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 FORMULAIRE POUR LE RAPPORT FINAL 

POUR 

LE PROJET SOUTENU PAR LAWACC 
 

Ce document est désigné pour le rapport  final du projet.  Il consiste de 2 parties: a) 

Rapport Narratif; b) Rapport Financier. 

 

Vous devrez faire référence à votre Formulaire de Demande, le Contrat avec la WACC, 

et votre relevé de compte bancaire lorsque vous complétez ce formulaire.  Nous vous 

prions de le renvoyer ainsi que les documents et materiels d'appui à la WACC. Répondez 

aux questions aussi complètement que possible.  

 

 

LE RAPPORT NARRATIF 
 

1.  Titre du projet:  

     (comme il apparait dans le contrat) 

Projet de lutte contre la discrimination et les 
stigmatisations liées aux IST/VIH/SIDA  

2.  Numéro de référence du projet: 

     (comme il apparait dans le contrat) 
652 

3.  Nom complet de l'initiateur du  

projet:  

 

 

FNDH-ONG 

4.  Adresse complète: 

 

 

BP: 212 Lokossa Tél: 95 84 71 30 

5.  Nom du pays: 

 
BENIN 

6.  Période où le projet a été exécuté:  

     (from month/year to month/year) 
12/2008 to 12/2009 

7.  Subvention reçue pour le projet:   

      
Montant en monnaie locale:  

4711087,5 FCFA 

 

Montant en (Euros) ou US$ (encerclez): 

7192,50  

8.  Date(s) de réception de la subvention 

pour le projet: (comme sur votre relevé 

bancaire) 

1
ère

 remise:  

2
ème

 remise                                                                                                                   

 

 

 

8 / 12 /2008 
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9.  Activités 

Donnez un résumé des activités principales effectuées pendant la période de ce rapport en 

comparaison avec celles qui avaient été planifiées. En cas de changements des objectifs 

originaux, expliquez les raisons.  

 

Veuillez décrire en détail les activités du projet qui ont été exécutées, telles que le 

contenu de la production, les programmes, les ateliers ou la formation.  

 

Au cours de la période, les activités réalisées se résument comme suit : 

1- la prise de contact et d’information en direction des élus locaux, des autorités 

administratives et de sécurité, des autorités religieuses et des responsables des femmes. 

2- le plaidoyer a été organisé en direction des chefs de couvents, des responsables 

religieux, des responsables des femmes, des sages et des notables de la zone concernée. 

100 personnes étaient présentes à cette séance au cours de laquelle le projet leur a été 

présenté ainsi que les objectifs, les activités ainsi que le personnel chargé de son 

exécution. Il a été aussi obtenu à la fin des débats l’appui de l’assistance à accompagner 

l’ong pour que le projet connaisse un vrai succès.  

3- les formations :  

Quatre séances de formation ont été organisées en direction des chefs de couvents, des 

chefs religieux et des femmes adeptes. Ces formations ont porté successivement sur les 

thèmes suivants : 

- les causes, manifestations, conséquences et moyens de prévention du VIH/SIDA 

- la communication pour un changement de comportement (CCC) 

- la stigmatisation et la discrimination liées au VIH/SIDA  et les droits des PVVIH 

- la loi N° 2005-31 du 05 avril 2006 portant prévention, prise en charge et contrôle du 

VIH en République du Bénin 

Ces formations se sont déroulées par session de deux jours soit au total 16 jours et ont 

permis d’atteindre 244 personnes. 

 

- les droits des femmes a été une formation importante à cause de la situation particulière 

des femmes dans les couvents. Elle a permis d’atteindre 300 femmes et s’est déroulée en 

10 sessions de 2 jours chacune. 

 

4- les activités d’information par la radio : 

 

- 10 messages sont élaborés avec la collaboration des chefs religieux et sont diffusés 100 

fois sur la radio locale FM Lokossa 

- 10 émissions sont réalisées avec les chefs vaudou et les femmes sur des thèmes relatifs 

aux droits des femmes et surtout sur les témoignages et les cas de succès et les 

transformations observées sur leur vie grâce au projet. 

Les messages et les émissions sont diffusés en langues locales 

 

5- la loi N°2005-31 du 10 avril 2006 portant prévention, prise en charge et contrôle du 

VIH/SIDA en République du Bénin a été traduite en sawhè et multipliée en 2000 

exemplaires qui ont été distribués aux bénéficiaires directs et indirects. 
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6- 200 T-shirts ont été également confectionnés pour servir de supports de sensibilisation 

et de motivation aux pairs éducateurs et bénéficiaires 

 

 

9.1 Si le projet est un atelier, un séminaire ou une consultation, attachez la liste 

des participants, les sujets/thèmes des  exposés et tout rapport, déclaration ou livre 

publié. 

 

9.2 Si le projet est essentiellement un achat d'équipement, décrivez quel genre 

d'impact/changement l'équipement apporte aux bénéficiaires.  

 

10. Le projet était-il réussi? (Si possible, donnez des indicateurs mesurables) 

 Oui, le projet a été une réussite. Cette réussite peut être appréciée par les 

indicateurs suivants : 

- 945 femmes et 600 hommes ont été directement touchés soit une 

augmentation de 3% par rapport aux prévisions 

- 100% des autorités religieuses et administratives touchées lors du plaidoyer 

ont participé à la mise en œuvre du projet. 

- Toutes les formations prévues ont été réalisées 

- 20 adeptes ont participé aux émissions 

- 10 émissions radio sont organisées 

- 200 Tshirts sont réalisés  

 

 

11. Bénéficiaires du projet 

 

Décrivez les bénéficiaires directs du projet et indiquez le nombre de femmes et 

d'hommes. Mentionnez aussi tous les bénéficiaires indirects. 

 

Les bénéficiaires  directs du projet sont particulièrement les adeptes du culte vaudou, les 

chefs des couvents et surtout  les femmes. 

Au total, 1545 personnes dont 945 femmes et 600 hommes sont attendus. Les 

bénéficiaires indirects peuvent être évalués à 3200 personnes. Ce sont les amis, les 

parents et les enfants ainsi que toute autre personne proche des bénéficiaires directs. Les 

émissions radio ont permis de toucher plus de 1200000 personnes selon les responsables 

de la radio locale puisque la radio est écoutée dans trois départements.   

 

12. Comment ont réagi les bénéficiaires aux activités du programme? Quels étaient 

les impacts du projet et les différents effets sur les femmes et les hommes ayant 

pris part au projet?  

 

Le projet réalisé avec l’appui financier de WACC est un projet audacieux qui 

comportait des risques évidents; fort heureusement la stratégie utilisée, et le plaidoyer ont 

permis de mobiliser l’ensemble des bénéficiaires directs et des autorités locales à la mise 

en œuvre des activités, d’éviter les suspicions et les préjugés et de mettre en confiance les 
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différents bénéficiaires et acteurs. Il a été noté un engagement certain des bénéficiaires 

dès lors que ceux-ci ont compris l’enjeu du projet pour leur épanouissement et pour leur 

mieux être. 

Les impacts sur la vie des bénéficiaires sont remarquables et peuvent se résumer 

comme suit : 

- les femmes et les hommes échangent sur leur vie sexuelle et particulièrement sur le 

VIH/SIDA..  

- le  regard porté sur les séropositifs et les malades du SIDA par les adeptes et leurs chefs 

s’est amélioré.  

- la réduction des comportements discriminatoires et stigmatisants liés au SIDA a été 

notée grâce à une bonne connaissance des voies de transmission, manifestations et 

moyens de prévention du SIDA. Et  donc les préjugés et explications mythiques de 

l’origine du mal comme une malédiction et une colère des dieux contre les victimes de la 

maladie ont fortement changé dans une forte proportion.  

- il est noté l’existence  de plus d’espace de  liberté pour les femmes  en termes de 

possibilité d’expression, de choix de partenaires, et de l’âge des premiers rapports au sein 

de certains couvents. 

  

13. Résultats et conséquences immédiats du projet: Qu’est-ce-que votre projet a 

réalisé et qu'est-ce-qui a changé? 

 

Les bénéficiaires ont acquis une plus grande facilité à aller faire le test de dépistage 

ce qui n’était pas le cas avant. Le projet a réalisé des émissions dans les langues locales 

qui ont permis d’améliorer le niveau de connaissance des bénéficiaires. Il  leur a permis 

de comprendre les effets néfastes de la discrimination et de la stigmatisation et d’adopter 

des comportements nouveaux à l’endroit des séropositifs. Ainsi les séropositifs ne sont 

plus rejetés ou répudiés de leur maison ou par leur conjoint comme avant, de même leur 

perception du sida ainsi que le regard qu’ils portent sur le sidéen ont été fortement 

améliorés ; il n’est plus celui qui porte une malédiction mais celui qui a une maladie dont 

les causes, manifestations et voies de transmission sont connues ainsi que les moyens de 

prévention. 

IMPORTANT : Les femmes à partir de ce projet bénéficient d’un peu plus d’égards 

de la part des hommes et des responsables de couvent. Peut-être que les pratiques 

rétrogrades continuent dans les coulisses, il faudra plus de temps pour bien mesurer cet 

aspect du problème. Toujours est-il que les femmes ont plus de connaissances sur leurs 

droits, il faut maintenant leur donner les moyens d’exercer ces droits, et ceci 

probablement au cours d’un autre projet qui impliquerait des formations sur les AGR et la 

Gestion de leurs affaires et de leur temps ainsi que les voies de recours en justice en cas 

d’abus et la mise en relation avec les institutions des droits de l’Homme.  

 

Si votre projet a réalisé des médias, envoyez une copie exemplaire d'audio/video 

cassettes, CD, VCD ou DVD et étiquetez-la avec le titre, la durée, la langue et la date de 

production. Si vous pouvez, envoyer des photos avec des légendes informatives (photos 

digitales, si possible), journaux, clips radio, liens aux pages d'accueil, etc.  
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14.  Evaluation 

 

14.1 Quels étaient les résultats de l'évaluation du projet? 

 

L’évaluation du projet a permis d’obtenir les résultats suivants : 

- les activités ont été réalisées dans le délai imparti 

- les cibles prévues dans le projet ont été effectivement touchées 

- 1545 personnes dont 945 femmes et 600 hommes ont été touchés 

- le niveau de connaissance des adeptes du vaudou  sur les IST/VIH/SIDA s’est amélioré 

- les femmes ont acquis une marge de manœuvre plus grande par rapport à leur vie 

amoureuse et sexuelle 

- toutes les activités prévues sont réalisées. 

 

14.2 Quels étaient les défis, difficultés, et/ou  échecs dans la réalisation du projet? 

Expliquez comment vous avez adressé ces sujets. 

 

- obtenir l’adhésion des chefs religieux au projet constituait un défi majeur pour la mise 

en œuvre du projet. 

- pouvoir franchir les portes des couvents était une opération pleine d’émotion mais où la 

sérénité était requise pour inspirer la confiance nécessaire 

- des difficultés de communication ont été rencontrées car dans beaucoup de cas les 

adeptes sont des analphabètes 

- des difficultés d’accès à certains villages à cause de l’état des voies surtout en temps de 

pluie 

-  les responsables de couvent ne sont pas toujours disponibles compte tenu de leur 

calendrier  

-  l’insuffisance de personnel de terrain 

 

Pour franchir ces difficultés nous avons utilisé une stratégie qui a consisté à utiliser des 

intellectuels qui sont des cadres de l’Etat ou des fonctionnaires mais qui sont des adeptes 

du vaudou et qui ont accepté de nous introduire et de nous soutenir ayant compris l’enjeu 

que revêt le projet pour la santé des leurs. Ils ont servi de guide et ont aidé à aplanir les 

différentes difficultés qui ont émaillé la réalisation du projet. Ils sont aussi intervenus 

pour régler les problèmes de langues en nous trouvant des personnes aptes à nous aider 

parfois dans la traduction ou de jeunes adeptes déscolarisés  qui ont accepté de nous 

conduire dans nos activités. 

Des motos ont été louées pour permettre aux animateurs d’affronter les difficultés d’accès 

aux villages. 

Des planifications préalables, la prise de rendez-vous et la confirmation de ces rendez-

vous donc beaucoup de communication ont permis de de venir à bout de l’indisponibilité 

des chefs de couvents. 
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15. Autres commentaires, si vous en avez. 

 

Le changement de comportement est un long processus surtout lorsqu’il concerne des 

organisations institutionnelles comme les religions. Les changements observés méritent 

un suivi rapproché et surtout des actions de renforcement et de recyclage. En effet, les 

impacts de  lutte contre le SIDA souvent s’émoussent ou disparaissent dès que finissent 

les projets, c’est pourquoi des actions d’accompagnement et de suivi s’avèrent 

nécessaires pour garantir un impact et des effets durables et réplicables. 

De même, je voudrais saisir l’occasion pour remercier WACC pour cette opportunité 

qu’il donne aux pays du sud de renforcer la lutte contre cette pandémie qui annihile les 

efforts de développement et  enfonce davantage les communautés dans la pauvreté. 

 

16. Nom de la personne qui a soumis le rapport: SAGBOHAN Frédéric 

 

Position: Directeur Exécutif                                                                      Date: 26/12/09  

 

 

Signature: 
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