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Initie en 2011 par les neuf pays francophones de I'Afrique de 'Ouest et leurs
partenaires pour repositionner la planification familiale parmi les priorités
nationales et résorber le retard de ces pays dans ce domaine, le Partena-
riat de Ouagadougou (PO) apermis a environ 4 millions de femmes d’acce-
deraux méthodes modernes de contraception en 8 ans de mise en ceuvre.
Cette performance se traduit par le doublement du taux de prévalence
contraceptive danslaplupart despaysetle positionnement de 'Afrique de
I'Ouest francophone enbonne posture danslesinstances nationale, regio-
nale et globale de gestion de la santé de lareproduction et la planification
familiale.

Bien que les pays du Partenariat de Ouagadougou aient connu une perfor-
mance accélérée en nombre de femmes additionnelles utilisatrices des
méthodes modernes de contraception entre 2012 et 2020, force est de
constater gu’ils se situent actuellement dans un tournant tendant vers un
ralentissement des avanceées en termes d’utilisation des services de plani-
fication familiale. Il est évident que la crise multiforme (politique, sanitaire,
economique, climatique, sécuritaire, etc.) et la persistance des normes
sociales defavorables constituent des facteurs pouvant contribuer a ex-
pliquer la tendance actuelle du ralentissement du taux d’augmentation de
I'utilisation des services de SR/PF dans les pays de I'Afrique de I'Ouest. En
tout état de fait, face au besoin de donnees probantes pour mieux cer-
ner l'intrication et la complexité de I'écosysteme de la PF, la communautée
du PO, dans sa stratégie « au-dela de 2020 », a décidé de faire de la re-
cherche son dispositif d’'opération et laboussole de la mise en ceuvre des
programmes pour I'atteinte des objectifs 2030. Dans le cadre de I'implé-
mentation duvolet de larecherche duPO, un ateliera été organise du 10 au
12 octobre 2022 a Conakry en République de Guinée.
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Cet atelier avisé deux objectifs principaux:

- dresser une liste exhaustive des thématiques prioritaires de recherche
du PO pourles deux années a venir;

- convenir d’un cadre et des modalités de collaboration entre décideurs
politiques et institutions de recherche.

Cet atelier s’est voulu participatif et inclusif des différentes parties
prenantes delarecherche actionsurles politiques de SR/PF. Environ/70re-
présentants des parties prenantes du PO dont les DSME, les responsables
delarecherche des ministeres de la santé, les chercheurs, la société civile,
y compris les jeunes leaders, les journalistes, les PTF ont pris part a cette
rencontre.

Les participants ont éte choisis pourlerdle gu’ilsjouent et qu’ils seront
ameneés a jouer dans I'élaboration, I'exécution et le suivi-évaluation de
I'agenda de recherche du PO. La diversité et la qualité des profils, ci-des-
sous, des participants procede d’un travail minutieux réalisé en amont de
cet atelierenvue de susciter des echanges fructueux et objectifs.

Les institutions derecherche

L’identification des chercheurs participant a I'atelier s’est faite sur la base
d’une cartographie des institutions de recherche initiee depuis le 15 ao(t
2022 par 'UCPO qui a permis a I’heure actuelle de recenser une trentaine
d'organisations de recherche dans le domaine de la SR/PF et connexes.
Ainsi, en collaboration avec les points focaux DSME, trois chercheurs ont
ete identifiés par pays pour participer a I'atelier sur la base de criteres qui
sontl'expérience de travail derecherche avec le ministere delasanté etles
publications dans le domaine de larecherche ensanté.
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Les membre du Conseil de Recherche

Le Conseil de Recherche du PO est un organe consultatif dont le role
principal estd’orienter’UCPO surl’identification de sonagendarecherche
ainsi que le processus de sa mise en ceuvre. Il est constitué de huit (8)
membres’représentants lesinstitutions de recherche, lesgouvernements,
jeunes leaders, la sociéte civile et les bailleurs de fonds de plusieurs pays.
Ila un mandat de deux ans et tient des réunions trimestrielles. La premiere
reunion virtuelle du conseilaeulieule 28 octobre 2022. De fagon géneérale,
les conclusions de cette premiere réunion ont souleve la nécessité de
focaliser les efforts sur la mise en ceuvre d'un agenda de recherche
reformulé sur la base des besoins réels exprime par les décideurs. Quatre
(4) parmi les huit (8) membres du Conseil de Recherche étaient présents a
I'atelier.

Les autoritaires sanitaires nationales des pays du PO (DSME)

Cet atelieravula participation des Directeurs de la Santé de la Mere et
I'Enfant (DSME) et lesresponsables de larecherche des Ministeres de la
Santé des neufs (9) pays. La participation de ces acteurs gouvernemen-
taux a tout le processus del'organisation et alatenue de l'atelier surla
recherche a permis de travailler sur des bases solides en adequation avec
laréalité etlesbesoins des pays.

T _DrAlain Damiba, USAID WEST Africa
- Noortje Verhart, Coopération Néerlandaise
- DrHarou Issoufou, DGSP/P Niger
- Dr Dieney Fadima KABA, DSME Guinée
- Francoise Agbaholou WILDAF Benin
- Fatou Diop, JA Senegal
- Cheikh Mbacke, Expert Sénegal
- Dr Georges Guiella, Expert Burkina Faso
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Les représentants de la société civile

Les organisations de la sociéeté civile, y compris les organisations des
jeunes sont des acteurs clefs du dispositif de coordination des interven-
tions de 'UCPO dans les pays du PO. En collaboration avec les DSME des
neufs (9) pays, cing (5) représentants des OSC et quatre (4) jeunes leaders
impliqués dans les questions de recherche et I'utilisation des données de
larecherche ont étéidentifieés pour participer al’atelier surlarecherche.

Les Partenaires Techniques et Financiers (PTF)

Les Partenaires Techniques et Financiers sont des acteurs incontournables
dansla conduite et le financement de larecherche dansles pays du PO. Au
total, dix-sept (17) PTF ont participé a l'atelier en vue d’enrichir les discus-
sions surdes approches derecherches action utiles pouraméliorerles po-
litiques et les stratégies des pays du PO.

La réeunion s’est deroulée sur trois (3) jours sous un format qui a permis a
chaque participantde s’exprimeret surtout de contribueralaréfiexion pour
I'atteinte des objectifs de I'atelier a travers dix (10) présentations, quatre (4)
panels et deux (2) séries de travaux de groupe.

La rencontre a été I'occasion de rappeler aux participants la mission du
PO qui est la mobilisation des acteurs et la coordination des interventions
et des ressources pour le repositionnement de la SR/PF dans les priorités
nationales. Al'heure actuelle, les priorités du PO sont :

- lesjeunes acause de I’extréme jeunesse de la population des pays
duPO;

- laplanification familiale en contexte de crise du fait que la plupart
des pays du PO sont confrontés a des crises;

- lacréationde lademande des services SR/PF en vue de susciter
les changements des hormes sociales et de comportement pour
I’augmentation des services de planification,
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- les pays ayant un faible taux d’utilisation des méthodes
contraceptives modernes font I’objet d’une attention particuliere
desinterventions du PO pour qu’ils puissent rattraper leurretard
larecherche action est I’épine dorsale qui sous-tend toutes les
interventions du PO

Eneffet, les échanges surles defis etles opportunités delarecherche-
action dans les pays de 'Afrique de I'Ouest francophone ont permis de
toucher du doigt les insuffisances ainsi que d’étaler les fenétres d’'oppor-
tunités en matiere derecherche. Il ressort des discussions que les défis de
la recherche en Afrique de I'Ouest francophone sont, entre autres, I'insuf-
fisance de production, la faible collaboration entre chercheurs et entre
chercheurs et decideurs, la faible utilisation des évidences pour les prises
de décision. De maniere plus concréete, il est reconnu que beaucoup dere-
cherches surla SR/PF existent mais la plupart ne sont pas diffusées. Celles
quisont publiées sont en anglais et leur accessibilité par les francophones
n'est toujours pas aisee.

De plus, il est a noter que les recherches sont commanditées par les bail-
leurs ou par des organisations non gouvernementales avec peu ou pas de
concertation avec les décideurs sur leurs besoins de recherche. Ceci ex-
pliqgue en grande partie pourquoi les résultats de ces recherches ne sont
pas utilises pour informer les politiques de santé. De méme, I'insuffisance
des ressources surtout celles financieres allouées a la recherche est ap-
parue comme une des difficultés majeures a la promotion de larecherche
dans les pays du PO. Les financements existant pour la recherche sont en
généralenvue derenforcerouinformerles stratégies d’'investissement des
bailleurs et il existe une insuffisance dans l'alignement de ces dossiers de
recherches et les priorités des politiques et stratégies de santé des pays.
Cependant des fenétres d’opportunités existent. Le consensus qui s'est
déegagé pour solutionner ces manquements est |'élaboration d’agendas
de recherche tant au niveau national que regional. Cela est possible du fait
des opportunités qui s’offrent aux pays dont :
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- lintérét de plus en plus marquant des bailleurs pour les pays
francophones; I'inclusion d’un volet recherche dansl’agenda 2063
de I’'Union Africaine auquel les pays ont souscrit ; et 'exigence dela
redevabilité que les communautés, la société civile et les bailleurs
imposent. Ces agendas devront étre élaborés avec la participation de
toutes les parties prenantes et utilisés comme outils de plaidoyer pour
faire de larecherche une priorité dansles PANB ;

- lalignement des projets derecherche des bailleurs etdela
communauté scientifique sur les priorités nationales ;

- lamobilisation et coordination des ressources;;

- limplication des décideurs dansle processus;

- l'ancrageinstitutionnel de larecherche dans les Ministeres de la Santé.

Tenant compte de ces défis, il a été suggeére al’'lUCPO d’envisager un sou-
tien pour le renforcement des structures de recherche dans les DSME, de
renforcer les capacités des institutions de recherches sur la recherche
action utile et la formation des chercheurs et de faire le recensement des
chercheurs dans l'espace du PO pour disposer d'un pool d’experts qui
pourraient étre mobilisés et mis enreseau facilement.

Ensuite, les sessions de partage d’expériences reussies dans 'espace
du PO ont permis de partager les approches d’utilisation de données
probantes pour affinerles politiques et strategies nationales, d’'implication
des parties prenantes dans la recherche-action et d’accés aux données
disponibles surla SR/PF. C’est ainsi que Population Council et ID Insight ont
informé de leurs approches quiont permis|'utilisation desrésultats de leurs
recherches pour éclairer les prises de décision et influencer les politiques.
Le succes est dufait que ces approches ont eté structurees endes étapes
claires et précises consistant a axer la recherche sur la demande des
acteurs.

FHI 360 a présente les étapes de la gestion des connaissances qui est un
processus systématique de collecte, d’interprétation et de synthese des
données afin gu’elles soient facilement utilisées parles décideurs.
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Le Pr SALL M. de I'Institut de Recherche sur la Population et la Santé de
la Reproduction de Dakar est revenu sur I'importance d'impliquer les
parties prenantes dans toutes les étapes de la recherche. Il ressort que
les communautés ne doivent plus étre vues comme de simples objets
scientifigues mais qgu’elles doivent étre des acteurs dans toutes les
etapes allant de la conception, la collecte, la dissémination et le partage
des résultats. Les bénéfices de leur implication sont multiples dont :
'acceptation et 'appropriation des résultats, la validation des résultats
(vu qu’elles ont joué le role d’évaluateur) et I'exigence de la redevabilité
scientifique.

L'identification des thématiques derecherche a été un processus effectué
enamont et en aval de I'atelier sur larecherche. En amont, dans les préepa-
ratifs de I'atelier, TUCPQO avait effectué un mapping des thematiques po-
tentielles de recherche du PO collectées aupres des chercheurs et des
preneurs de decision. Au cours de 'atelier, partant de cette liste, les par-
ticipants ont été répartis en huit (8) groupes selon les quatre (4) priorités
de 'agenda Beyond 2020 du PO que sont les jeunes, la PF en contexte de
crise, la création de la demande et les pays prioritaires. lls ont sélectionne
les thématiques enlien avec chaque priorité du PO. C’est ainsi que 43 the-
matiques ont éte retenus dont : 12 pour les Jeunes, 8 pour la création de la
demande, 12 pour la PF en contexte de crise et 11 pour les pays prioritaires.
Ensuite, lors des discussions, laplénierey a ajoute 3 autres :i)la perception
des parents surla SR/PF desjeunes ;ii) l'identification et la motivation des «
anti PF»; etiii) le paquet minimum d’urgence en contexte de crises humani-
taires portant ainsile total des thématiques a 46.
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Toutefois, les participants a l'atelier ont souligné lanécessité de:

- élaguerles themes ayant déja fait objet de recherche
- reformuler les thématiques de fagon plus explicite
- hiérarchiser les thématiques pour pouvoir retenir les plus urgentes

En aval del'atelier, tenant compte des recommandations, I'équipe de
I'UCPO arevu les thematiques en vue d’élaguer les redondances aboutis-
sant aune liste de thématiques importantes qui permettraient une amélio-
ration des politiques et strategies dansles pays du PO (Voirannexe). Le PO
exhorte donc les partenaires et bailleurs quiontunintérét pourlarecherche
etles évidences de prendre encompte ces thématiques dans leurs
dossiersd’investissement dansunsouciderépondre aux besoins exprimes
parlesreprésentants et preneurs de déecision des pays du PO.

La deuxieme réunion du Conseil de Recherche arecommandé d’avoir une
liste de thématiques prioritaires qui feront I'objet de I'appel a soumission
de propositions derechercheincluant des pratiques ahautimpact tels que
la deélégation des taches dans 'offre de la PF, I'intégration de la planifica-
tion familiale dans la couverture maladie universelle, et la gratuité de la pla-
nification familiale. Ces 7 thématiques feront'objet d’'un appel a propo-
sitions a travers 5 a 10 subventions que 'UCPO accordera aux instituts de
recherchelocauxdes pays du PO.

Thématiques de Recherche-Action pour accélérer|’utilisationde la
planification familiale dans les pays du PO

1. Amélioration de 'acces des jeunes a la planification familiale : stratégies
d’intégration de laréalité sociale et de I’emprise de la tradition

2. Stratégies d’intégration de la planification familiale dans le dispositif
minimum d’urgence en situation de crise

3. Stratégies et dispositif d’intégration de la planification familiale dans Ia
couverture sanitaire universelle : politiques et approches

4. Approches prometteuses pourle passage al’échelle de la délégation
destaches
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5. Stratégies de I'effectivité de la gratuité de la planification familiale

6. Stratégies de réduction de la discontinuité de I'utilisation des me-
thodes contraceptives parles femmes et lesjeunes filles

7. Mécanismes de mobilisation du secteur privé pour le financement dela
santé delareproduction

En développant 'agenda recherche du PO, 'TUCPO a aussi congu un dis-
positif pour sa mise en ceuvre. Il s’agit de la mise en place d'un Conseil de
Recherche qui est un organe consultatif du volet recherche du PO et I'éla-
boration d’'un mécanisme d’octroi de subventions qui définit les processus
etles procédures entourant les subventions de recherche du PO.

Les débats surle dispositif ontinsisté surl'implication des pays dansle pro-
cessus de I'octroi des subventions afin que les priorités des agendas des
pays soient prises en compte. Etant donné que 'UCPO ne dispose que
d’un financement catalyseur, les pays sont encourages a mettre en place
une gouvernance de larecherche basée surles chercheurs locaux et le fi-
nancement domestique.

Desl’entame et tout aulong de I'atelierla collaboration et la coordination
sontrevenues dansles discussions. Il etaitimportant d’y consacrer toute
une session afin d’en débattre de facon approfondie et d’en donner un
contenu consensuel. Ainsi les participants répartis en 8 groupes y ont
travaillé pour en définir le format, la fréquence, les parties prenantes et
les résultats escomptés. Pour rendre la collaboration et la coordination
effectives et efficaces, ila été proposé les suivants :

11
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1. Au niveau national : mettre en place une instance (sous |'appellation
Groupe Technique ou Comité de Pilotage ou Comité de Coordination).
Elle pourrait (i) remplir les fonctions définies ci-dessus (Gouvernance du
mécanisme d’octroi de subventions) ; (ii) étre le répondant pays du Conseil
de Recherche ; et (iii) appuyer 'TUCPO dans toutes les activités de 'agenda
recherche. Une telle instance facilitera I'appropriation, I'analyse et le suivi
de l'utilisation des résultats.

2. Au niveaurégional : trois (3) instances pourraient étre considérées : (i) un
Réseau Régional des Chercheurs ; (ii))un Réseau des Jeunes Chercheurs; et
(iii) un Comité Technique Régional

Plusieurs formats de rencontres et d’échanges ont ete suggerées dont :
des ateliers/reunions, des fora, des colloques, des webinaires. Il a été aussi
suggeredesaisircertainesopportunitésdontlaRAPO etle Forumde partage
des Bonnes Pratiques que 'OOAS tient tous les 2 ans pour y organiser une
Pré-conférence surla Recherche.

L’Atelier Recherche de Conakry a été d’'une grande importance car consti-
tuantune étape danslaconnexionformelle des chercheurs etinstitutions de
recherche avec les decideurs et les responsables de la mise en ceuvre des
Plans d’Action Nationaux Budgétises (PANB).

Il a éete, pour’'UCPO, 'occasion de présenter aux parties prenantes 'agen-
da recherche du PO pour convenir de son opérationnalisation. Il a jeté les
bases d’'une meilleure articulationentre larecherche etles programmes afin
que d’une part que les decideurs aientune influence surles domaines de re-
cherche aentreprendre; et, d’autre part, que les chercheurs familiarisent les
décideurs al'utilisation des évidences pour prendre des décisions.

Par ailleurs, les conclusions et recommandations de cet atelier serviront de
base de travail au Conseil de Recherche et a la future plateforme régionale
de coordination. Del'atelieron peutretenirlesrecommandations suivantes:



RAPPORT DE L'ATELIER REGIONAL DU PARTENARIAT
DE OUAGADOUGOU SUR LA RECHERCHE

Al'intentionde ’'UCPO

Amener les pays a faire de larecherche une priorité et a luiaccorderune
meilleure place dans 'organigramme des Ministeres de la Santé ;
Assurer que larecherche soitune composante dans les PANB ;

Mettre en place des plateformes de partage d’information, de
coordination et collaboration entre chercheurs et entre chercheurs et
autres acteurs;

Veiller alafonctionnalité des plateformes régionaux ;

Encouragerles bailleurs de fonds a financer les agendas recherche eta
s’aligner surles priorités y définies;

Faire le plaidoyer aupres des gouvernements pour allouer plus de
ressources alaRecherche-Action

Promouvoir la culture de laredevabilité des chercheurs aux décideurs et
des chercheurs et décideurs vis-a-vis des communautés

Ala partie gouvernementale

Formuler des agendas recherches sous le leadership des Ministeres de
la Santé;

Utiliser ces agendas comme outil de coordination, de plaidoyer et de
mobilisation desressources;

Intégrerles agendasrecherches dans les plans stratégiques nationaux,
particulierement dans les PANB de SR/PF;

S’investirdans la mobilisation desressources surtout domestiques ;
Améliorerla culture de baser les prises de décision sur des évidences;;
Veiller ala fonctionnalité des plateformes nationaux.

Ala Société Civile (plurielle)

S’impliquer dans la Recherche comme décideur et/ou acteur
Utiliserles résultats de larecherche pourrenforcer son avantage
comparatif d’influenceuse des réformes

Aux Partenaires Techniques et Financiers

Accorder plus de financement alarecherche
Aligner les projets de recherche surles priorités des nationales et
régionales

13
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Aux Chercheurs

- S’ouvrirdavantage ala collaboration avec les autres acteurs

- Impliquer davantage lacommunauté a toutes les étapes du processus
- Aborderles thématiques négligées

Les prochaines étapes
Il a été convenu les suivantes:

- lavalidation de laliste des thématiques de Recherche parle Conseil
de Recherche

- lelancement de 'appel a proposition

- lamise en place de la plateforme de collaborationrégionale
- 'envoides documents de |'atelier aux participants
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Liste exhaustive de thématiques importantes dans’espace du PO
(identifiées lors de I’Atelier du PO surla Recherche)

THEMATIQUES PERTINENCE/ QUESTIONS DE TYPES DE COUVERTURE
PRIORITAIRES RECHERCHE DONNEES GEOGRAPHIQUE
CREATION DE LA DEMANDE

Etude des normes sociales Trés élevée Données Al'échelle pays

liees alutilisation des
services PF

- Quels sontles facteurs de
normes sociales et de genres
quiinfluencent 'utilisation des
services PF?

qualitatives et
quantitatives

Etude des facteurs Elevée/ Données Al'échelle
favorisants I'implication - Quels sontlesfacteurs qualitatives nationale et
deshommes dans favorisants I'implication des régionale
I'utilisation des services PF hommes dans |'utilisation des

services PF?
Etude desfacteurs liés Elevée/ Données Al'échelle
aladiscontinuité de - Quels sontles facteursliésala qualitatives et nationale et
I'utilisation des méthodes discontinuité de I'utilisation des quantitatives régionale
contraceptives parles méthodes contraceptives par
femmes les femmes ?
Etude surles déterminants
sociaux et de comportement
des prestataires pour
I'amélioration de la qualité
des services PF
Etude de lacombinaison des
AGR avec lacréationdela
demande surles services PF
LesTIC et créationdela - CommentlesTIC peuvent-ils Etude Pays et multi
demande de services PF utilisées pour créerlademande qualitative pays

et accroitre l'utilisation des

services PF,

- Comment utiliserles TIC pour

créerlademande et accroitre

I'utilisation des services PF
Gestion des effets - Quelles sontles stratégies Etude Pays et multi
secondaires etles mythes innovantes et émergentes de qualitative pays
autour des méthodes gestion des mythesliés aux
contraceptives effets secondaires
LES JEUNES
Participation et - Quels sontles modalités Données Dans tous les
engagement des jeunes d’'implication desjeunes, primaires pays duPO

danslagestiondelasanté
sexuelle etreproductive

- Quel estle niveau d’implication
desjeunes,

15
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Réalité sociale et emprise
delatraditionsurl’accés
desjeunesalaPF

- Comment les parentsetles
leadersinfluencent sociaux sur
'accesdesjeunes

Données
primaires

Danstousles
pays du PO

Qualité services des
de santé sexuelle et
reproductive offert aux
jeunes

- Quels sontles barrieres
professionnels etinstitutionnels
du systéeme de santé surl’offre
de qualité auxjeunes;

- Quelles sontles stratégies
locales d’organisation des
services de santé sexuelle et
reproductive offert auxjeunes

Données
primaires

Danstousles
pays du PO

La maternité précoce des
adolescentes

- Quelle estI’évolutionde la
perception des grossessesnon
désirées et précoces;

- Commentles filles méres
gerent-elles leur parcours de
formations scolaires et d’insertion
socio-économique;

- Comment les jeunes gargons
gerent la paternité précoce;

- Quelles sontles normes
sociales qui pésent surla scolarité
desfilles méres

Données
primaires

Danstousles
pays du PO

L’impact des réseaux
sociaux et les TIC sur
I'utilisation des services
de PF

- Comment les réseaux sociaux et
TIC sont mobilisés pour améliorer
'accés desjeunes aux services
de SRAJ;

- Quelles sontles approches pour
éduquerlesjeunes scolarisés ou
non enmatiere de PF a travers les
réseauxsociauxetlesTIC;

- Quels types d’informations sont
diffusersurlesréseauxetlesTIC
enmatiére de PF;

- Quels sont les dispositifs de
téléconsultation disponible dans
I’écosystéme du PO

Données
primaires

Danstousles
pays du PO

Analyse des
comportements sexuels a
risques desjeunes

- Quelles sont les perceptions
desjeunessurlesrisquesliésala
sexualité ;

- Quelles sont les perceptions
surles messages d’éducations
et de préventionsurla santé
sexuelle etreproductive ;

- Quelles sont les stratégies
individuelles de gestiondes
risques surla sexualité

Données
primaires

Danstousles
pays du PO
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LES PAYS PRIORITAIRES

Quels sont les facteurs
limitantdel'accés a
I'autosoin ? Evaluerles

Enquéte
quantitative et
qualitative aupres

Echantillonnage
al’appréciation
des 3 pays

barrieres liées ala délégation descommunautés | prioritaires et

destaches de femmes en fonction du
etauprés des budget
prestataires de
santé

Quels sontles approches Documentation, 9 paysdu PO

porteuses au sein du PO
quiont parmide mobiliser
desressources pourla
sécurisation des produits
PF?

Quels sontles goulots
d’étranglementala
demande?

Revue
documentaire
etrecherches

Echantillonnage
al’appréciation
des 3 pays

qualitatives prioritaires et
en fonctiondu
budget
Quels sont les obstacles de Enquéte Echantillonnage
'accés des adolescents et quantitative et al’appréciation
jeunes alaPF? Quelles sont qualitative des 3 pays
les expériences des filles prioritaires et
méres dansl’accesalaPF? enfonctiondu
budget
Quels sont les facteurs de Revue Echantillonnage
persistances des normes documentaire, al’appréciation
sociales négatives qui enquéte des 3 pays

entraventle changement
social de comportement
enfaveurdelaPF?

qualitative et
quantitative

prioritaires et
enfonctiondu
budget

Quels sont les facteurs
déterminants dela
disponibilité des produits
jusqu’au dernier kilomeétre ?

Revue
documentaire,
enquéte
qualitative et
quantitative

National pour
les 3 pays

Evaluerle niveau
d’implication desleaders
communautaires dansla
promotion delaPF

Revue dela
littérature

Bénin, Guinée
etTogo

Quels sontles déterminants
del’adoptiondela
planification familiale ?

Des entretiens
individuels
avec toutes

les parties
prenantes ; Des
focus groupe

Bénin, Guinée
etTogo
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Evaluerla qualité des services
de santé dereproduction

Analyse
situationnelle ;
Des entretiens
individuels avec
toutesles parties
prenantes

Bénin, Guinée
etTogo

LAPLANIFICATION FAMILIALE EN CONTEXTE DE CRISE HUMANITAIRE

Délégationdestaches
et auto-prise encharge
enmatiére de PF dans
un contexte de crise
humanitaire

Probléme : rupture des services/
Non disponibilité des services
(RH, approvisionnement
produits, équipement) ;

- Quels sontles barriéres et
facilitateurs a la délégation
destaches et auto-prise en
charge enmatiere de PF dans un
contexte de crise humanitaire ?
- Comment maintenir la qualité
des services de PF dans
délégation des taches et auto-
prise en charge en matiere de
PF dans un contexte de crise
humanitaire ?

- Quel estle niveau d’implication
desrelais communautaires dans
I'offre des méthodes modernes
de PF;

- Etude de faisabilité pour
I’Autonomisation de laFemme
en contexte de crise humanitaire
(L’environnement, I'agriculture
biologique, formation des
femmes)

Données
qualitatives

Zones fragiles
duPO

Autonomisation et
renforcement du pouvoir
d’action des femmesen
matiére de PF

Probleme : Vulnérabilité
économique, sociale et familiale

; La crise entraine un confinement
augmentantlerisque de grossesse
chez cesfemmes augmentant leur
besoin en PF ; Baisse de pouvoir
économique des femmes (perte
AGR) aggravant leur vulnérabilité et
entrainant leurincapacité a prendre
en charge leur besoin primaire
économique, social.;

- Q: Quelles sont les stratégies de
réduction de risques minimisant
lavulnérabilité des femmes pour
renforcer leur pouvoird’agiren
matiére de SR/PF en situationde
crise humanitaire

-Données
existante
(littérature);
- Données
qualitatives

Zones fragiles
du PO
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Renforcement de Probléme : Faible disponibilité et -Données Zones fragiles
la coordination approvisionnement. existante du PO et
desinterventions - Quelles sontles stratégies/ (littérature); générale
multisectorielles pourla modeéles de renforcement dela - Données
distribution au dernier coordination desinterventions qualitatives
kilomeétre des produits multisectorielles pourla distribution
contraceptifs au dernier kilomeétre des produits

contraceptifs en matiére de PF?
L’ offre mobile des Probléme : Malgré la mise des Données Zones fragiles
méthodes de PF aux stratégies pour améliorer I'offre existante du PO

femmes habitantles zones
enclavées

I'accés des populations aux
méthodes de PF, 'utilisation est
encore trés faible

- Quelles est'impact des stratégies
d’offre mobile des méthodes de PF
aux femmes habitant les zones de
crise humanitaire ?

(littérature)

L’évaluation de la qualité
des services de santé de
reproduction en contexte de
crise humanitaire

Probleme : Insuffisance
d’assurance continue de la qualité
enpériode de crise ;

- Q: Comment maintenirles critéres
minimums de qualité dans |'offre

de service de la PF ensituationde
conflits

Données
qualitatives et
quantitatives

Zones fragiles
du PO

Lavulgarisation deslois SR
dansles pays etl'implications
desleaders communautaires
dans la promotion des droits
en SR,

Problémes : Beaucoup de textes
sont votés mais pas connu des
populations surtout dansles zones
de conflit;

- Q: Quelles sont les mécanismes
de vulgarisation deslois SRdans les
pays et l'implications desleaders
communautaires dans la promotion
des droits en SR en situationde
crise?

Données
existante
(littérature)

Zones fragiles
du PO et
générale

La gestion des effets
secondaires et des mythes
autourdes méthodes
contraceptives

Probléme : Défaillance du systeme
de santé et pour conséquent du
systéme de gestion des effets
secondaires;

- Q: Quelles sont les mécanismes
de gestion des effets secondaires
etles mythes autour des méthodes
contraceptives ?

-Données
existantes;
-Données
qualitatives et
quantitatives

Zones fragiles
du PO

Quels sont les mécanismes
efficaces et efficients

de coordination des
interventions qui
permettent une bonne
collaboration entre tous
les acteurs en contexte de
crise ?

Probléme : Les crises répétitives
fragilisentles systemes de
coordination déja fragiles ;

- Q:Quels sontles mécanismes
efficaces et efficients de
coordination desinterventions
quipermettent une bonne
collaboration entre tous les acteurs
en contexte de crise ?

Données
existante
(littérature)

Zones fragiles
duPOet
générale
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Larésilience des systémes Probléme : Le systémes de santé -Données Zones fragiles
de santé pour assurerla ne sont pas capable de répondre existante du PO
continuité des services de PF de maniére prompte, efficace (littérature);

et adaptée aux besoins des - Données

populations; qualitatives

Q: Quelles sont les mécanismes

derésilience des systemes de

santé pour assurer la continuité des

servicesde PF?
Les déterminants de - Q:Quelles sontles déterminants Données Zones fragiles

I'adoption de la planification
familiale en contexte
humanitaire

del’adoption de la planification
familiale en contexte humanitaire

qualitatives et
quantitatives

du PO

Comment utiliserles normes
sociales pourreleverle
défidel'accesdesjeunes/
femmes ala PF en contexte
de crise humanitaire

- Q:Comment utiliserles normes
sociales pourreleverle défide
'acces desjeunes/femmesalaPF
en contexte de crise humanitaire ?

Participation /engagement
communautaire

TIC (Technologie de
I'Informationetdela
Communication)

Quelle est la contributiondes TIC
surl'utilisation des services de
planification familiale en contexte
humanitaire

Données
quantitatives/
qualitatives

Pays du PO
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