Titolo del Progetto:

“Progetto di sostegno sanitario per le popolazioni del
Dipartimento di Artibonite ad Haiti”

Finanziamento erogabile: 53.000 euro
Durata prevista del progetto: 12 mesi

Descrizione delle localita di intervento specifiche: Dipartimento
di Artibonite, Villaggi di Petites Desdunes e Bocozelle, Haiti

Analisi del contesto 1locale e del settore di intervento: 1la
Repubblica di Haiti situata nel Mar dei Caraibi e confinante con
la Repubblica dominicana, € 11 paese piu povero delle Americhe. A
partire dal 2004 Haiti e stata al centro di una rivolta popolare
che ha causato disordini e violenze e ha portato i1 29 febbraio
alla partenza dall'isola del dimissionario ©presidente Jean-
Bertrand Aristide. Il governo e stato retto ad interim dal
presidente della Corte di cassazione, Boniface Alexandre, fino
alle elezioni presidenziali, tenutesi il 7 febbraio 2006 da cui,
pur tra molte proteste ed accuse di brogli da parte dei suoi
avversari, €& uscito eletto René Préval, che divenne presidente.
L'isola si trova al centro di eventi climatici devastanti
derivanti dai continui wuragani che interessano, con regolarita,
1’area caraibica. Colpita nell'estate 2004 dall'uragano Jeanne,
nel gennaio 2010 da un disastroso terremoto e nell'ottobre 2016
dall'Uragano Matthew, Haiti wvive 1in uno stato di emergenza
umanitaria continua. Il Dipartimento di Artibonite, situato nel
nord ovest del paese, conta una popolazione di circa 1.600.000
abitanti, prevalentemente giovani, ed & una delle zone piu povere
del paese. L’economia si basa prevalentemente sulla coltivazione
del riso e su piccoli commerci; 11 Dipartimento si trova in una
condizione di grande crisi economica e ritardo infrastrutturale
sin dal 2004 quando violente proteste hanno wulteriormente
destabilizzato il paese e creato danni alle fragili
infrastrutture. La situazione del Dipartimento di Artibonite, gia
difficile, e divenuta drammatica dopo 1l passaggio devastante
dell’uragano Matthew dell’ottobre 2016, che ha aggravato 1la
situazione nell’area sia relativamente all’approvvigionamento di
acqua potabile per gli abitanti, sia per le condizioni della rete
fognaria gia di per sé insufficiente o, spesso, 1inesistente. Nei
villaggli di Petites Desdunes e di Bocozelle, con una popolazione
rispettivamente di 22.000 e 36.000 abitanti, e riapparsa
1’epidemia di colera cosl come altre patologie legate al consumo

di acqua infetta, all’assenza della rete fognaria e a
comportamenti alimentari scorretti legati alle condizioni di
estrema poverta della popolazione ivi residente. Gli eventi

climatici del recente settembre hanno ulteriormente aggravato la
situazione sanitaria nei due wvillaggi, rendendo assolutamente
indispensabile intervenire per creare o rafforzare le attivita
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delle strutture sanitarie presenti in modo da assicurare la
sopravvivenza della popolazione in condizioni dignitose.

Settore d’intervento: settore sanitario

Sintesi del Progetto: 1la maggior parte della popolazione deil
villaggili di Petites Desdunes e di Bocozelle nel Dipartimento di
Artibonite soffre a causa delle condizioni di estrema poverta
determinate da una crisi economica strutturale, ignoranza diffusa,
insufficienza o assenza di presidi educativi e sanitari. Una buona
parte delle famiglie devono affrontare gravi problemi socio-
economici. I genitori non riescono ad accudire 1 propri figli
perché occupati nella ricerca di risorse per la sopravvivenza
della propria famiglia; 1 bambini vengono lasciati nelle strade,
privi di qualsivoglia nozione di educazione sanitaria e sessuale.
I1 risultato e la crescente incidenza delle malattie sessualmente
trasmissibili tra la popolazione (epatite B, sifilide, Hiv, ecc),
gravidanze precoci e indesiderate, malattie legate all’utilizzo
dell’acqua spesso contaminata, denutrizione. Inoltre, le
difficolta economiche e 1’assenza di presidi sanitari pubblici
impediscono ai malati di consultare un medico, di effettuare
accertamenti diagnostici o di acquistare 1 farmaci. Questo
determina un ulteriore deterioramento della salute della
popolazione. A questo si aggiunga che molte zone del Dipartimento
di Artibonite sono sprovviste di acquedotto. Non c’e un sistema di
stoccaggio dell’acqua piovana; le persone si riforniscono di acqua
potabile al fiume con 1l’insorgenza di alcune patologie infettive
come le malattie diarroiche (gastroenteriti, parassiti
intestinali, ecc), le infezioni wvaginali, ecc. Nei wvillaggi di
Petites Desdunes e di Bocozelle non c¢’e, inoltre, un sistema di
canalizzazione e smaltimento delle acque reflue, né delle
deiezioni animali e umane, né un sistema di raccolta dei rifiuti
solidi urbani. Tutto viene buttato nell’ambiente e quando iniziano
le grandi piogge, finisce per essere trascinato verso il fiume. La
contaminazione ambientale provoca la proliferazione di vettori
meccanici e biologici (mosche, roditori, scarafaggi, insetti) con
la trasmissione delle malattie infettive che aumentano
notevolmente durante la stagione piovosa provocando numerose
vittime tra la popolazione. Nella stagione secca, invece, il
problema e causato dalla polvere che provoca infezioni
respiratorie acute.

In molte zone del Dipartimento di Artibonite non esistono ospedali
0 presidi sanitari di base (Centri sanitari), se si eccettuano la
capitale Gonaives o) la citta di Estere, difficilmente
raggiungibili dalla gran parte della popolazione, specialmente



quella piu povera. Non esistono servizi che offrano attivita di
informazione di base sulla prevenzione sanitaria e la promozione
della salute. Non vi sono informatori sanitari wvicini ai bisogni
della popolazione o centri 1in grado di effettuare accertamenti
diagnostici. Questo complica ulteriormente la situazione
accentuando il degrado dell’ambiente e peggiorando le condizioni
sanitarie della popolazione.

Obiettivo generale del Progetto: migliorare la salute e le
condizioni di wvita della popolazione dei wvillaggi di Petites
Desdunes e di Bocozelle nel Dipartimento di Artibonite

Beneficiari diretti: personale dei Centri sanitari;
formatori/informatori sulle attivita di prevenzione sanitaria;
popolazione dei wvillaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle nel
Dipartimento di Artibonite, in special modo giovani e donne;

Beneficiari indiretti: tutta la ©popolazione dei wvillaggi di
Petites Desdunes e di Bocozelle nel Dipartimento di Artibonite

Obiettivi specifici:

1) Rafforzare 1le capacita diagnostiche e di cura dei Centri
sanitari nei villaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle nel
Dipartimento di Artibonite, attraverso la fornitura di
equipaggiamenti e piccole attrezzature sanitarie, farmaci,
materiali di consumo sanitario, reagenti.

2) Sostenere i1 Centri sanitari nei villaggi di Petites Desdunes
e di Bocozelle del Dipartimento di Artibonite attraverso la
formazione dei suoil operatori e la parziale copertura dei
costi di funzionamento del personale del Centro e degli
informatori sanitari.

3) Realizzare attivita di prevenzione sanitaria a favore della
popolazione di Petites Desdunes e di Bocozelle sulle malattie
trasmissibili sessualmente e altre patologie frequenti
nell’area d’intervento.

4) Realizzare attivita informative a favore della popolazione di
Petites Desdunes e di Bocozelle sulla prevenzione delle
malattie legate all’utilizzo di acgqua potabile;

5) Realizzare attivita informative a favore della popolazione di
Petites Desdunes e di Bocozelle, specie quella giovanile,
sulla prevenzione delle gravidanze precoci, gravidanza e
parto sicuri.

Attivita di progetto:

1. Acquisto e fornitura di equipaggiamenti e piccole
attrezzature sanitarie, farmaci, materiali di consumo



sanitario e reagenti per 1 Centri sanitari dei wvillaggi di
Petites Desdunes e di Bocozelle nel Dipartimento di
Artibonite.

2. Realizzazione di moduli formativi e di aggiornamento
professionale per il personale dei Centri e degli informatori
sanitari nei villaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle.

3. Parziale copertura dei costi di funzionamento dei Centri
sanitari e delle attivita di informazione a favore della
popolazione dei villaggi target.

4. Realizzazione di campagne di informazione sulle malattie
trasmissibili sessualmente, e altre patologie frequenti
nell’area d’intervento, a favore della ©popolazione dei
villaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle.

5. Realizzazione di campagne di informazione sulla prevenzione
delle malattie legate all’utilizzo di acqua potabile.

6. Realizzazione di campagne di informazione a favore dei
giovani dei villaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle sulla
prevenzione delle gravidanze precoci, gravidanza e parto
sicuri.

Risultati attesi:

1. Le capacita diagnostiche e di cura dei Centri sanitari nei
villaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle nel Dipartimento
di Artibonite sono state rafforzate attraverso la fornitura
di equipaggiamenti e piccole attrezzature sanitarie, farmaci,
materiali di consumo sanitario e reagenti.

2. 11 persole dei Centri sanitari e gli informatori sono stati
formati/aggiornati per una migliore incidenza dell’offerta
sanitaria, e dell’informazione sulla prevenzione, per la
popolazione dei due villaggi.

3. La capacita di diagnosi e cure per la popolazione dei
villaggi di Petites Desdunes e di Bocozelle nel Dipartimento
di Artibonite sono migliorate, cosl come la disponibilita di
farmaci a prezzi ridotti, o gratuiti, per la popolazione ivi
residente.

4. La popolazione dei wvillaggi di Petites Desdunes e di
Bocozelle nel Dipartimento di Artibonite ha acquisto le
conoscenze necessarie a prevenire le malattie trasmissibili
sessualmente e le altre ©patologie frequenti nell’area
d’intervento, nonché quelle legate all’utilizzo dell’acqua
potabile.

5. La popolazione dei villaggi di ©Petites Desdunes e di
Bocozelle nel Dipartimento di Artibonite e piu consapevole
suli rischi legati alle gravidanze precoci e accede ai Centri



sanitari per 1’accompagnamento della gravidanza e del parto
con minori rischi per la salute delle donne e dei neonati.

Monitoraggio e valutazione/autovalutazione del progetto:

Si prevede un monitoraggio in progress delle attivita e dei
risultati di progetto. Sono previste almeno 3 missioni finalizzate
alla formazione/informazione degli operatori dei Centri sanitari e
della popolazione, alla realizzazione del progetto (accordi con le
controparti; acquisto e consegna degli equipaggiamenti e piccole
attrezzature sanitarie, farmaci, materiali di consumo sanitario e
reagenti), nonché alle attivita di monitoraggio e valutazione che
dovranno essere realizzate contestualmente (ad es. verifica
dell’adeguatezza dei servizi sanitari offerti e dei moduli
informativi realizzati; wverifica della capacita di accesso ai
Centri sanitari della popolazione dei due wvillaggi, a partire

dalle donne, 1 giovani e 1 gruppi piu wvulnerabili; verifica
dell’efficacia dei moduli informativi realizzati e dell’aumentata
consapevolezza dei gruppi target sui rischi legati a
comportamenti, sessuali e non, scorretti, ecc). A conclusione

delle attivita di monitoraggio dovra essere predisposto un Report
di missione e monitoraggio messo a disposizione della rete di
partner e trasmesso ai competenti uffici della Regione Emilia-
Romagna in sede di rendicontazione finale e relazione conclusiva
delle attivita realizzate.



