
ANNEXES 
 

Formulaire de Consentement 
Enquête Populations Clés 

Entretien individuel 

 
Numéro identification -------------------------------------------- 

 

La notice d’information, v2.0 du 22 juillet 2019, décrivant le but, les méthodes, les bénéfices et les risques, de la 

recherche qualitative (entretiens individuels) sur l’autotest de dépistage du VIH m’a été lu et expliquée. J’ai eu 

l’opportunité d’avoir des réponses satisfaisantes à toutes les questions sur l’étude et j’ai eu suffisamment de 

temps pour réfléchir à ma participation. 

 

□ J’accepte volontairement d’y participer.  

□ J’accepte d’être enregistré(e). □ Je n’accepte pas d’être enregistré(e). 

 

_____________________________________________________________________  
Signature du Participant ou empreinte digitale                                           Date 

 

 

 

 

Je certifie que la nature et le but, les bénéfices potentiels ainsi que les risques possibles liés à la 
participation à cette recherche ont été expliqués au participant ci-dessus.  
 
 
 
________________________________________ ____________________  
Signature de la Personne ayant recueilli le Consentement       Date 

 

 

 



 

 

 

 

 

La recherche dans le contexte du programme ATLAS  
 
Faisant suite aux recommandations de l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) et à l’expérience acquise en 

Afrique de l’Est et australe, Unitaid a souhaité promouvoir et déployer les autotests VIH en Afrique de l’Ouest via 

le financement du projet ATLAS en Côte d’Ivoire, au Mali et au Sénégal, porté par un consortium composé de 

l’ONG Solthis (chef de file) et l’Institut de Recherche pour le Développement (IRD) pour la partie recherche. 

Le but de cette étude est d’adapter l’offre de l’autotest de dépistage du VIH pour qu’elle soit plus accessible, 

acceptable et efficace pour les travailleuses de sexe, les hommes qui ont des rapports avec des hommes. Pour cela, 

on souhaite avoir vos opinions sur l’auto-dépistage du VIH. 

 

Procédures  
 
Cette recherche consiste en un entretien individuel qui va durer environ 45mn-1h. Vous avez été sélectionné parce 

que vous avez appelé le numéro vert pour répondre à l’enquête « coupons » et que vous avez utilisé un autotest 

de dépistage du VIH.  

Si vous acceptez de participer, on va vous poser des questions concernant vos connaissances et vos opinions sur 

l’autotest. Et on vous posera des questions pour savoir comment cela s’est passé et s’il y a eu des problèmes liés à 

ce test. Notre conversation sera enregistrée si vous l’acceptez afin de nous rappeler plus tard de ce que vous nous 

avez dit.  

Vos réponses resteront confidentielles. Personne en dehors de l’équipe de recherche n’aura accès aux informations 

personnelles que vous allez nous donner. Tous les dossiers seront gardés confidentiels. Dans les documents, nous 

utiliserons des codes à la place de votre nom ou de celui de toute personne ou organisation que vous 

mentionneriez. Si à la fin de l’étude, d’autres chercheurs souhaitent avoir accès aux informations que vous nous 

avez données pour d'autres enquêtes sur l'ADVIH, ils devront d’abord nous le demander. Si nous acceptons au vu 

de leur projet, ils devront signer un engagement de confidentialité et ils consulteront une transcription anonymisée 

de cet entretien où tous les passages susceptibles de vous reconnaître auront été supprimés. 

 

Votre participation à cette étude est entièrement volontaire  
 
Vous êtes libre de vous retirer ou de ne pas répondre aux questions à tout moment que vous le souhaitez. Il n'y 

aura aucune conséquence si vous décidez de ne pas participer ou si vous décidez de vous retirer avant la fin de 

l’entretien. 

 



Quels sont les risques que vous encourez si vous participez à cette étude ?  
 
A notre avis, il n’y a pas de risque majeur lié à la participation à cette étude. Le seul risque que nous voyons dans 

cette étude est social, c’est-à-dire qu’une personne extérieure à l’étude puisse découvrir votre statut ou vos 

pratiques/comportements à travers la participation à cette étude. Mais nous minimisons ce risque en vous 

interviewant dans un endroit confidentiel. Aussi nous ne mentionnerons votre nom nulle part et tous les 

enregistrements audios seront détruits au plus tard à la fin de l’étude. 

 

Quels sont les bénéfices de la participation à cette étude ?  
 
Il n'y a pas de bénéfices individuels à participer à cette étude, mais votre participation nous permettra de mieux 

comprendre comment organiser l’offre de l’autotest aux travailleuses du sexe, aux hommes qui ont des relations 

sexuelles avec d’autres hommes et usagers de drogue et ainsi participer à la mise en place de l'offre de dépistage 

du VIH par autotest dans votre pays. 

 

Compensation  
 
Vous ne serez pas payé pour votre participation à l’étude. 

 

Traitement des données  
 
Les données collectées sont celles que vous nous donnerez lors de l’entretien. Vous êtes libre de ne pas répondre 

à une ou plusieurs questions. Vos données seront analysées par rapport aux objectifs de cette recherche. Vous 

disposez d'un droit d'accès, d’un droit de rectification de vos données collectées, du droit de vous opposer (droit 

d’opposition) et du droit de limiter leur utilisation (droit à la limitation du traitement). Ces droits s’exercent auprès 

de l’enquêteur ou l’enquêtrice ou de l’investigatrice principale en donnant le numéro de l’entretien. Enfin, vos 

données à caractère personnel seront conservées le temps nécessaire à leur analyse et à la publication des 

résultats (maximum 5 ans après la fin du projet) puis vos données anonymisées seront archivées conformément à 

la réglementation en vigueur pour une longue durée. 

 

Si vous avez des questions  
 
Si vous avez des doutes ou si vous avez besoin de plus ample clarification, vous pouvez contacter le médiateur de 

cette étude à ce numéro : tél n° __XXXXXXXXXXXXXXXX 

 

 

 

 

 



 

 

 

GUIDES D’ENTRETIENS 
ETUDE QUALITATIVE 

Enquête 1. Dispositif ADVIH et facteurs (Acteurs Clés)  
Guide d’entretien individuel approfondi 

 

Numéro d’identification du répondant ______________________________  
Description du répondant  
Pays ___________________________________  
Localité ___________________________________  
Catégorie du répondant ___________________________________  
Statut matrimonial ___________________________________  
Niveau de scolarisation ___________________________________  
Profession ___________________________________  
Structure ___________________________________  
Age approximatif ___________________________________  
Sexe ___________________________________ 

 

Thèmes  Questions  observations 

Généralités  ∎ Parlez-nous de la situation et de l’évolution de 
l’épidémie du VIH au Mali 
∎ L’épidémie est-elle la même dans toutes les régions 
du pays ? Certaines sont-elles plus infectées, lesquelles 
?  
∎ De votre point de vue, quels sont les groupes les 
plus affectés ? (hommes/femmes, populations 
clés/population générale, enfants/jeunes/adultes ?)  

 

Atteinte du premier 
90  

∎Comment appréciez-vous le niveau d’atteinte du 
premier 90 au Mali 
∎Pour vous, qu’est-ce qui justifie ce niveau de 
dépistage au Mali ?  
∎ Quelles sont les populations qui ont le moins accès 
au test VIH ? Comment l’expliquez-vous ?  

 

Perceptions de 
l’ADVIH Comme 
stratégie de 
dépistage  

∎Parlez-nous des stratégies de dépistage mises en 
œuvre au Mali pour la population générale ; les 
populations clés ? Limites et avantages de chaque 
stratégie ?  
∎Que pensez-vous de l’ADVIH ? Vous-même avez-
vous essayé de le pratiquer ? De manière générale, 
est-ce qu’il vous évoque d’autres autotests ?  
∎Que pensez-vous de l’introduction de l’ADVIH 
comme stratégie de dépistage au Mali ? Auprès des 
populations clés ?  
∎Avantage comparatif de l’ADVIH par rapport aux 
autres stratégies  

 



ADVIH dans le cadre 

du projet ATLAS : 

opportunités et 

obstacles à 

l’introduction de 

l’ADVIH et son 

dispositif 

d’accompagnement  

 

∎ De votre point de vue, qu’est-ce qui pourrait amener 
les populations clés à accepter l’ADVIH (chercher à 
savoir si les motivations sont les mêmes d’une 
population clé à l’autre) ?  
∎Qu’est-ce qui pourrait les en empêcher (chercher à 
savoir si les barrières sont les mêmes d’une population 
clé à l’autre) ?  
∎Qu’est ce qui pourrait faciliter la mise en œuvre de ce 
projet au Mali au niveau politique ? social ? sanitaire ?  
∎Quelles sont les difficultés auxquelles le projet risque 
d’être confronté au niveau politique ? social ? sanitaire 
??  

Faire le point sur la 
connaissance de l’enquêté 
sur les activités du projet 
ATLAS. Et lui fournir des 
informations 
complémentaires avant de 
lui poser les différentes 
questions  
 

ADVIH dans le cadre 

du projet ATLAS : 

opportunités et 

obstacles dans le 

système associatif 

et sanitaire du pays  

∎Quels pourraient être les avantages de l’ADVIH pour 
le système de santé ? pour les ONGs et associations 
impliquées dans la lutte contre le VIH ?  
∎Qu’est ce qui pourrait empêcher une bonne offre de 
l’ADVIH dans les formations sanitaires ? Par les ONGs et 
associations ?  
∎ Aux agents de santé et acteurs communautaires 
impliqués dans la dispensation de l’ADVIH  
∎Dites-nous en quoi l’introduction de l’ADVIH vous 
facilite l’offre du dépistage aux populations clés ?  
∎ En quoi cela vous complique-t-il l’offre du dépistage 
aux populations clés ? Qu’est-ce qui pourrait vous aider 
?  

 

ADVIH dans le 
cadre du projet 
ATLAS : 
opportunités et 
obstacles propres à 
chaque population  
 

∎ selon vous, à qui (quelle population) doit-on 
proposer prioritairement l’ADVIH ? Pourquoi  
∎quelle est la population à qui la dispensation de 
l’ADVIH est le plus facile ? Qu’est ce qui explique cela ?  
∎ Quelle est la population au sein de laquelle la 
dispensation est difficile ? Qu’est ce qui explique cela ?  
∎ A votre avis est-ce qu’il y a des risques d’abus, et si 
oui lesquels ?  
∎Craignez-vous que des personnes soient contraintes 
de faire le test contre leur volonté ? Dans quelles 
circonstances ?  
∎ S’il existe des pratiques de contrainte, comment les 
personnes victimes pourraient-elles les dénoncer et 
s’en protéger ?  
∎Population clé par population clé : quelles sont les 
difficultés que les acteurs peuvent rencontrer dans 
l’offre de l’ADVIH à cette population ? Les difficultés 
que la population clé concernée peut rencontrer dans 
la dispensation à des pairs ? partenaires ? Quelles sont 
les difficultés que la population clé peut rencontrer 
dans l’auto administration du test supervisée ? et dans 
l’auto-administrassions du test non supervisé ?  

 

Perceptions du 
dispositif 
d’accompagnement 
(conseil, ligne 
verte, outils)  

∎ Le projet utilise des dispensateurs secondaires des 
kits pour les populations clés ; selon vous, qui peut 
jouer ce rôle en milieu TS, HSH (sexe, âge, profession) ;  
∎ Comment appréciez-vous le système mis en place 
vous prodiguer des conseils aux personnes qui réalisent 
l’ADVIH : conseil face-à-face, ligne verte (pertinence, 
facilité d’accès, qualité conseils/réponses, efficacité, 
durabilité) ?  

 



∎ Que suggérez-vous à la place ou en complément ?  

Lien avec les 
services de prise en 
charge  

∎ Que pensez-vous du système de référence actuel 
basé sur le conseil par téléphone ?  
∎ A votre avis, que pouvons-nous faire pour aider les 
personnes auto testées qui ont un résultat positif à 
avoir recours aux structures pour la confirmation ? la 
prise en charge ?  

 

Ajustements 
recommandés pour 
les PC.  

∎ Selon vous, quelles sont les informations qui 
devraient être données aux populations clés avant 
l’auto administration du test ? Et après le résultat 
(explorer aussi bien pour un résultat négatif que positif) 
?  
∎ Ou est-ce que les ADVIH pourraient être le plus 
accessibles pour les TS, HSH ? A quel moment devrait-
on offrir les ADVIH à ces différentes populations ?  

 

 

 

 

Enquête 2. Expérience utilisatrices et utilisateurs de l'ADVIH  
Guide d’entretien individuel approfondi 

 

Numéro d’identification du répondant ______________________  
Demander le consentement oral si par téléphone – consentement écrit si face-à-face  
Description du répondant  
Pays ___________________________________  
Localité ___________________________________  
Catégorie du répondant ___________________________________  
Statut matrimonial ___________________________________  
Niveau de scolarisation ___________________________________  
Profession ___________________________________  
Structure ___________________________________  
Age approximatif ___________________________________  
Sexe ___________________________________ 

 

Thèmes  Questions  observations 

Recours à l’ADVIH 
(motivations, circonstances, 
itinéraires de dépistage avant 
l’ADVIH)  
Là ce sont des faits  

Pouvez-vous me donner les raisons pour lesquelles 
vous avez fait votre dernier test ?  
∎ Pourquoi avez-vous choisi de le faire à travers un 
ADVIH ?  
∎ Racontez-moi comment ça s’est passé sur les lieux 
du test : Comment se sentait-il pour faire le test lui-
même ?  
∎ ADVIH supervisé ou pas ? quelles relations avec 
celui qui le lui a donné ? attitudes du personnel, 
conseils ?  
∎ Avez-vous eu besoin de parler avec quelqu’un 
avant le test (ligne verte ou pair) ? Si oui, les raisons 
et les questions qu’il souhaitait élucider avant le test 
à explorer  
∎ Et après le test, avez-vous eu besoin de parler 

avec quelqu’un (ligne verte ou pair) ? Si oui, les 

 



raisons et les questions qu’il souhaitait élucider 

avant le test à explorer ?  

Opinions sur le test 
(perceptions du processus, 
satisfaction)  
Ici des opinions  

∎ Que pensez-vous du kit de dépistage (clarté des 
instructions, clarté des résultats, manière dont le kit 
est conditionné)  
∎ Quelles sont les informations qu’on aurait dues 
vous donner avant l’auto administration du test ?  
∎ Comment auriez-vous souhaité avoir ces 
informations (notice suffisante ? un numéro où il 
peut appeler ? une présence physique ?) Qui est-ce 
qui devrait donner cette information ?  
∎ Quelles sont les informations qu’on aurait dues 
vous donner après le test) ?  
∎ Comment auriez-vous souhaité avoir ces 

informations (notice suffisante ? un numéro où il 

peut appeler ? une présence physique ?) Qui est-ce 

qui devrait donner cette information ?  

 

Expérience sociale (contexte 
social de réalisation, rapports 
avec le proposant, violence ou 
coercition subie/exercée sur le 
partenaire/entourage, 
stigmatisation, abus, 
changements en termes de 
stratégies de prévention et de 
relations sociales)  
 

Comment avez-vous eu connaissance de l’ADVIH : 
qui est ce qui lui en a parlé, dans quelle circonstance, 
la raison pour laquelle il/elle lui en a parlé ? Que lui 
a-t-il Exactement dit ;  
∎ Racontez-moi comment cela s’est passé, depuis la 
prise de décision jusqu’à la connaissance du résultat 
VIH : a-t-il/elle décidé lui-même de faire l’ADVIH ou 
pas ? Si la décision lui a été imposée, qui est-ce qui le 
lui a imposé et pour quelle raison il l’a fait ? A-t-il 
réalisé seul ou est-ce un professionnel ou une 
personne autre que les professionnels qui ont fait 
son test ?  
∎ Comment avez-vous réagi à la prise de 
connaissance du résultat ?  
∎ Qu’est-ce que le fait de connaitre votre statut a 
changé dans votre vie (changements en termes de 
stratégies de prévention et de relations sociales) ?  
∎ Est-ce qu’il vous arrive de proposer l’ADVIH à des 
pairs ? En général, comment réagissent-ils quand 
vous leur proposez l’ADVIH ? Avez-vous eu des cas 
de violence à votre égard ? Quelles étaient les 
motivations de la personne, et comment avez-vous 
réussi à gérer la situation ?  
∎ Est-ce qu’il vous arrive de proposer l’ADVIH à des 

partenaires sexuels ? En général, comment 

réagissent-ils quand vous leur proposez l’ADVIH ? 

Avez-vous eu des cas de violence à votre égard ? 

Quelles étaient les motivations de la personne, et 

comment avez-vous réussi à gérer la situation ?  

 

Itinéraires de soins (personnes 
de recours, itinéraires de 
confirmation du test, temps 
mis pour la confirmation, accès 
à la prise en charge)  

∎ Comment avez-vous réagi en voyant un résultat 
positif ? Avec qui en avez-vous parlé ? Que vous 
êtes-vous dit ?  

 



∎ Ou êtes-vous allé pour la confirmation du test ? 

Combien de temps après le premier résultat, avez-

vous réalisé la confirmation ? comment cela s’est 

passé sur le lieu de confirmation (attitudes du 

personnel, counseling, test, prise en charge 

/référence pour la prise en charge)  

Vécu du résultat ADVIH 
(Réactions psychologiques, 
partage des résultats, réactions 
de l’entourage, changements 
de comportements induits, 
autres effets sociaux)  
 

∎ Comment votre résultat vous a été annoncé ?  
∎ Comment vous vous êtes senti quand vous avez 
découvert votre résultat ? En avez-vous parlé à 
quelqu’un ? Qui est-ce ? Comment cette personne a 
réagi ?  
∎ Qu’est-ce que le fait de savoir séropositif à travers 

ce test a changé dans votre vie (relations avec le 

conjoint, partenaire, clients pour les TS ; autres 

comportements et pratiques sexuels)  

 

Perception du dispositif 
(satisfaction du processus, du 
soutien et de l’information 
reçue, besoins exprimés, 
suggestions).  

Dans l’ensemble, êtes-vous satisfait de la manière 
dont les choses se sont passées (processus, soutien 
et information reçue) ? Qu’est ce qui a fonctionné 
correctement ? Qu’est ce qui mérite d’être amélioré 
? Est-ce que l’ADVIH, tel que fourni convient aux TS, 
HSH ?  
 

 

Difficultés et satisfaction (accès 
à ADVIH, réalisation, 
suggestions)  
 

∎ Selon vous, en quoi il est facile/difficile de réaliser 
soi-même le test (vous sentiez-vous à l’aise pour 
faire le test vous-même ? Qu’est ce qui était difficile 
? Qu’est ce qui était facile ?)  
∎ Quelle différence faites-vous entre l’ADVIH et le 
test de dépistage dans les services de routine ?  
∎ Comparativement aux services de routine de 
dépistage, que pensez-vous de l’ADVIH ?  
∎ Dans l’ensemble, êtes-vous satisfait d’avoir fait 

l’ADVIH ? De quoi êtes-vous satisfait ? Qu’est-ce qui 

vous a semblé être le plus dur (accès ? auto 

administration du test ?) ?  

 

Suggestions/Recommandations  
 

Quelle suggestion ferez-vous pour :  
-améliorer le kit de dépistage ATVIH,  
-amener plus de TS, HSH à adhérer à l’ADVIH,  
-amener ceux qui ont un résultat positif à avoir 

recours aux structures pour la confirmation, à 

accéder à la prise en charge ?  

 

 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
Enquête 3. : Perception des prestataires et Acteurs clés 
 Bilan et propositions  
Guide d’entretien individuel approfondi  
 
Identification du répondant _____________________________  
Description du répondant  
Pays ___________________________________  
Localité ___________________________________  
Catégorie du répondant ___________________________________  
Statut matrimonial ___________________________________  
Niveau de scolarisation ___________________________________  
Profession ___________________________________  
Structure ___________________________________  
Age approximatif ___________________________________  
Sexe ___________________________________ 

 

Thèmes  Questions  observations 

Perceptions de l’ADVIH 

Comme stratégie de 

dépistage  

∎ Depuis plus deux ans, l’ADVIH a été utilisé 
comme stratégie de dépistage dans votre pays. 
Qu’est-ce que cela a changé ?  

Changement pour les 

populations clés, clients 

PS, services de santé, 

organisations à base 

communautaire, politique 

nationale de dépistage  

ADVIH dans le cadre du 

projet ATLAS : opportunités 

et obstacles à l’introduction 

de l’ADVIH et son dispositif 

d’accompagnement  

∎ De votre point de vue, quelles étaient les 
motivations des populations clés à accepter 
l’ADVIH (population clé par population) ?  
∎ Quels sont les obstacles auxquels les 
populations clés ont été confrontées ?  

 

ADVIH dans le cadre du 

projet ATLAS : opportunités 

et obstacles dans le système 

associatif et sanitaire du 

pays  

∎ Qu’y a-t-il eu comme avantages pour le 
système de santé ? pour les ONGs et 
associations impliquées dans la lutte contre le 
VIH ?  
∎ Qu’est ce qui a constitué un obstacle majeur 
pour une bonne offre de l’ADVIH dans les 
formations sanitaires ? Par les ONGs et 
associations ?  
Aux agents de santé et acteurs 
communautaires impliqués dans la 
dispensation de l’ADVIH  
∎ Dites-nous en quoi l’introduction de l’ADVIH 
vous a facilité l’offre du dépistage aux 
populations clés ?  
∎ En quoi cela était difficile pour vous ?  

 

ADVIH dans le cadre du 

projet ATLAS : opportunités 

∎ Quelle est la population à qui la dispensation 
de l’ADVIH a été le plus facile ? Qu’est ce qui 
explique cela ?  

 



et obstacles propres à 

chaque population  

 
∎ Quelle est la population au sein de laquelle 
vous avez eu le plus de difficultés ? Qu’est ce 
qui explique cela ?  
Population clé par population clé : quelles sont 
les difficultés que les acteurs ont rencontrées ? 
Les difficultés que la population clé concernée a 
rencontrées dans la dispensation à des pairs ? 
partenaires ? Quelles sont les difficultés 
rencontrées dans l’auto administration du test 
supervisée ? et dans l’auto administration du 
test non supervisée ?  

Perceptions du dispositif 

d’accompagnement 

(conseil, ligne verte, outils)  

Comment appréciez-vous le système mis en 
place vous prodiguer des conseils aux 
personnes qui réalisent l’ADVIH : conseil face-à-
face, ligne verte (pertinence, facilité d’accès, 
qualité conseils/réponses, efficacité, durabilité) 
? Que suggérez-vous à la place ?  

 

Intégration du dispositif et 

impact sur le système de 

soins  

∎ De votre point de vue, est-ce que l’ADVIH 
peut être considérée comme une stratégie de 
dépistage comme le dépistage de routine à 
[PAYS] ?  
∎ En quoi la mise en œuvre du projet ADVIH a 
eu un impact sur le système de santé ? Sur le 
dépistage ?  
∎ Quelle a été la contribution du ministère de 
la Santé dans la mise en œuvre du projet ADVIH 
? Pour vous, est-ce qu’il y a autre chose que le 
ministère de la santé aurait pu faire dans le 
cadre du projet ADVIH ?  

 

Enjeux de l’offre de l’ADVIH 
aux PC  

  

 


