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LES SIGLES
•	 AGR			   : Activité Génératrice de Revenus
•	 ARV			   : Antirétroviral 
•	 AVLT			   : Association des Volontaires pour la Lutte contre la Tuberculose
•	 CAMEBU 		  : Caisse médicaments essentiels du Burundi
•	 FHI 360		  : Family Health International
•	 FOSA			   : Formation sanitaire
•	 FPS			   : Femmes Professionnelles de Sexe
•	 GIZ			   : Deutsche Gessellsechaft für International ZusammenarbeitGmbH
•	 IEC			   : Information, éducation, communication
•	 IO			   : Infection opportuniste
•	 IST			   : Infection sexuellement transmissibles
•	 JRS			   : Service Jésuite aux Réfugiés 
•	 OEV			   : Orphelin et autres enfants vulnérables
•	 OMS			   : Organisation Mondiale de la santé
•	 PEC			   : Prise en charge
•	 PAM			   : Programme Mondial pour l’Alimentation
•	 PVVIH			  : Personne vivant avec le VIH
•	 PMTCT /PTME		 : Prévention de la transmission du VIH de la mère à l’enfant
•	 PNSR			   : Programme National de la santé de la Reproduction
•	 PS			   : Professionnelle de Sexe
•	 VBG			   : Violences basées sur le Genre
•	 VIH/SIDA	 	 : Virus d’immunodéficience Humaine du SIDA
•	 TARV			   : Traitement Anti Rétroviral
•	 SJ			   : SERVICE Jésuite
•	 SR			   : Santé  de la Reproduction
•	 TB			   : Tuberculose
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EDITORIAL
UNE DECENNIE  AU SERVICE DE 

NOS FRERES ET SŒURS…

C’est en Janvier 2008 que le SYM a vu le jour avec  une vision, une mission et des objectifs très clairs 
pour approcher ses services de soins, de santé physique,  spirituelle, psychosociale et économique 
auprès des plus nécessiteux. Pendant cette décennie, le SYM a marqué les pas de géant faisant ainsi un 
bilan largement positif de ses réalisations. 

Un grand nombre de personnes a accédé aux soins de qualité en diminuant sensiblement les  cas 
de morbi-mortalité dans la population à plus haut risque de contamination au VIH/TB/IST. Grâce au 
déploiement de ses services par la stratégie de la clinique mobile, le niveau de prise en charge s’est 
amélioré comme on peut le constater à travers la mesure des différents indicateurs que vous lirez dans 
le présent rapport.

Dans la zone d’intervention de SYM, les nouvelles infections au VIH ont diminué chez les enfants nés 
des mères séropositives grâce aux activités de promotion de la PTME et de promotion de la santé de la 
reproduction pour une maternité et une paternité responsable. 

Le nombre de cas de décès liés au SIDA, les cas d’abandons et de perdus de vue ont largement diminué 
à l’échelle des dix ans d’intervention. Grâce au screening par le GenXPERT pour les tests de résistance 
et au suivi des personnes sous traitement anti-tuberculeux, la prise en charge de la coïnfection TB/VIH 
s’est améliorée.

Suite à l’observance au traitement ARV, l’on a enregistré beaucoup de cas de patients stables dont la 
charge virale est actuellement indétectable au taux de 70%. 

Un chemin reste à couvrir avant d’atteindre le troisième 90. Enfin, le nombre de grossesses non désirées 
et les mariages précoces chez les jeunes et les adolescents ont sensiblement diminué grâce aux actions 
de sensibilisation sur la SSR chez les jeunes scolarisés et non scolarisés, les PS et la population générale. 
SYM s’est attelé aux activités visant l’augmentation des revenus des ménages et l’amélioration du niveau 

Les nouvelles 
infections au VIH ont 

diminué chez les enfants 
nés des mères séropositives 

grâce aux activités de 
promotion de la PTME et de 
promotion de la santé de 
la reproduction pour une 

maternité et une paternité 
responsable. 
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de vie des PVVIH et anciens lépreux et anti tuberculeux. L’amélioration de l’habitat  par la reconstruction 
des maisons des femmes veuves et des conditions d’hygiène des PVVIH vulnérables et leur sécurité 
alimentaire ont fait réduire chez nos bénéficiaires les maladies carentielles et épidémiologiques.

Nous remercions vivement tous nos partenaires techniques et financiers pour leur contribution à l’atteinte 
de ces résultats, pour leur passion aux doléances de nos bénéficiaires, pour leur détermination et leur 
générosité à la population burundaise la plus nécessiteuse. 

Également remercions- nous la Région Jésuite du Rwanda-Burundi qui,  pendant la décennie, a soutenu 
les activités de SYM. 

Nos sincères remerciements vont à l’endroit de P. Guillaume BONJA S.J, Mr David ROTROCK, et de P. 
Désiré YAMUREMYE S.J, tous successivement, Directeurs Exécutifs du SYM. Notre gratitude est exprimée 
pour le personnel dévoué de SYM, actuellement au nombre de 52 réparti en 10 provinces du pays. 

Remercions enfin les bénéficiaires qui nous ont aidés à les aider. Ils ont su démontrer qu’ils y sont pour 
quelque chose.  Que Dieu demeure avec nous pour rallumer le feu de quiconque la flamme va s’éteindre 
et enflammer les cœurs de ceux qui sont accablés ! 

Père Pierre Célestin MUSONI
Directeur Exécutif du SYM
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Promouvoir la santé intégrale de la 
population par une prise en charge globale 
VIH/SIDA, la Coïnfection TB/VIH, la lutte 
contre la malaria, la promotion de la santé 
de la reproduction en vue d’une maternité 
et une paternité responsable ainsi que la 
prise en charge des pathologies chroniques 
chez les indigents.

Actuellement, 52 œuvrant dans 10 
Provinces du pays.

LA MISSION LA VISION

LE PERSONNEL DE SYM

Un peuple épanoui jouissant du bien-être 
physique mental psychologique au niveau 
de toutes les couches de la population 
burundaise.

Un Peuple qui veut vivre

SLOGAN

SERVICE YEZU MWIZA

VALEURS OBJECTIF GENERAL

Le travail en réseau, La compassion, La 
promotion de la justice sociale avec une 
option préférentielle pour les plus pauvres, 
La transparence, L’innovation pour plus 
de résultats et l’Excellence,  telles sont 
les valeurs caractéristiques qui servent 
de référence au SYM dans toutes ses 
interventions.

Contribuer à l’accélération de la lutte contre 
le VIH/IST/TB par l’intégration de la SSR, 
la lutte contre les VBG et par l’amélioration 
des interventions préventives et de prise 
en charge psycho-médicale et socio-
économique au sein de la population 
générale et des populations clés les plus 
exposées aux risques.
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REALISATION DES ACTIVITES PAR DEPARTEMENT

1.	 DEPARTEMENT DE LA PREVENTION

Thèmes Développés séances de 
sensibilisation

Touchées par les sensibilisations

Hommes Femmes Jeunes garçons Jeunes filles Total

VIH/SIDA 1258 18499 15777 11156 13571 59003

IST 1017 36487 14867 9720 11511 52785

Utilisation 
des 
préservatifs

Preservatifs 
masculins

807 13721 5565 10742 9627 30682

Preservatifs 
féminins

396 71991 86527 27238 32796 213591

Utilisation des gels 
lubrifiants

288 1237 2938 1111 2363 7649

Circoncision 46 140 60 96 520 816

Préservatifs masculins 
distribues

356 88097 396104 69431 213333 766961

Préservatifs féminins 
distribues

234 1159 9881 907 4892 16739

gels lubrifiants distribues 160 3289 35285 1085 10160 49825

PTME 163 2111 1894 2328 1481 7822

Toute personne qui a une meilleure connaissance sur les moyens de prévention de l’infection à 
VIH/TB/IST est susceptible d’adopter un changement de comportement et pour maintenir cette 
lutte fructueuse, le SYM aura cherché  à rénover ses  approches  dans sa façon de communiquer 
tenant compte des exigences et des besoins de chaque groupe cible  vers lequel il s’oriente. Les 
jeunes scolarisés et ou déscolarisés,  les couples séropositifs ou discordants, les femmes en âge 
de procréer et ou à partenaires multiples, les professionnelles de sexe, les orphelins et autres 
enfants vulnérables (OEV), les futurs conjoints, les divorcés, les célibataires géographique  dans un 
cadre épanouissant, où ils se seront  senti interpeller d’adopter un comportement responsable. La 
formation et recyclage des pairs des éducateurs et agents de santé communautaire, l’organisation 
des séances de sensibilisation dans les milieux scolaires et dans bien d’autres zones chaudes, les 
causeries autour des sujets centrés sur la lutte contre le VIH/sida et ses coïnfections,  les débats 
communautaires autour des sujets axés sur la santé sexuelle de la reproduction, la création des 
réseaux des jeunes dans la lutte contre le VIH/sida, telles sont les actions qui ont permis au SYM 
d’atteindre les données reprises dans ce tableau suivant.10 11
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2. DEPARTEMENT DU DEPISTAGE VOLONTAIRE AU VIH/IST/TB.

Les avantages du dépistage volontaire précoce au VIH/IST/TB est celui de permettre de bénéficier 
le traitement le plus tôt possible et ainsi pouvoir vivre bien plus longtemps si les conseils prodigués 
sont observés.Pendant cette année, le SYM a mis sur pied un dispositif de conseil et de dépistage 
volontaire du VIH initié par les prestataires qui a aidé beaucoup  de personnes à connaître leur 
statut vis-à-vis du VIH. Les sensibilisations de masse ont débouché au conseil et  au dépistage 
volontaire de masse du VIH  pour  3426 personnes parmi lesquelles, les futurs conjoints, les 
couples, les jeunes scolarisés et non scolarises, les personnes issues des usagers de drogue, les 
hommes en uniformes, les professionnelles de sexe tout en notant que le dépistage par la stratégie 
avancée et le dépistage familial ont pris le devant.

AGE CONSEIL 
PRE-TEST

CONSEIL 
POST TEST

PERSONNES 
DEPISTEES

RES. 
NEGATIFS

RES. 
POSITIFS

RES. 
INDETERMINES

RES. 
RECUPERES

De 0 à 4ans 123 123 123 115 4 5 123

De 5 à 14 ans 164 164 164 154 10 0 164

De 15 à 24 ans 671 671 671 652 19 0 671

25 ans et > 1468 1468 1468 1390 84 2 1468

Total 2426 2426 2426 2312 117 7 2326

Taux de séroprévalence : 4.8% ce qui signifie que le SYM cible les groupes a plus haut risque 
de contamination. Tous les 117 cas séropositifs ont été référés dans les structures de soins 
pour la prise en charge. 109 d’entre eux ont été mis sous traitement ARV, soit 93.1%. 65de 
ceux qui ont été mis sous ARVont déjà totalisé 6mois de prise et 59 d’entre eux très observants 
avaient déjà atteint la charge virale indétectable, soit 90.7%. Ceci voulant démontrer combien 
l’objectif des trois 90 a été d’une réalité au service Yezu Mwiza.

12 13
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DEPARTEMENT DE LA PEC MEDICALE

Les activités Nouveaux cas Anciens cas Totaux des cas

M F M F

PVVIH SUIVIES 2 7 345 727 1081

PVVIH SOUS ARV 1 6 335 730 1072

PVVIH SOUS COTRI 2 7 344 727 1080

CONSULTATIONS  
GENERALES

639 1595 169 25 2428

CONSULTATIONS DES 
IST

19 113 0 0 132

Cas de  Screening  de 
la TB

639 1595 169 25 2461

PVVIH aux effets 
secondaires

4 5 0 0 12

PVVIH Hospitalisés  le 
Jour

9 21 5 8 42

PVVIH Hospitalisés  
ailleurs

5 12 4 1 24

Cas d’abandons 6 12 0 0 18

CAS DE DECES 7 6 0 0 13

Pour l’exercice 2017, la prise en charge médicale a touché 1081 PVVIH et 3785 membres de leurs 
familles et OEVs parmi lesquelles 2560 personnes ont été consultées et soignées. 

Les médicaments ont été 
donnés sur ordonnances 
médicales ; ceux non offerts par 
le gouvernement via CAMEBU 
ont été achetés et supportés par 
le SYM. Toutes les personnes 
venues en consultation ont subi 
le screening de la tuberculose. 
Les examens supplémentaires 
ont été supportés sur les 
frais de SYM tandis que  ceux 
pour le suivi biologique par le 
programme national de lutte 
contre le sida (PNLS).  

Les cas non encore mis sous 
TARV sont sous surveillance 
pour des motifs variés. Les IST 

diagnostiqués ont été tous traités, les cas d’abandons déclarés font partis de ceux qui sont sortis du pays 
pour des motifs non encore connus.

14 15
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LA LEPRE
La lèpre a toujours été considérée comme une maladie 
de malédiction de Dieu, les porteurs de cette maladie 
se sentent discriminés  et la maladie devient ainsi un 
problème de santé publique. 

Ainsi,la lèpre fait partie intégrante des soins de santé 
primaires qui demande l’implication de différents 
acteurs à tous les niveaux. Le traitement est gratuit 
et lorsqu’il est bien suivi, il conduit indéniablement 
à la guérison. Malheureusement lorsque la lèpre est 
traitée tardivement, des résistances aux antibiotiques 
s’observent occasionnant des infirmités multiples. C’est 
qui veut dire que des efforts de sensibilisation et de prise 
en charge globale doivent être faits en vue de juguler 
d’avance toute inobservance liée au traitement.  

Le Service Yezu Mwiza,a organisé des sessions de 
formation à l’endroit des associations des malades 
lépreux en renforçant la paire-éducation entre les lépreux 
pour leur redonner la morale, mais aussi renforcer leurs 
capacités organisationnelles. Le SYM, en collaboration 
avec les structures de soins locaux, a assuré les soins et 
traitement de 82 cas de blessures qui avaient manifesté 
une résistance aux antibiotiques d’usage courant.16 17
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3. DEPARTEMENT DE LA PEC PSYCHOSOCIALE

Au SYM, Le soutien psychosocial touche la prévention positive, le conseil pré et post test et  
l’accompagnement des PVVIH pour une adhésion à la démarche de soins et de médiation entre le soignant 
et le malade en lien avec sa famille dont les membres sont, d’une manière ou d’une autre, infectés ou 
affectés au VIH incluant la lutte contre  les VBG, les IST et le VIH/SIDA.1081 PVVIH et 3144 OEVsélevés 
dans ces familles ont participé dans les séances d’encadrement collectif, dansles séances d’éducation pré 
thérapeutique, dans les groupes de parole menés par les psychologues de connivence avec les médiateurs 
de la santé et dans les seances d’observance.Les séances d’encadrement collectif ont rassemblé 5415 
participants, les seances d’éducationthérapeutique 1322 participants, les seances d’observance 1385 
participants, les groupes de parole 1892, les visites à domicile ciblées 170 bénéficiaires, la réinsertion 
socio professionnelle 274 participants, les seances d’éducation nutritionnelle 483 participants, la prise en 
charge spirituelle 48 bénéficiaires.

PVVIH  SUIVIES OEV   SUIVIS encadrement 
collectif

séances d’éducat° 
thérapeutique

groupes de 
parole

1081 3144 1322 1385 1892

Femmes et enfants 
sous PTME

visites à domicile 
et à l’hôpital

réinsertion socio 
professionnelle

séances d’éducat° 
thérapeutique

soutien 
nutritionnel

485 170 1322 274 483

C’est au mois d’ Août 2017 que le Service Yezu Mwiza a organisé les activités des séances d’Education 
Thérapeutique du Patient pour 138 jeunes et adolescents vivant avec le VIH qui sont pris en charge par 
l’organisation. 

L’objectif de ces séances était de leur offrir un cadre de réflexion personnelle sur des comportements 
qu’ils doivent adopter afin de vivre positivement avec le VIH et être à mesure de réduire à 100% les cas 
d’inobservance. Comme introduction, les facilitateurs qui ont organisé ces activités ont commencé par le 
développement du thème concernant l’ETP. 

Celui-ci vise à aider le patient et ses proches à comprendre la maladie et le traitement, coopérer avec les 
soignants, vivre le plus sainement possible et maintenir ou améliorer la qualité de sa vie. 

L’ETP devrait rendre le patient capable d’acquérir et maintenir les ressources nécessaires pour gérer le 
mieux possible sa vie avec la maladie.

18 19



20 21

4.	 DEPARTEMENT DU SOUTIEN NUTRITIONNEL

La rareté des denrées alimentaires et leur hausse des prix entrainés par 
les aléas climatiques ont eu  un impact néfaste sur le niveau nutritif des 
personnes à faibles moyens de subsistance. 

Pour les personnes vivant avec le VIH, les infections opportunistes 
surviennent subitement en cas de malnutrition. Cette situation des PVVIH 
malnourriesa suscité l’attention du Service Yezusachant qu’unebonne 
alimentation joue sur l’observance au traitement ARV. 

En collaboration avec le PAM et la CRB, le SYM a assisté 263 PVVIH qu’il 
avait identifiées de malnutries démunies et les résultats attendus n’ont 
pas tardé de se faire voir : il y’a eu une nette amélioration de l’état 
nutritionnel des PVVIH malnutries,  une baisse des cas de maladies liés à 
la malnutrition, une amélioration de l’observance au traitement ARV chez 
les PVVIH appuyées par les vivres et une réduction des cas de PVVIH qui 
s’absentent aux réunions mensuelles d’encadrement collectif.

 Les cas d’assistance spéciale se sont faits ponctuellement chez les 
personnes visitées à leur domicile et ou à l’hôpital. 

Les PVVIH démunies, dénutries, âgées et les femmes en union libreont 
attiré également l’attention de SYM qui les a  accompagnés à cet effet.
Le tableau suivant montre le nombre des PVVIH assistées par catégorie 
d’âges et de sexe pendant une période de 12 mois.

AGE M F Total

0-5 ans 15 20 35

5-18 ans 8 16 24

>18 ans 49 155 204

Total 72 191 263

5. DEPARTEMENT DU SOUTIEN ECONOMIQUE

Vu que plusieurs institutions de microfinance ne donnent pas des crédits aux populations 
à faibles revenus et qu’ainsi, elles n’atteignent pas les pauvres des zones rurales, 
vu également que la plupart de ces institutions se limitent à donner les crédits aux 
commerçants et aux fonctionnaires qui peuvent hypothéquer quelque chose, le service 
Yezu Mwiza a voulu améliorerles conditions socio-économiques de ses bénéficiaires en 
commençantde former ses beneficiairessur les notions d’épargne et de crédit (SILC). 
Par la suite, les bénéficiaires ont été organisés en petits groupements  où ils se sont 
formulés des règlements d’ordre intérieur adaptéspour bien gérer leur association. 
Quelques mois après, 333 bénéficiaires ont épargné un montant équivalent à 4.532 500 
FB pendant leurs épargnes mensuelles. A cause des problèmes de maladie ou d’ordre 
social, quelques-uns ont retiré leurs épargnes. De ceux-là, 199 membres ont bénéficié 
des crédits remboursables avec un taux d’intérêt raisonnable de 5% après une échéance 
de 3 mois. Parallèlement, on a mis en place  une caisse spécifique d’entraide sociale 
pour la scolarisation des enfants et d’autres besoins élémentaire en famille.Cette caisse 
permettra aux membres d’acheter progressivement le matériel scolaire dont ils auront 
besoin pour la rentrée scolaire. Les membres se conviendront d’une somme qu’ils vont 
cotiser mensuellement pour ses enfants afin de constituer un capital qui leur permettra 
d’acheter en gros le matériel scolaire dont ils auront besoin. Un moyen de faire face à 
la spéculation et la hausse des prix en période de rentrée scolaire. Dans beaucoup de 
groupements, le montant varie entre 2 à 3 mille francs par mois.
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SOUTIEN ECONOMIQUE

Localité Nom de l’association Chèvres Nouveaux nés vivants Total

Kizuka KiraDuterimbere 33 chèvres 21 12 chèvres en gestation

Nyanza-lac TurwanyeImibembeNyanza-lac 26 chèvres
2 boucs 

13 13 chèvres en gestation

Giharo TujehamweTwiyungunganyeTwitezimbere 34 chèvres
2 boucs

3 30 chèvres en gestation

Nyamitanga Dushigikiranetudakumirana 22 chèvres
2 boucs

0

REALISATION DES ACTIVITES 
PAR PARTENAIRES TECHNIQUES ET FINANCIERS22 23
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Ministère de la santé 
publique et de lutte 
contre le Sida à travers 
ses programmes et 
projets : PNLS, PNILT, 
CAMEBU, PNSR, PNILP, 
BDS et BPS

P E P F A R / U S A I D à 
travers le Projet PMTCT 
Activity via FHI360 

CARE International / 
Programme Conjoint

ACTION DAMIEN 
pour la lutte contre la 
tuberculose et la lèpre 

PARTENAIRES

DOMAINES D’ INTERVENTION

Promotion de la santé globale PEC globale des PVVIH, TB/IST, PTME

Réquisition mensuelle des 
médicaments contre les IO et 
le matériel de dépistage au 
VIH/IST/TB  à la CAMEBU

Formation et recyclage de 
227ASC, sensibilisation des 
hommes et des femmes pour la 
PTME

Action de sensibilisation par la 
paire éducation et les CDS de 
proximité contre la lèpre

Consulter et soigner1081 PVVIH, mise 
et suivi de 1072 S/ARV, Hospitalisations 
et PEC des IST

Consulter et soigner les PS PVVIH, 
les mettre S/ARV, assurer les 
Hospitalisations et la PEC des IST

Santé de la Reproduction Relèvement économique 
des communautés

Promotion de l’Education 
Adultes et Orphelin

Conseiller et référer pour la 
PF 680 femmes en âge de 
procréer dans les centres 
appropriés

Formation et sensibilisation 
des leaders religieux, 
a d m i n i s t r a t i f s , e t 
communautaires (DCE, DPE, 
BDS,…) 

16 groupements des PVVIH 
ont été encadre dans un 
système d’épargne et de 
crédit et 

6 associations des lépreux et 
anciens tuberculeux en pour 
les AGR collectives 

4 Séances d’Education Thérapeutique 
du Patient ont été organisées pour 
138 jeunes et adolescents vivant avec 
le VIH et leurs parents séparément

24 25
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CROIX ROUGE DU 
BURUNDI dans la 
Prise en charge 
communautaire du 
VIH sur financement 
de Global Fund

Segal Family 
Foundation

GIZ à travers 
les programmes 
de réseautage 
communautaire / 
Muramvya

Les Jésuites : Canada 
Jesuits International, 
HUBEJE, Mission 
Suisse, Belgique 
Francophone, 
Nuremberg Jesuit 
Mission

PARTENAIRES

DOMAINES D’ INTERVENTION

Promotion de la santé globale PEC globale des PVVIH, TB/IST, PTME

Formation de 320 PE des PS dans 
9 Provinces, Sensibilisation de 
130622 PS

Renforcement des capacités 
par la Formation et recyclage 
du personnel du SYM

Réquisition mensuelle des 
médicaments contre les IO et 
le matériel de dépistage au 
VIH/IST/TB  à la CAMEBU

Conseil et dépistage au VIH de 35295 
PS et référence pour la PEC dans les 
CDS locaux

Consulter et soigner1081 PVVIH, mise 
et suivi de 1072 S/ARV, Hospitalisations 
et PEC des IST

Santé de la Reproduction Relèvement économique 
des communautés

Promotion de l’Education 
Adultes et Orphelin

Distribution de 4386407 
preservatifs masculins, 
337655 preservatifs féminins 
et 1942402 gels lubrifiants

les projets SR dans les 
provinces de Bujumbura et 
Muramya

Création et appui de 10 
réseaux des jeunes pour la 
promotion de la PF, la SDSR 
et la sensibilisation contre les 
VBG autour des CDS

Conseiller et référer pour la 
PF 680 femmes en âge de 
procréer dans les centres 
appropriés

50 OEVs de Mutumba et 
30OEVs de Kinama ont été 
appuyes dans la réinsertion 
socio professionnelle

Les séances d’Education Thérapeutique 
du Patient ont été organisées pour 
138 jeunes et adolescents et adultes 
vivant avec le VIH

26 27
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HOLIHOOLLIOOO IOOOOOOHHHHHHHHH IHHHHHOOOLLIO IOOOOHOOOHH IIIIIIIIOO II
FESTIVAL OF COLORS

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit, sed do eiusmod 
tempor incididunt ut labore et dolore magna aliqua. Ut enim ad minim veniam, 

quis nostrud exercitation ullamco laboris nisi ut aliquip ex ea commodo 
consequat

CELEBRONS 
LES DIX ANNEES…

2008 2018

SYM ENCORE A L’ETAT 

EMBRYONNAIRE

Les années 2009, le SYM se cherchait encore dans la 
lutte contre le VIH/SIDA.

 La zone d’intervention encore petite, les interventions 
moins consistantes, l’équipe du personnel était encore 
petite. 

Selon le rapport de l’ONU SIDA (Voir le rapport de 
l’épidémie mondiale de 2005), la séroprévalence 
qui était estimée à 3,46% en 2006 et de 3,57% en 
2011 dans les meilleurs cas est actuellement à 1% 
grâce aux actions des différents intervenants dans la 
lutte, le SYM y compris.La photo nous montre la 1ere 
équipe du personnel de SYM qui n’était composée 
que par 1 assistant IEC/CCC, 1 psychologue, 
2infirmieres, 1 médecin, 2psychologues, 1 chauffeur 
et un coordinateur alors que actuellement dans 10 
provinces, le personnel va jusqu’au nombre de 45.
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DON DE MICROSCOPE DE LABORATOIRE EN 2008

DON DE MICROSCOPE 
DE LABORATOIRE EN 2008

Le Nonce apostolique de l’époque a accordé en don 
un microscope qui continue à servir jusqu’à nos 
jours au laboratoire de SYM et ce fut un des signes 
de soutien concret de l’église catholique au centre 
psycho médical. 

La participation de l’Archevêque de Bujumbura 
dans les cérémonies d’ouverture de la clinique du 
SYM en juin 2010 fut également un autre signe 
confirmant l’accompagnement de l’église dans la 
mission que le Service YezuMwiza s’etait assignée. 

INAUGURATION DE LA CLINIQUE DU SERVICE YEZU MWIZA

La présence de l’Archevêque de Bujumbura, du Secrétaire d’Etat, des Directeurs des Programmes variés 
au Ministère de la santé publique, du Bureau de la Province Sanitaire de Bujumbura et des organisations 
de la société civile intervenant dans le domaine de la santé dans ces cérémonies, aura démontré au 
service YezuMwiza qu’il a un soutien indéniable de la base au sommet.
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VISITES DES PERES GENERAUX

Le Père Général de la Compagnie de Jésus, Révérend Père Arturo Sosa, S.J, 
est passé en visite au Service Yezu Mwiza en Avril 2017. Accompagné de ses 

deux assistants Révérend Père FraternMasawe, S.J et Paul Claudio, S.J, il 
a visité  les œuvres sociales des Jésuites au Burundi parmi lesquelles 
le SYM. Il a été accueilli chaleureusement par les chants et danses 
des bénéficiaires du SYM, Par le Directeur Exécutif du Service Yezu 
Mwiza et toute une équipe composée de Président du Conseil de 
Direction du SYM, du Personnel du SYM, des partenaires locaux, 
invités et amis du SYM et quelques représentants des bénéficiaires 
du SYM. Dans son discours d’accueil, le Directeur Exécutif du 
SYM lui a souhaité bienvenue en lui demandant son soutien 
dans la mission que le SYM s’est assignée. Le représentant des 
bénéficiaires s’est exprimé pour remercier les actions jésuites 
en  faveur des plus nécessiteux en l’occurrence les PVVIH et 
les OEVs. Dans son intervention, le Père général a encouragé le 
SYM pour les réalisations abouties et l’esprit qui les a toujours 
caractérisés, celui de prioriser la dignité humaine.
  
Il a également remercié les partenaires techniques et financiers 

du SYM pour la collaboration en faveur des plus démunis. Il 
a encouragé les bénéficiaires du SYM à surmonter 

les difficultés de la vie pour la cause 
humanitaire. Notons qu’une visite 
similaire de son prédécesseur, 

Révérend Père Général 
Adolpho Nicolas, a été 

effectuée au Service Yezu 
Mwiza en 2009. 

DON DE L’APPAREIL GEN EXPERT 
Le Diagnostic de la tuberculose reste difficile chez les PVVIH du fait que les lésions et images radiologiques 
ne sont pas spécifiques. Pour ce faire, le SYM a acquis au mois de Mai 2017 du Ministère de la santé 
publique et de la lutte contre le sida un appareil Gen Expert pour le diagnostic de la tuberculose pulmonaire 
surtout chez les PPVIH chez qui l’examen de crachats est le plus souvent négatif. A partir de cet appareil, 
le dépistage de la TB se fait parmi les cas contacts TB/MR, les cas référés par AVLT (Association des 
Volontaires pour la lutte contre la tuberculose), les cas référés par les centres de santé confessionnels et 
les sites de prise en charge du VIH tenus par les organisations de la société civile. Jusqu’en fin Décembre 
2017, les cas dépistés sont allés jusqu’à 648 en provenance de SYM, du CDS de Kinama, du CDS de Bwiza, 
de la Clinique Kigutu, de l’Hôpital Rumonge, des AVLT et  de la Nouvelle Espérance. 
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10 ANS…. LES TRAVAILLEURS EN PARLENT…

Dix ans viennent de s’écouler alors que le SYM est au service des plus nécessiteux. Quelques-uns 
du personnel de SYM donnent leurs impressions, leurs témoignages et bons souvenirs sur les  
avancées manifestes au service Yezu Mwiza.

Mr NKURIKIYE Isaac

assistant social, affecté au service depuis 10 ans au 
département de la prévention raconte : « C’est depuis 
janvier 2008 que le Projet SIDA de JRS Burundi est sous 
la responsabilité de la Région Jésuite du Rwanda Burundi 
sous le nom de «SERVICE YEZU MWIZA». Depuis lors, le 
centre psycho médical «Service Yezu Mwiza» a été agréé 
par le Ministère de la santé publique et de la lutte contre 
le sida comme Centre de Dépistage Volontaire (CDV). Il 
est devenu ainsi un centre de prise en charge pouvant 
offrir un paquet minimum de services dont : l’accueil, 
l’IEC sur le VIH/SIDA/IST, le conseil pré-test, le test, 
le conseil post test, la référence et contre référence, le 
soutien psychosocial, la prise en charge médicale et le 
soutien matériel et économique. Je me rappelle qu’au 
début, la toiture du bureau du conseiller était  encore 
en paille, les provinces d’intervention encore trois et 
pas dans toutes les communes. En Mars 2009, le centre 
«Service Yezu Mwiza » a été agréé comme un centre 
de traitement anti rétroviral. En Mai 2010, Service 
Yezu Mwiza a étendu sa zone d’intervention grâce au 
financement du Conseil National de Lutte contre le Sida 
(CNLS) pour un nouveau projet de: « sensibilisation des 
personnes issues des usagers de drogue » en Mairie de 
Bujumbura. Quatre communes en plus se sont ajoutées 
à savoir: Bwiza, Nyakabiga, Rohero et Gihosha. Le même 
mois de Mai 2010, le Service Yezu Mwiza a étendu sa 
zone d’intervention grâce au financement de CNLS pour 
exécuter le  projet de : « Campagnes de Sensibilisations 
Communautaires en vue de la Promotion de la PTME 
en faveur des femmes et des hommes» en Province de 
Muramvya. Je me souviens également que les activités 
sur la PTME sont tombées en cascade en 2010 : Toujours 
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au mois de Mai 2010, le Service Yezu Mwiza a étendu sa zone d’intervention grâce au financement de 
CNLS pour exécuter le  projet de : « Campagnes de Sensibilisations Communautaires en vue de la 
Promotion de la PTME en faveur des femmes et des hommes, le dépistage volontaire et l’amélioration des 
conditions socio-économiques en faveur des Travailleuses de Sexe (TS)  dans toutes les communes de 
la Province de Bujumbura ». Un pas de géant a été marqué au mois de Juin 2010 quand le même centre 
s’est doté d’une clinique pour assurer d’une façon permanente la prise en charge psycho médicale totale 
et complète.  En Aout 2010, le Programme National de la lutte contre la Lèpre et la Tuberculose(PNLT) 
a reconnu le SYM comme un centre de dépistage et de traitement anti Tuberculeux. En 2015, un Projet 
nommé: « Appui à la promotion de la SSR à travers le réseautage en faveur de la population en général 
et des jeunes et adolescent en particulier dans la province de Muramvya» a été exécuté par le SYM  sur 
financement du GIZ santé et a permis au SYM de contribuer à la promotion de la SSRAJ dans toutes les 
communes de la province de Muramvya à travers les réseaux sociocommunautaires autour des CDS. 
En 2015, grâce au financement de l’USAID via FHI 360, le SYM a eu un projet dénommé PMTCT. Celui-
ci avait comme objectif  général : « Contribuer à l’élimination  de la transmission du VIH de la mère à 
l’enfant et à garder les mères en vie dans la province de Bujumbura rural ».

un projet qui a été financé par les Hollandais 
via CARE INTERNATIONAL. Ce projet a comme 
vision  « Les adolescents et jeunes du Burundi 
sont épanouis et jouissent d’une bonne santé 
sexuelle ».

Mme NAHIMANA M. Chantal 

Infirmière au service Yezu Mwiza, J’ai été affectée 
depuis 10 ans au département de la prise en charge 
médicale : Depuis 2010, le SYM a enregistré un grand 
nombre  de femmes en âge de procréer qui ont participé 
aux séances de sensibilisation pour le dépistage du VIH, 
un grand nombre  de femmes  enceintes qui se sont 
fait  dépistées au VIH, un grand nombre  de partenaires 
des femmes enceintes qui se sont fait tester au VIH et 
qui ont récupéré les résultats, un grand nombre  de 
femmes enceintes VIH + qui ont reçu la prophylaxie aux 
ARVs, un grand nombre  d’ enfants nés des mères VIH 
testés avant l’âge de 12 mois  pour la PCR , un grand 
nombre  de couples mère enfant suivis, beaucoup de 
femmes VIH + enrôlées  aux ARV suivant le protocole 
PTME, plusieurs couples mère-enfant et leur famille qui 
ont reçu une assistance médicale, une foule de  FPS  
sensibilisées pour la réduction des risques personnels 
et l’accès aux services de la PTME, pas mal de FPS qui 
ont reçu une assistance médicale ou qui ont été référées 
vers les services  de FP/VBG, un grand nombre  de FPS 
orientées pour le service de dépistage du VIH et qui ont 
retiré leurs résultats. » Je voudrais noter également 
que les activités de sensibilisation des effectuées pairs 
éducateurs ont eu un impact sur la réduction des cas 
de grossesses chez les jeunes en milieu scolaire. Un 
nombre  de personnes sensibilisées pour la P.F n’a cessé 
d’accroitre. Les groupes de parole organises pour un 
changement de comportement ont réduit sensiblement 
les cas d’inobservance et de perdus de vue. 

36 37



38 39

Je viens de passer plus d’une année et demie et pas mal de changements 
se sont déjà opérés depuis mon arrivée. Pour n’en citer que quelques-
uns : le staff du service Yezu Mwiza a augmenté en nombre pour 
répondre à une demande accrue de services. A travers sa stratégie de 
clinque mobile, le service Yezu Mwiza ne cesse d’étendre son impact 
surtout dans les populations les plus démunies.Nous avons amélioré 
la prise en charge médicale en nous concentrant sur l’enrôlement des 
patients non encore sous ARV pour répondre au deuxième 90 des 
objectifs de l’OMS. Le pari a été réussi car plus de 98% des patients 
suivi pour l’infection à VIH sont actuellement sous ARV. Pour atteindre 
le troisième 90, Un pas de géant a été fait dans le suivi des jeunes et 
adolescents. Des weekends thérapeutiques ont été organisés et leur 
impact a été évident. Nous avons également instauré la prescription 
multi mensuelle pour les patients stables. Les réalisations accomplies 
dans la prévention, le diagnostic et le traitement de la tuberculose 
sont sans précédent. Nous avons amélioré également la prévention 
de la tuberculose en milieu de soins à travers la communication des 
mesures de prévention lors des séances d’éducation pour la santé et 

Yvette CITEGETSE 

Chargée des programmes, Je travaille pour le Service 
Yezu Mwiza depuis Juin 2009. 

L’Excellence  est l’une des valeurs de SYM qui m’inspire 
et me conquit. Durant mon parcours professionnel, 
J’ai pu développer  mes capacités professionnelles et 
personnelles et améliorer les connaissances sur la prise 
en charge des personnes vulnérables vivant avec les 
pathologies chroniques. 

Les bénéficiaires du SYM sont différents des bénéficiaires 
des autres associations, ils sont informés  du jour au 
jour sur les comportements à moindre risque, comment 
vivre positivement avec ces pathologies. 

Le SYM, en 2009 intervenait dans 3 provinces mais il Ya  
deux ans qu’il intervient dans 12 provinces. La stratégie 
de clinique mobile développée au fur des années au 
service yezu est une spécificité qui lui fait un des acteurs 
incontournables dans la lutte.  Les services de soin et 
d’aide sont rapprochés des communautés ……...

DR NUNU BLAISE, MEDECIN 
CONSULTANT AU SYM

la séparation des patients tousseurs. L’acquisition de la 
machine Gen Expert par le fond mondial nous a facilités 
de diagnostiquer les cas de tuberculose. Actuellement, 
pas mal de structures transfèrent les patients vers notre 
laboratoire.Je ne saurais terminer mon propos sans 
évoquer le pas franchis dans le rapportage. En effet, 
le mise en place d’une commission de validation des 
données du Service Yezu Mwiza a,  non seulement permis 
de rapporter des données vérifiées de qualité mais aussi, 
les suggestions de cette commission contribuent à 
l’amélioration de la prise en charge des PPVIH. La création 
du service d’accueil et le renforcement de l’implication 
du personnel infirmier dans les consultations favorisent 
l’orientation et la réduction des chaines d’attente dans 
les services de consultation.
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LES BENEFICIAIRES AUSSI…NYABENDA Jeanine

Mademoiselle INGABIRE  Latifa

32ans, mère de deux enfants, 3ans et 1année 6mois. Je 
fus, à 14ans, amatrice d’alcool et partant travailleuse de 
sexe. Néanmoins, à un certain moment, j’étais frustrée de 
ne pas pouvoir trouver un travail digne pour abandonner 
ce sale métier. Avec les médiateurs de santé du SYM, 
j’ai suivi des conseils qui m’ont permis de continuer à 
m’occuper de mes enfants et de vivre positivement avec 
le VIH/SIDA. Actuellement membre d’un groupement 
d’épargne et crédit encadré par le SYM, j’arrive à vivre 
d’une AGR sans faire le commerce du sexe. Vive le SYM, 
avec lui j’ai retrouvé ma dignité !

16 ans, j’ai été engrossée par mon copain qui travaillait 
dans un salon de coiffure alors que j’étais encore élève 
en  dixième année. A présent, j’ai 21 ans, je suis une 
fille-mère et l’enfanta 3 ans bien que le garçon qui m’a 
engrossé  ait refusé de le reconnaitre. J’ai eu la chance 
de continuer les études, actuellement je fais la 1ere 
en Lettres modernes. Quand j’ai fait le test de VIH, le 
résultat s’est révélé positif. En ce qui concerne la prise en 
charge psychosociale et médicale, le service Yezu Mwiza 
m’accompagne. Maintenant je suis une paire éducatrice 
qui aide les autres jeunes filles scolarisées à éviter le pire 
tout en vivant positivement avec le VIH. 

NYABENDA Jeanine

32ans, mère de deux enfants, 3ans et 1année 
6mois. Je fus, à 14ans, amatrice d’alcool et partant 
travailleuse de sexe. Néanmoins, à un certain 
moment, j’étais frustrée de ne pas pouvoir trouver 
un travail digne pour abandonner ce sale métier. Avec 
les médiateurs de santé du SYM, j’ai suivi des conseils 
qui m’ont permis de continuer à m’occuper de mes 
enfants et de vivre positivement avec le VIH/SIDA. 
Actuellement membre d’un groupement d’épargne et 
crédit encadré par le SYM, j’arrive à vivre d’une AGR 
sans faire le commerce du sexe. Vive le SYM, avec lui 
j’ai retrouvé ma dignité !

NTAKARUTIMANA Léa

35 ans  et mon mari KABURA Oswald, 51ans. 
Moi je suis infectée au VIH mais mon mari non. 
Je suis suivie au SYM. Après avoir expliqué aux 
psychologues de SYM, on nous a conseillé  d’utiliser 
les préservatifs dans nos rapports sexuels afin 
d’éviter les grossesses non désirées. Je suis 
content que mon mari me soutiennemême dans 
la bonne prise des médicaments anti  rétroviraux 
et quelques fois, c’est lui qui va au siège de SYM 
pour les prendre. Le fait que nous savons de 
quel état sérologique nous sommes, nous aide à 
décider sur notre vie pour un avenir meilleur. 40 41



42 43

La PEC pédiatrique complexe : La charge virale reste détectable chez 	 beaucoup de jeunes et 
adolescents sous TARV malgré le temps mis. 

Le fait de ne pas disposer d’un appareil propre pour la charge virale influe sur la qualité de la 
prise en charge qu’on offre à nos bénéficiaires 

La plus grande vulnérabilité des bénéficiaires de SYM entraine l’inobservance du TARV et le 
mauvais fonctionnement des mesures d’accompagnement comme les AGR ;

Certains malades ont besoin des clichés radiologiques sur terrain alors que le SYM ne dispose pas 
d’appareil de radiographie mobile ;

CONTRAINTES RENCONTREES PENDANT 
LA MISE EN ŒUVRE

•

•

•

•

Les Agents de santé communautaire et les pairs éducateurs ont une grande capacité à renforcer 
l’adhérence des PVVIH/TB au Traitements, l’appui psychosocial des PVVIH, la réduction du stigma 
et de la discrimination associées au VIH/SIDA et la réussite de la PTME.
 
La prise en charge globale et adéquate permet aux  PVVIH de faire face à la peur, à l’isolement, 
au stigma et contribuent dans une bonne mesure à la prévention du VIH. 

La stratégie de la clinique mobile contribue énormément à améliorer  l’accès  des bénéficiaires 
aux  services et aux soins; c’est une  stratégie  à  développer  et  à  soutenir étant donné qu’elle  
motive les intervenants  et encourage  les bénéficiaires à faire face au VIH et au SIDA. 

Manque de véhicule réservé exclusivement aux activités de dépistage et prise en charge de la 
tuberculose ;

Certaines FOSA de notre zone d’intervention n’ont pas de salle confidentielle à offrir au SYM 
pendant qu’il réalise ses activités mobiles ;

Au sein de plusieurs centres de Santé collaborant avec le SYM, il y’a manque de locaux favorisant 
la confidentialité ce qui entrave les activités de PEC des bénéficiaires. 

•

•

•

•

•

•

LECONS APPRISES ET PERSPECTIVES D’AVENIR

42 43



44 45

Collaborer avec d’autres intervenants du même domaine permet de se compléter et ainsi offrir 
une prise en charge adéquate et complète. 

Intensifier les activités de sensibilisation et dépistage volontaire parmi les groupes à plus haut 
risque en priorisant les professionnelles de sexe, les jeunes adolescents scolarisés ou non et les 
femmes enceintes à travers la paire éducation.

S’atteler à améliorer et stabiliser la prise en charge des jeunes et adolescents

Poursuivre les actions de promotion de la santé sexuelle et reproductive et de la PF chez les 
jeunes adolescents  en général et les jeunes scolarisés et non scolarisés en particulier à travers 
les actions des leaders communautaires des jeunes formés et recyclés en vue d’une maternité et 
une paternité responsables.

Mettre à disposition des services de terrain un véhicule destiné pour la prise en charge globale de 
la tuberculose incluant les visites et soins à domicile dans 5 Provinces pilotes et une radiographie 
mobile 

Poursuivre la lutte contre la stigmatisation et la discrimination, le respect des droits de la personne 
humaine surtout la prévention des violences basées sur le genre  en assurant un environnement 
légal protecteur.

Donner une autonomie financière aux PVVIH les plus vulnérables par l’appui en Activités 
génératrice des revenus collectives et individuelles. 

Assurer la continuité et la pérennité des actions de SYM en renforçant la collaboration avec  les 
différents intervenants étatiques et non étatiques œuvrant dans la même zone et même domaine 
d’intervention. 

•

•

•

•

•

•

•

•

ANNEXES
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JOURNEE MONDIALE DE LUTTE 
CONTRE LE SIDA

Les cérémonies du 1er 
Décembre de cette année, 
journée mondiale de lutte 
contre le VIH/SIDA, se sont 
déroulées en Province de 
Bujumbura en commune 
Mutambu.  Le SYM a été 
convie à ces activités en tant 
qu’intervenant principal de la 
Province dans la lutte contre 
le sida et ses coïnfections. Ces 
activités ont été rehaussées 
l’autorité Provinciale, les 

Il a clôturé son discours en remerciant les partenaires et  associations œuvrant dans la province de 
Bujumbura comme SERVICE YEZU MWIZA, RBP+, FHI360 qui ne cessent d’assurer le suivi quotidien des 
PVVIH. Parallèlement aux festivités, des activités de dépistage volontaires au VIH ont été organisées à 
cet effet et ont touché les personnes que voici dans ce tableau : 

Premier 90	 : Signifie que d’ici 2020, 90% des PVVIH connaissent leur statut sérologique.
 
Deuxième 90	 : Signifie que d’ici 2020, 90%  des PVVIH sont enrôlés au TARV.

Troisième 90	 : Signifie que d’ici 2020, 90%  des PVVIH ont une charge virale indétectable 	
		    après six mois de traitement.

•

•

•

AGE Sexe Conseillés et dépistés Négative Positive Indéterminée

De 5-14 M 1 1 0 0

F 0 0 0 0

De 15-18 M 5 5 0 0

F 2 2 0 0

De 19-24 M 14 13 0 1

F 5 5 0 0

De 25-de plus M 16 16 0 0

F 5 0 0

Total 48 47 0 1

honorables et autres cadres ressortissants de la Province. Les discours prononcés à cette occasion 
tournaient autour du thème de la journée : «L’ACCÈS À LA PRÉVENTION ET LA PRISE EN CHARGE DU 
VIH/SIDA EST UN DROIT À LA SANTÉ ». Le Médecin Directeur de la province sanitaire de Bujumbura a 
saisi l’occasion d’inviter tous les intervenants de viser les objectifs des trois (90-90-90) :
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MAIRIE

Bujumbura

Rumonge

Makamba

Gitega

Muramvya

Kayanza

Bubanza

Cibitoke
Ngozi

Kirundo

Muyinga

LA ZONE D’INTERVENTION DU SYM et LES 
ACTIONS MENEES

VIH/TB/IST R.C.C SR/PF/VBG VIH/TB/IST

MAIRIE x x x x
BUJUMBURA x x x x
MURAMVYA x x x x
RUMONGE x x x x
MAKAMBA x x x -
KAYANZA x x x -
NGOZI x x x -
GITEGA x x x -
MUYINGA x x x -
KIRUNDO x x x -
BUBANZA x - x -
CIBITOKE x - x -

PROVINCES Prevention Prise en charge

VIH/TB/IST:    La coïnfection du VIH et de la tuberculose et les   	
	        infections sexuellement transmissibles
RCC :             Formation pour le renforcement de le Réponse 	
	        communautaire
SR/PF/VBG : Sante de la reproduction, planification familiale et 	
	        violences basées sur le genre
NB : Pour la Prise en charge, le SYM s’emploie aux références et 	
        contre références.

PEUPLE  DE LA MEME CITE, PEUPLE DES FRERES

Venu pour la fraternité universelle
Aux couleurs de toute l’humanité 
Qui brille comme  les étoiles, 
Ensemble dans la voie lactée
C’est ce peuple qui agit en harmonie

Avec ce peuple  j’ai su faire
Et avec Lui j’ai su me donner
Avec lui notre histoire s’est dessinée.
Et voilà que chaque page a le goût de la vie.
C’est ce peuple qui agit en harmonie

Tout au fond de nos cœurs,
Nous gardons l’espérance
D’un monde meilleur
Où de l’amitié naît le bonheur.
Non, ce n’est pas un rêve,
C’est ce peuple qui agit en harmonie

Matin d’un monde nouveau
Germe d’un monde plus beau
L’aube d’une humanité
Qui retrouve sa vraie liberté ?

Tourne la terre,  passe le temps
Les roses, dit-on, n’ont qu’un matin
Et même si je vivais cent ans
Qu’emporterais-je dans mes mains ?
Sinon ce peuple qui agit en harmonie

A ce pourquoi de tous les jours,
La vraie réponse,  tu l’as donnée :
A chaque instant, un peu d’amour
Fait de la vie un jour de fête !
A ce peuple qui agit en harmonie

Mille silences, mille voix,
Nous disent que Tu es ce peuple ;
Les notes d’une mélodie
Composée de ton harmonie
Forment de nos mains qui s’enlacent
Un peuple de la même cité, peuple des frères 

1. 5.

2. 6.

3. 7.

4.


