytique en 
renforçant les capacités des acteurs de la santé, en améliorant les 
cadres institutionnels, politiques et sociaux, et en soutenant des 
approches innovantes contre les pandémies.

L’Initiative est aujourd’hui un partenaire clé de l’impact du Fonds 
mondial.

Elle confère à la France et à ses acteurs – monde de la recherche 
scientifique et médicale, société civile, agences publiques, etc. – 
une place inédite dans le champ de la lutte contre le sida, la 
tuberculose et le paludisme. Son budget sur le triennum actuel est 
de 319 M€ / an (2023-2025) et correspond à 20 % de la 
contribution française au Fonds mondial.

L’Initiative est gouvernée par un comité de pilotage pluriel, 
présidé par le Ministère de l’Europe et des Affaires étrangères. 
Ce comité compte parmi ses membres des représentations de la 
société civile, de l'AFD, du Ministère de la Santé et de la 
Prévention, du monde de la recherche, et d’invités permanents 
dont le secrétariat du Fonds mondial.
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LES PAYS 
ÉLIGIBLES

• Algérie

• Bénin
• Birmanie/ 

Myanmar

• Burkina Faso
• Burundi

• Cambodge
• Cameroun

• Comores

• Congo

• Côte d’Ivoire

• Djibouti
• Ethiopie

• Gabon
• Gambie

• Ghana
• Guinée

• Guinée-
Bissau

• Guinée 

équatoriale

• Haïti
• Laos

• Liban
• Liberia

• Madagascar
• Maroc

• Maurice

• Mauritanie

• Mozambique
• Niger
• République

centrafricain
e

• République 
démocratiqu
e
du Congo

• République 
dominicaine

• Rwanda

• Sénégal

• Sierra Leone
• Tchad

• Thaïlande
• Togo

• Tunisie
• Ukraine

• Vietnam

IDH : 2/3 des pays 
éligibles se situent dans 
la tranche inférieure de 

l’Indice de Développement 
Humain, dont 15 des 

20 derniers pays.

Pays éligibles

Pays suspendus

FranceLÉ
G
EN
D
E

Parmi les pays soutenus par le Fonds mondial, L’Initiative 
intervient dans 40 pays, en Afrique, en Asie du Sud-Est, en 
Europe de l’Est et dans les Caraïbes. Les pays éligibles à 
L’Initiative sont :

• des pays présentant des défis de mise en œuvre 
;

• des pays à fort impact dans la lutte contre les 
pandémies, selon le Fonds mondial ;

• avec une attention particulière portée à la 
francophonie.
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NOS MODALITÉS D’ACTION

Financer des 
initiatives catalytiques
Le Canal Projets de L’Initiative 

appuie des programmes à moyen 
terme à visée catalytique (faire 

évoluer les pratiques et 
les politiques de santé). 

L’Initiative appuie l’écosystème 
du Fonds mondial et de la lutte 
contre les pandémies, avec une 
attention particulière aux acteurs 

locaux et nationaux.

Répondre aux enjeux
négligés ou nouveaux
L’Accélérateur est une modalité 

mixte d'intervention qui vise à créer un 
effet catalytique structurant et à 

constituer une force transformatrice à 
même de répondre à des défis 

négligés.
Permettant à L’Initiative de faire des 
choix stratégiques, L'Accélérateur a 

pour priorité les ressources humaines 
en santé ainsi que d’autres défis 

négligés.

Une expertise 
technique à la demande

Le Canal Expertises est le 
dispositif d’assistance technique 

de L’Initiative. Mises en œuvre tout 
au long de l’année, les missions 

ont une durée variable.
Leur but : appuyer les acteurs 

de la lutte contre les pandémies dans 
l’accès et la mise en œuvre des 

subventions du Fonds mondial, dans 
une approche de renforcement 

des capacités.
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BILAN DE L’ANNÉE – ENGAGEMENTS 2023

65 %
de missions d’AT  avec une 

composante sur le 
renforcement des systèmes de 

santé

70 %
des engagements (AT 
et Projets) en Afrique 

subsaharienne

44 %
de projets pour la lutte contre le 

VIH/sida ou les coïnfections 
VIH/TB

Europe de 
l'Est …

Asie du 
Sud-Est…

Trois 
Océans
12%

MENA
3%Afrique 

Subsahar…

Répartition du 
budget par 

intervention

L'Accélérat
eur…

Assistan
ces 
techni…DAT/DATP…

Recherche 
opération
nelle…

Projets 
PV

18099 
292 € 

Projets 
RSS…

Répartition des 
interventions par 

région

Des priorités assumées :

32%

7,3% 3,3%

23
%

16%

18,2%
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AT
7%

Projet
93%

Ø37 projets soutenus en direction des UD

Ø28 missions d’Assistance Technique 
ciblant les UD (= 2048 jours d’expertise)

Ø28 pays couverts par les interventions 
de L’Initiative 

Ø46 OSC soutenues

vBudget engagé depuis 2012 : 

 52 918 621 euros
€16,746,052.61 

€8,708,310.78 

€2,184,040.53 

€5,120,450.00 

€2,697,651.99 

€2,705,751.59 

€6,181,962.70 

€3,678,749.32 

€2,720,497.82 

€1,902,907.20 

€170,759.40 

€101,486.75 

2023

2022

2021

2020

2019

2018

2017

2016

2015

2014

2013

2012

Evolution des montants engagés sur la thématique « UD »Appuis de L’Initiative sur la thématique depuis 2012
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Type de structures bénéficiaires des activités « UD »Répartition géographique des activités « UD »

19

12

10

8

5

4

3

2

2

Afrique de l'Ouest*

Asie et Pacif ique

Péninsule Balkanique

Mult i régions

Afrique de l'Est

Trois Océans

Afrique du Nord

Afrique Centrale

Proche et Moyen Orient

*Golfe de Guinée et Sahel

34

12
8

5
2 2 2

ONG lo
cale/Organ

isa
tio

n à…

ONG in
ternatio

nale

Acteurs  de la
 re

cherch
e

Programmes n
ati

onaux

CCM
/IC

N
CNLS

Ministè
re de la

 sa
nté
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Projet « Y’a pas Drap - Consolidation et extension d’une offre de soins de santé adaptée, intégrés et accessibles aux 
usagers de drogues précaires et vulnérables aux 3 pandémies » (phase 3 – 2021-2023) - Côte d’Ivoire

Budget = 2 418 081 euros 
Porteur et partenaires : Médecins du Monde, Espace Confiance, ENDA Santé, ASAPSU

Objectif général : « Contribuer à réduire l’incidence et la prévalence de la tuberculose et du VIH chez les personnes usagères 
de drogue en Côte d’Ivoire »

Axes du projet :
• La stratégie « d’aller vers » ou outreach qui consiste à rapprocher l’offre de soins des PUD par des sorties de dépistage et soins des maladies ;
• La prise en charge intégrée qui consiste à renforcer les établissements sanitaires à base communautaire par un appui technique et financier pour une prise en 

charge adaptée des PUD ;
• La prise en charge dédiée aux PUD qui consiste à créer des centres de prise en charge holistique, médicale, psychosociale et juridique

Eléments d’impact :
Ø Un meilleur accès aux soins pour les PUD grâce à une offre de prise en charge holistique structurée et lisible : soins de santé primaire, dépistage des IST, VIH et TB 

et référence pour le traitement
Ø Une reconnaissance officielle des PUD comme un groupe clé et vulnérable dans le nouveau PSN et la subvention du FM (GC7)
Ø Un cadre légal favorable aux interventions de RdR
Ø Une contribution démontrée à la baisse de la prévalence du VIH chez les PUD des 4 sites du projet passant de 3,4% en 2020 à 2% fin 2022 L’attention doit être 

portée sur le faible taux de succès apparent des patients TB parmi les PUD, qui pourrait avoir un impact négatif sur l’émergence de résistances s’il était confirmé.
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Projet « TUBITEHO » (fin 2023 – fin 20206) - Rwanda

Budget = 985 000 euros 

Porteur et partenaires : Health development Initiative, Rwanda NGOs Forum on HIV/AIDS and Health Promotion, (RNGOF), 
Ihorere Munyarwanda Organization (IMRO), Strive Foundation Rwanda et Médecins du Monde

Objectif général : « Plaider en faveur des services de réduction des risques auprès des personnes qui consomment des drogues 
au Rwanda, afin d'améliorer la qualité de vie des PWUD conformément à une approche du genre et des droits de l'homme »

Axes du projet :
• Créer un environnement propice et favorable à la mise à disposition et à l'accessibilité de services de réduction des risques de qualité pour les personnes vivant avec le 

VIH/sida
• Renforcer l'autonomie des personnes vivant avec le VIH/sida par le biais d'un renforcement des capacités sur leurs droits et l'approche réduction des risques.
• Mettre en œuvre un paquet minimum de services de réduction des risques pour les UD dans des établissements de santé pilotes

Eléments d’impact (Projet démarré fin 2023) :

Ø Mise en place de services de réduction des risques
Ø Génération de données sur les besoins spécifiques des UDI, 
Ø Meilleure compréhension par les acteurs clés des besoins spécifiques des UD, 
Ø Modifier la réponse apportée aux usages de drogues : d'une approche répressive vers une approche de santé publique
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Mission d’AT d’appui dans les premières phases d'introduction de Traitements Agonistes Opioïdes (TAO) 
au Burundi à travers un projet pilote à Bujumbura

Mission d’AT de 7 mois, démarrée fin 2023, experts internationaux et nationaux

Objectif général de la mission

Appuyer l’introduction de la TAO au Burundi dans le cadre de la réduction des nouvelles infections au VIH, les IST, et 
Hépatites virales chez les usagers des drogues injectables : phases préparatoires afin de mettre sur les rails un projet 
pilote dans la ville de Bujumbura

Résultats attendus

ü Le design du pilote TAO à Bujumbura est validé dans ses dimensions administrative et technique ;
ü Les directives techniques sont élaborées et explicitées à des fins de validation par les partenaires du Burundi.
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