FENETRE PROBRAMME NATIONAL DE LUTTE CONTRE 
LA TUBERCULOSE (PNLT)
I- BREVE PRESENTATION DE VOTRE STRUCTURE

Création du Programme National de Lutte contre la Tuberculose (PNLT) par arrêté N°279 du 08 Août 2001 modifié par l’arrêté N°312 /MSHP/CAB du 04 octobre 2007 lui-même modifié par l’arrêté N°118/MSHP/CAB du 06 mai 2009. 
· Missions :

· Contribuer à la réduction de la morbidité et de la mortalité liées à la tuberculose, par des activités de type, promotionnel, préventif, curatif et de recherche

· Contribuer à un meilleur impact sur le système de santé

· Adresse : Siège du PNLT sis dans l’enceinte du Centre Antituberculeux d’Adjamé

05 BP 1054 ABIDJAN 05

Téléphone: 20 37 79 12

Email: pnltrci@aviso.ci

 Site web :
II- ORGANIGRAMME (VOIR ANNEXE)
III- ORGANISATION 

Comprend 2 versants : 
· versant administratif

· versant prestation de soins
III- 1-
VERSANT ADMINISTRATIF
III- 1-1-
LE NIVEAU CENTRAL 
· Direction de coordination

Rattachée au Cabinet du Ministre en charge de la santé
Dirigée par un directeur coordonnateur secondé par un directeur coordonnateur adjoint

Aidés par huit chargés d’étude ainsi que par des médecins, des pharmaciens et des personnels d’appui.
Les services de la direction de coordination sont:

· le service formation, prise en charge et prévention

· le service approvisionnement et pharmacie

· le service laboratoire

· le service suivi évaluation

· le service de la tuberculose multi résistante

· le service de la lutte conjointe TB/VIH

· le service communication et suivi communautaire

· le service administratif et financier

· Groupe Scientifique d’Appui

Constitué d’un groupe d’experts nationaux
 III-1-2-  LE NIVEAU INTERMEDIAIRE
Comprend 16 Centres Antituberculeux (CAT) dirigés chacun par un médecin chef suppléé  dans ses tâches par un médecin adjoint 

III-1-3- LE  NIVEAU PERIPHERIQUE
Comprend 124 Centres de Diagnostic et de Traitement (CDT) dirigés chacun par un médecin suppléé dans ses tâches par un infirmier
Médecin responsable du Centre de Diagnostic et Traitement est chargé de la mise en œuvre des activités de lutte antituberculeuse dans son aire de santé.

Il est sous l’autorité du Directeur Départemental de la Santé (médecin chef de district) qui est le responsable de la lutte contre la tuberculose dans le district
 III-2- VERSANT PRESTATION DE SOINS
III-2-1- LES STRUCTURES DE SOINS
· Le niveau central 

Composé: de :
· 03 services de Pneumo-phtisiologie (CHU de Bouaké, CHU de Treichville, CHU de Cocody)

· Centre National de Référence (CNR) logé au sein de l’Institut Pasteur de Côte Ivoire (IPCI) 

· Le niveau intermédiaire

Composé de 16 CAT placés sous la direction d’un médecin chef adjoint 

· Le niveau périphérique
Composé de 124 CDT, de 29 Etablissements Sanitaires de Premier Contact (ESPC) et de Centres de Traitement (CT)
CDT sont intégrées dans certains établissements sanitaires

III-2- RESEAU DE LABORATOIRES DE MICROSCOPIE
· Le Centre National de Référence (C N R) 
Section du laboratoire central de Mycobactériologie de l'Institut Pasteur de Côte d'Ivoire 

CNR est en liaison avec : 
· le PNLT par l’intermédiaire du service laboratoire

· un laboratoire supra national pour son évaluation externe

· Les laboratoires Régionaux
Situés dans  les centres antituberculeux (CAT) des régions

Tenus par un bio technologiste

· Les laboratoires périphériques
Installés dans les centres de diagnostic et de traitement (CDT) des districts, où sont adressés les patients suspects de tuberculose

Dirigés par des bio-technologistes ou des laborantins 
IV- EQUIPE DIRIGEANTE
	FONCTION
	NOM & PRENOMS  
	N° PORTABLE

	DIRECTION DE COORDINATION

	Directeur Coordonnateur
	Dr KOUAKOU Kouakou Jacquemin
	0 1 51 05 20

	Directeur Coordonnateur Adjoint
	Dr SIDIBE Souleymane
	01 51 05 46

	SERVICE PRISE EN CHARGE ET RENFORCEMENT DES CAPACITES

	Chargé d’études
	Pr DOMOUA Kouao Médard Serge
	01 51 05 22

	Médecin
	Dr LOBOGNON Okou Privat
	01 51 05 57

	Médecin
	Dr GOORE Bi GOORE Hyacinthe
	01 51 05 63

	SERVICE LUTTE CONJOINTE TB/VIH

	Chargé d’études
	Dr PITTA N’guessan Moise
	0 1 51 05 36

	Médecin
	Dr MARIE YOLANDE GHISLAINE LAGO Epse N'ZI
	0 1 51 05 26

	Médecin
	Dr MANOUAN Bilé Adou Philippe
	01 51 05 41

	SERVICE PHARMACIE ET APPROVISIONNEMENT

	Chargé d’études
	Dr  IRIE Bah Lou Nathalie
	01 51 05 38 

	Pharmacien
	Dr Félix Martin ADOU 
	01 510 788

	Technicien Supérieur de santé option: Préparateur Gestionnaire en Pharmacie
	Mlle BLEU OULAI Dolorès 
	01 82 42 92

	SERVICE SUIVI-EVALUATION

	Chargée d’études
	Dr DIAKITE Aicha
	0 1 51 05 39

	Médecin 
	Dr COULIBALY Fatou Tiépé
	07 61 29 32

	SERVICE COMMUNICATION ET SUIVI COMMUNAUTAIRE

	Chargé d’études
	Dr KOUAME Amenan
	01 51 05 66

	Médecin
	Dr DIABY Moustapha
	01 51 05 43

	Ingénieur des techniques sanitaires : option imagerie médicale
	Mr NEZOU BESSIDJO Jean Paul
	40 09 77 59

	SERVICE LABORATOIRE

	Chargé d’études
	Dr KOUASSI Kouadio Francis
	0 1 51 05 64

	Médecin
	Dr ADAGRA GUY DAMIEN
	0 1 51 05 79

	SERVICE TUBERCULOSE MULTI-RESISTANCE

	Chargé d’études
	Dr Kouakou ADADE Olivier
	0 1 51 05 48

	Assistant social
	Mr DJANGONE BI DJANGONE Maxime De Villiers
	02 68 67 29

	SERVICE ADMINISTRATIF ET FINANCIER

	Chargé d’études
	Mr GOUANDA Patrice
	01 51 05 43

	Planton 
	Mr BONI Assamoi Canel-Pacome
	01 51 05 68

	Secrétaire de direction
	Mme KOFFI BI Née KOUAME LOU GOHORENAN Antoinette
	03 85 60 56

	Secrétaire 
	Mlle DIRAGBOU Célestine
	01 51 05 67

	Fille de sale
	Mlle N’GUESSAN Adjoua Véronique
	01 51 05 81

	Chauffeur
	Mr TIOTE Yacouba
	01 51 05 80

	Chauffeur 
	EHOUMAN Edouard Williams
	01 51 07 90

	Chauffeur
	Amani KOUADIO
	01 51 05 69

	PERSONNEL RECRUTE SUR LES PROJETS DU FONDS MONDIAL

	Chauffeur
	Mr KOFFI KOUASSI Augustin
	01 51 05 70

	Comptable 
	Mr AFFI Akmel Meledje Armand Noel
	0 1 51 05 77


V- PHOTO DE LA FAÇADE DE VOTRE STRUCTURE (VOIR ANNEXE)
VI- DIFFERENTES ACTIVITES
VI-1-     VERSANT ADMINISTRATIF
VI-1-1-  LE NIVEAU CENTRAL 
· Direction de Coordination

Attributions générales du PNLT:
· assurer la gestion administrative, technique et financière du programme 

· assurer la représentation du programme

· définir les orientations stratégiques du programme

· élaborer et faire adopter les directives du programme

· assurer en collaboration avec les autres niveaux du système sanitaire, le suivi de la mise en œuvre des directives du programme

· planifier et suivre l’exécution du plan d’activités du programme

· exécuter le plan d’activités du programme en tenant compte des niveaux central, régional et périphérique

· participer à la mobilisation des ressources

· rendre compte de façon périodique de l’état d’avancement de la mise en œuvre du programme à la Direction de la Santé Communautaire (DSC)

Attributions spécifiques:
1- Direction de coordination

· Directeur coordonnateur 

Il est chargé de :

· Elaborer, faire adopter et veiller à la mise en œuvre des documents de politique, de directives, de plan stratégique et autres outils de gestion du Programme ;

· Faire valider le plan d’activités annuel et autres outils de gestion du programme ;

· Coordonner la mise en œuvre des activités découlant du plan d’activités ;

· Déterminer les besoins du Programme et veiller à leur satisfaction ;

· Suivre et évaluer les activités du Programme en liaison avec les autres services, secteurs et partenaires impliqués aux échelons centraux et départementaux ;

· Elaborer des rapports d’activités trimestrielles et annuelles ;

· Assurer la gestion administrative, technique et financière du Programme.
· Directeur coordonnateur adjoint

· Il assiste le Directeur Coordonnateur dans  l’accomplissement des missions assignées au Programme et assure son intérim en cas d’absence.

2- Service suivi-évaluation

Il est chargé de :

· Organiser le suivi et l’évaluation des activités de dépistage et de traitement de la tuberculose et des recherches opérationnelles orientés vers les besoins du programme

· Elaborer un plan de suivi évaluation des activités du PNLT

· Veiller à la conformité avec les indicateurs nationaux et les normes internationales

· Coordonner toutes les activités de collecte des données sur la tuberculose

· Coordonner et organiser la formation, la supervision et la décentralisation des   activités de la lutte antituberculeuse
3- Service prise en charge de la tuberculose multi-résistante (TBMR)
Il est chargé de :

· faire le suivi du plan de gestion de la  TB MR

· suivre la disponibilité des médicaments de seconde intention  avec le service Pharmacie

· faire le suivi du fonctionnement des comités de gestion TB MR des CHU

· établir un plan de formation de la TB MR en rapport avec le service Formation

· établir le rapport trimestriel et annuel sur la lutte contre la TB MR

4- Service formation et renforcement des capacités

Il  est chargé de :

· élaborer et mettre en œuvre le plan d’action pour la formation, le dépistage et la prise en charge correcte des cas de tuberculose

· élaborer et diffuser les directives nationales sur la prise en charge de la tuberculose

· coordonner et organiser la formation

· former les Agents de santé et membres des Associations Communautaires à la promotion de la Stratégie DOTS.

5- Service communication et suivi communautaire
Il est chargé de :

· élaborer un plan de communication

· utiliser les médias publics et privés pour la diffusion de messages de sensibilisation sur la tuberculose

· tenir des Conférences sur la Tuberculose

· former les crieurs publics traditionnels en matière de Communication pour le Changement de Comportement (CCC) sur la tuberculose et le VIH

· élaborer le Guide de suivi communautaire de la tuberculose et du VIH

· élaborer les registres et fiches de suivis communautaires

· faire le suivi des ONG engagées dans la lutte contre la tuberculose

· faire le suivi des Agents de Santé Communautaire (ASC) prenant en charge les malades tuberculeux et les co-infectés de la tuberculose.
6- Service laboratoire
Il est chargé de :
· Organiser le réseau de microscopie sur l’ensemble du territoire

· Elaborer et diffuser les directives, normes, procédures et outils de gestion dans le domaine du dépistage de la tuberculose

· Suivre et évaluer le contrôle de qualité et la supervision des laboratoires

· Organiser la formation continue du personnel de laboratoire

· Collaborer avec le laboratoire national de référence pour le renforcement des capacités, la surveillance des résistances aux médicaments antituberculeux.
7- Service pharmacie et approvisionnement

Il est chargé de :


· Mettre en œuvre des Stratégies d’Approvisionnement en matériels, consommables et médicaments dans les structures de dépistage et de traitement de la Tuberculose

· Elaborer et suivre l’exécution du plan d’approvisionnement

· Elaborer et diffuser les directives en matière de gestion des stocks de médicaments, matériels et réactifs

· Assurer la commande des médicaments, matériels et réactifs en collaboration avec la PSP

· Suivre et évaluer les consommations de médicaments, matériels et réactifs

8- Service co-infection  tuberculose et VIH

Il est chargé de :
· Elaborer le plan national de lutte conjointe TB/VIH

· Organiser et suivre les activités de la lutte conjointe TB/VIH

· Evaluer les activités de dépistage et de traitement de la co-infection TB/VIH
· Coordonner le point focal dans le mécanisme de collaboration TB/VIH

9- Service administratif et financier 

Il est chargé de :

· Organiser la gestion Administrative et Financière du PNLT

· Préparer et exécuter le budget du PNLT

· Passer les marchés du PNLT

· Suivre et coordonner les appuis extérieurs du PNLT

· Gérer les personnels du PNLT

· Effectuer les travaux d’inventaire physique des immobilisations, des équipements et matériels acquis par le PNLT
· Groupe Scientifique d’Appui

Attributions :

Appuie la mise en œuvre du Programme National de Lutte contre la Tuberculose et la finalisation des outils de gestion élaborés par la direction de coordination du programme. 

VI-1-2-
LE NIVEAU INTERMEDIAIRE
Attributions :

· coordonne les activités de lutte antituberculeuse au niveau de sa zone de supervision, sous la direction des Directeurs Régional et Départemental de la Santé
· collabore avec les médecins du Centre Hospitalier Régional et les autres médecins du District
· fait partie de l’équipe cadre du District où est situé le CAT 

Activités:

· mise en œuvre des directives du programme antituberculeux au plan régional notamment l’extension de la stratégie Halte à la Tuberculose 

· formation initiale et renforcement de capacité du personnel 

· collecte, analyse et transmission des données trimestrielles au niveau central

· tenue des outils de gestion de la tuberculose 

· gestion du stock de médicaments 

· supervision des Centres de Diagnostic et de Traitement, des laboratoires de microscopie et des ONG de la région intervenant dans la lutte antituberculeuse 

VI-1-3- LE  NIVEAU PERIPHERIQUE
Activités:

bonne tenue des outils de gestion

· collecte, analyse et transmission des données au niveau régional

· supervision des Etablissements Sanitaires de Premier Contact (ESPC) qui assurent le suivi des malades 

· transmission des rapports d’activités au niveau intermédiaire

  VI-2-  VERSANT PRESTATION DE SOINS
 VI-2-1- LES STRUCTURES DE SOINS
· Le niveau central 

Composé de :

· 03 services de Pneumo-phtisiologie (CHU de Bouaké, CHU de Treichville, CHU de Cocody)

· Centre National de Référence (CNR). Il est logé au sein de l’Institut Pasteur de Côte Ivoire (IPCI) 

· Le niveau intermédiaire : 16 CAT
Attributions : 

Coordonne les activités de type promotionnel, préventif et curatif
Travaille sous l’autorité du médecin coordonnateur régional de la lutte antituberculeuse
Activités:

· dépistage des patients présentant des symptômes suspects de tuberculose

· prise en charge des malades (suivi du traitement et suivi bactériologique)

· prise en charge des patients bénéficiant des régimes de 1ère et de 2ème intention

· recherche active des patients perdus de vue 

· recherche active des sujets contacts 

· gestion du stock de médicaments 

· mobilisation des Agents de Santé Communautaire (ASC), des ONG et de la famille pour le suivi du traitement des malades tuberculeux selon la stratégie Halte à la Tuberculose 

· organisation de la Communication pour le Changement de Comportement (CCC)

· Le niveau périphérique : 124 CDT
CDT :

Attribution : assurent la prise en charge précoce des cas suspects de tuberculose. 

Activités:

· dépistage des patients présentant des symptômes suspects de tuberculose

· prise en charge des malades (suivi du traitement et suivi bactériologique)

· prise en charge des patients bénéficiant des régimes de 1ère intention

· gestion des médicaments antituberculeux

· recherche active des patients perdus de vue

· recherche active des sujets contacts

· mobilisation des Agents de Santé Communautaire (ASC), des ONG et de la famille pour le suivi du traitement des malades tuberculeux selon la stratégie Halte à la Tuberculose

· organisation de la Communication pour le Changement de Comportement

ESPC : assurent la confection et le convoyage des lames au CDT/CAT
CT : sollicités pour le suivi du traitement des malades ne disposant pas de structure de prise en charge dans leur aire sanitaire
VI-1-2- RESEAU DE LABORATOIRES DE MICROSCOPIE
Missions : diagnostiquer et assurer le suivi bactériologique des cas de tuberculose

· Le Centre National de Référence (C N R) : Situé à l’Institut Pasteur de Cocody
Activités :

· contrôle de qualité et supervision du réseau de laboratoire

· contribution à la formation initiale et au renforcement des capacités des techniciens de laboratoire

· surveillance épidémiologique de la résistance bactérienne aux antituberculeux

· détermination des taux de résistances primaire et secondaire aux médicaments antituberculeux

· participation au diagnostic de la tuberculose par la microscopie et autres techniques de laboratoire

· établissement et définition d’un système homogène de notification pour les laboratoires

· élaboration des guides techniques

· Les laboratoires Régionaux : Situés dans les 16 CAT 
Activités :

· diagnostic de certitude de la tuberculose et le suivi du traitement par la recherche du BK  dans les prélèvements du malade par la microscopie
· supervision des laboratoires des CDT  de la région une fois par trimestre
· contrôle du système de notification, de la qualité technique et de l’approvisionnement en matériels de laboratoire des CDT
· Les laboratoires périphériques : Situés dans les Hôpitaux Généraux ou Centres de Santé
Assurent le diagnostic de certitude de la tuberculose et le suivi du traitement par la recherche du BK  dans les prélèvements du malade par la microscopie

VII- POLITIQUE SANITAIRE  (Cf. Document de politique en annexe)
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