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PrEP: déclinaisons pratiques au
Maroc
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Situation épidémiologique au Maroc 2020

22 000 [19600-25000] PVVIH (adultes, Enfants), 43%
femme

860 (< 15 ans) [760-970]

740 [580-960] Nombre de nouvelles infections,
400 [300-550] Déces dus au sida

Prévalence

Génerale: 0,08 % [0,07%-0,9%
1S:1,7% /4% a Marrakech
HSH: 4,5% /9% Casablanca
PID:7,1% /14% Nador
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PrEP au Maroc: du plaidoyer au projet de
démonstration

En 2015, I'ALCS s’est mobilisée pour faire autoriser la PrEP au Maroc:

- Etude sur les barriéres et les réticences a la PrEP chez les parties
prenantes

- Elaboration d’une note argumentaire et présentation/plaidoyer auprées
du ministere de la Santé et des institutions nationales

En 2017 Lancement de I'expérience pilote PrEPare Morocco
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PrEPére Morocco

" Acceptabilité et faisabilité de la PrEP

= 300 HSH et 100 TS, Agadir, Marrakech et Casablanca

= PrEP orale (TDF/FTC en générigue ) en schéma quotidien

= Suivi mensuel Juillet 2017-Avril 2018

= Chaque mois: Test VIH/Consultation IST/Préservatifs et lubrifiants
= Evaluation fonction rénale tous les 3 mois

= Accompagnement communautaire rapproché (Counseling, rappels des RDV)
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Du projet de démonstration a la mise en place en
routine

Evaluation externe:

= «La PrEP est tres pertinente dans le contexte du Maroc pour les populations clés a haut risque
d’infection VIH»

= Malgré qu’il s'agit d’'une approche nouvelle, I'acceptabilité de la PrEP a été de 76%

= Les participants ayant adhéré sont tres satisfaits du service, ils aimeraient continuer et l'ont
recommandé

=>» Décision MS: Adopter définitivement la PrEP et I'intégrer en routine dans l'offre de prévention

combinée.
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PrEP : un modele communautaire mis en place au Maroc

= Mise a I’échelle progressive
= Ajouter la clinique de Rabat
= Ajouter le mode a la demande pour les HSH

= Suivi trimestriel

et
rCl1
/, N
ass%ég}g{gg \‘1"/@\:’/ World .Hea.Ith I—
WE®/Y Organization M ' Same




Pour qui

v'HSH ou TS, 18ans ou plus

v'Remplir au moins l'un des critéres de risque
substantiel de contamination par le VIH

X VIH+ ou VHB+

X Signes/symptomes d'une infection aigué par le VIH,
exposition récente probable au VIH

X Contre-indication a l'utilisation du TDF/FTC, (clairance

estimée de la créatinine < 60 ml/min)
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Critéres du risque substantiel (Remplir au moins un
des criteres ci-dessous durant les 6 derniers mois)

Rapports sexuels vaginaux ou anaux sans préservatif

avec plus d'un partenaire
Un partenaire sexuel avec un ou plusieurs facteurs de

risque du VIH
Un partenaire sexuel vivant avec le VIH avec une charge

virale détectable
Au moins un épisode IST

Au moins un recours a la prévention post exposition

Demande de la PrEP
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Séances thématiques
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Inclusion

Conseiller(e) communautaire

-Counseling  (discussion sur la vie
sexuelle, moyens de prévention actuels,
avantages et limites de la PrEP

- Test rapide VIH/VHC/Syphilis

vw.aframed 20218619

Demandeur (se) de la PrEP

Médecin de la clinique

JO : Interrogatoire et examen clinique
Prescription du bilan d’inclusion

MO : Lecture des résultats du bilan
d’inclusion

Administrer la premiére dose du vaccin
contre VHB

Donner la premiére boite de la PrEP
Prescription du bilan de suivi
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Conseiller(e) communautaire

-Préparer a I'utilisation de la PrEP en insistant
sur l'importance du respect du protocole de
la prise de la PrEP

-Fixer la date du prochain RDV dans un mois

Non éligibles: Exclusion et orientation vers d’autres moyens de prévention/prise en charge




Conseiller(e) communautaire

-Counseling (les comportements actuels
en matiere de santé sexuelle et/ou de
consommation de drogues ; intention de
rester sous PrEP ; et les facilitateurs et
obstacles a |'utilisation de la PrEP)

- Test rapide VIH/Syphilis
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PrEPeur(se)

Médecin de la clinique

-Interrogatoire et examen clinique

-Lecture des résultats du bilan de suivi
-Compléter le protocole de vaccination
contre VHB (M1 et M6)

-Donner la dotation en PrEP

Prescription du bilan de suivi
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Conseiller(e) communautaire

-Préparer a l'utilisation de la PrEP en insistant
sur l'importance du respect du protocole de
la prise de la PrEP

-Fixer la date du prochain RDV

Non éligibles: Exclusion et orientation vers d’autres moyens de prévention/prise en charge
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Bilans biologiques

Visite Tests, analyses biologiques
Tests rapides VIH/VHC/SYPHILIS

Inclusion HBS et Créatinémie et clairance de la créatinine

M1 Tests rapides VIH/SYPHILIS G
Créatinémie et clairance de la créatinine ”4,0
M3 Tests rapides VIH/SYPHILIS Ir
M6 Tests rapides VIH/SYPHILIS/VHC
Créatinémie et clairance de la créatinine
M9 Tests rapides VIH/SYPHILIS
M12 Tests rapides VIH/SYPHILIS/VHC

Créatinémie et clairance de la créatinine
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Réalisations

. Initiations par ville
Chiffres 2021

HSH TS Total

Initiations en 2021 128 32 160
Nombre de personnes VHC+ 0 0 0
Nombre de personnes VHB+ 4 2 6 m Casablanca m Marrakech m Agadir m Rabat
Nombre de personnes VIH+ 26 0 26 728 Initiations : 529 HSH+ 199 TS

T . Total vaccinés:>400
a l'inclusion
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Améliorer le recours des femmes a la PrEP
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Conclusion: SWAT programme PrEP au Maroc

Forces
- Equipe communautaire formée et engagée Faiblesses
- Diversité des canaux de promotion Faible couverture géographique

Intégration de la PrEP dans le package des services de la Non appropriation des autres antennes de |I’ALCS et des
clinique de santé sexuelle autres associations thématiques

- Communication fluide entre les CSSR Absence de dépistage moléculaire des IST

- 2 modalités de prises disponibles pour les HSH

Opportunités

Engagement politique Menaces

Disponibilité du financement Rupture de stock

Retard du lancement du PSN des hépatites

Production des données scientifiques sur les barrieres aux
femmes Stigmatisation des PrEPeur(s)es

Nouvelles formes Crises sanitaires
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Merci pour votre attention

Amal Ben moussa
Q) a.benmoussa@alcs.ma




