Termes de Référence pour UN BUREAU D’ETUDE  (consultant national) devant appuyer la realisation de l’Etude comportementale pour l’élaboration d’une stratégie de communication durable et a l’échelle

Contexte

La Mauritanie  fait partie des 60 pays en développement où beaucoup d’enfants de moins de 5 ans meurent  encore de causes qui, pour la plupart, sont évitables. En effet, malgré une position relativement favorable par rapport aux pays de la sous région, le taux de mortalité infanto juvénile reste encore élevé avec 122 décès pour 1 000 enfants de moins de 5 ans. Le taux de mortalité infantile qui est plus lié aux problèmes sanitaires est de 77 pour mille (MICS 2007). Les principales causes sont: (i) les Infections Respiratoires Aiguës (IRA), (ii) les diarrhées, (iii) le paludisme, (iv) la malnutrition dont le taux pour la forme aigue globale est de 12 %. La mortalité maternelle est estimée
 à 686 décès maternels pour 100 000 naissances vivantes, un taux supérieur à la moyenne des pays ayant un profil socio-économique similaire.

Selon le dernier rapport sur les OMDs (2008) la Mauritanie ne pourra atteindre les objectifs 4 et  5 des OMDs. Cette situation particulièrement préoccupante  est paradoxale d’autant plus que des interventions efficaces et moindre coût pour la survie de l'enfant sont disponibles et matériellement réalisable à des niveaux élevés de couverture. Certains pays africains ont fait la démonstration ces dernières années qu’une mise en œuvre intégrée et accélérée d'interventions essentielles à coût peu élevé, peut avoir un  haut impact  sur la mortalité infantile et infanto - juvenile. Mais, le rythme de réduction est si lent que seule une accélération à grande échelle peut  permettre de se rapprocher de la cible à atteindre dans le cadre des OMD. C’est pourquoi, la Mauritanie, qui a souscrit à l’atteinte des OMD et adopté en 2006 un programme décennal de santé et d’action sociale qui accorde une importance capitale à la santé de la mère et de l’enfant, a élaboré un document de stratégie nationale de survie de l’enfant. 
L’une des conditions de succès de cette stratégie réside dans l’adoption de mesures d’accompagnement parmi lesquelles l’élaboration et la mise en œuvre d’une stratégie de communication durable et à grande échelle sur la survie de l’enfant axée sur 4 comportements clés : lavage des mains, utilisation de moustiquaires imprégnées, allaitement maternel exclusif et traitement de la diarrhée au moyen de la SRO. 

Objectifs de l’étude
L’étude vise globalement  l’élaboration d’une stratégie de communication durable et à grande échelle sur la survie de l’enfant en appui à la mise en œuvre de la SASDE, spécifiquement une stratégie axée sur 4 comportements clés : lavage des mains au savon, utilisation de moustiquaires imprégnées, allaitement maternel exclusif et traitement de la diarrhée au moyen de la SRO.

Dans le cadre de la réalisation de cette étude, un consultant international sera sollicité pour former l’équipe nationale et encadrer tout le processus de mise en œuvre. 

Un bureau d’étude sera recruté et aura comme tache principale la gestion sur le terrain de l’étude et le recrutement du personnel national qualifié:

· 1 Expert en saisie et analyse des données 

· 2 Superviseurs de la collecte de données 

· Entre 10 et 20 enquêteurs / enquêtrices 
Qualification et taches du personnel de l’Enquête
1- Expert en saisie et analyse des données 

Qualifications

· Etre titulaire d’un Masters dans le domaine de santé publique, (épidémiologie ou autre) ou en sciences sociales (sociologie, statistiques, etc)
· Avoir une expérience dans la saisie et le traitement des données (connaissance EPI-Info ou SPSS, création masque de saisie) 

· Avoir une expérience solide dans l’analyse des données et la rédaction des rapports d’enquêtes 

Taches


· Réviser en détail les outils avec l’aide de la consultante et fournir des recommandations pertinentes pour la collecte des données.

· Créer les masques de saisi avant le départ des équipes sur le terrain

· Recevoir des données quantitatives et procéder immédiatement  à la saisie des données.

· Créer des graphiques pour la présentation des données en collaboration avec de la consultante principale
· Elaborer un rapport avec les données présentées dans une forme simplifiée avec des graphiques appropriées et faire de brèves analyses de la signification des résultats
2 - Superviseurs de la collecte de données :

Qualifications

· Avoir un diplôme universitaire en sciences sociales  (en particulier santé publique, statistiques sanitaires, sociologie, anthropologie etc…) 
· Avoir participer à plusieurs enquêtes dans le domaine de la santé ou autres
· Avoir une solide expérience dans le rôle de supervision des enquêteurs 
· Maîtriser les  questions de recherche, les outils, le plan de recherche, 
· Connaître les habitudes et traditions de la société mauritanienne.
· Avoir des compétences dans la  résolution des conflits 
Taches
· Aider au pré-test des outils
· Assister à la formation des enquêteurs (3 jours)

· Conduire une équipe d’enquêteurs sur le terrain

· Motiver les enquêteurs sur leur travail
· Diriger la méthodologie chaque jour de sélection de ménages etc.

· Vérifier chaque questionnaire une fois que l’enquêteur l’a complété 

· Organiser les outils remplis

· Mener une discussion chaque jour des données et des problèmes possibles à résoudre

 3- Enquêteurs (enquêtrices) (10) (peut-être 12 pour la formation) (à discuter)

Qualifications

· Possède un degré ou certificat en science de la santé, ou être étudiant universitaire

· Parle et comprends bien la langue française, et deux autres langues nationales de la Mauritanie

· Avoir participer à plusieurs enquêtes dans le domaine de la santé

· Avoir une bonne expérience dans la conduite des entretiens ( Focus group)
· Comprend bien des questions de recherche, les outils, et le plan de recherche

· Apte à suivre soigneusement les instructions, à conduire la recherche et à remplir les outils

· Connaître et suivre le comportement correct au sein de la communauté

· Les candidatures féminines sont vivement encouragées 
Taches 

· Assister à la formation des enquêteurs (3 jours) et au pré-test des outils
· Collecter les données sur le terrain, selon les instructions spécifiques

· Suivre la méthodologie chaque jour de sélection de ménages etc.

· Vérifier chaque questionnaire avant de le donner au superviseur ; s’il y a des lacunes ou des erreurs, rentrer à la maison de l’enquêtée et faire des corrections

· Organiser les outils remplis

· Pour les Focus group, prendre les notes ou mener la discussion comme formée ; écrire les rapports corrects et suivre les instructions de la consultante principale.

· Participer aux discussions menées par la consultante

· Participer à une journée de discussion après la collecte de données.

La méthodologie de l’étude

L’étude combinera à la fois la méthode qualitative (Focus group, rappel des 24 heures de consommation, journée typique de la femme, calendrier annuel de disponibilité des denrées)  et la méthode quantitative (Questionnaires individuels)  pour avoir une idée de la fréquence des comportements et des croyances. 
Taches du Bureau d’etude (Consultant national)
Le bureau d’étude (consultant National) travaillera sous la supervision du consultant international  et du chargé de la communication à l’UNICEF.  L’étude sera coordonnée par le chef de la  section Santé et Nutrition du bureau Unicef Mauritanie avec l’appui de tous les administrateurs de projet de la section.

La mission du bureau d’étude consistera à assister le consultant international pour organiser  et mettre en oeuvre de l’étude comportementale en vue d’élaboration de la stratégie nationale de communication.  Pour ce faire  le bureau d’étude devra :
· Assister à déterminer la méthodologie d’échantillonnage avec l’appui de la consultante internationale;

· Procéder à l’échantillonnage avec l’appui du consultant international;

· Identifier les ressources nécessaires pour la mise en œuvre (matérielles, humaines et financières) et organiser l’enquête en collaboration avec le consultant international, le service de l’éducation pour la santé du Ministère de la santé et l’équipe du comité de pilotage ;

· Assister le consultant international pour la  formation des superviseurs et des enquêteurs ;

· Organiser la collecte et l’analyse des données ;

· Organiser la  supervision de la collecte des données ;

· Assurer la qualité du recueil et de l’analyse des données ;

· Analyser et interpréter les données avec le consultant international et les membres du comité de pilotage ;

· Assister le consultant international dans la rédaction du rapport final ;

· Restituer en collaboration le consultant international les résultats de l’enquête au comité de pilotage (power point) ;

Durée du Travail

Quatre semaines à partir du 19 Novembre 2008.

Rémunération 
Le bureau d’étude soumettra une offre financière pour les honoraires ainsi que pour les coûts opérationnels de l’enquête. 

Soumission des offres

Les offres sous pli fermé seront envoyées avant le dimanche 16 Novembre 2008 avant midi à :

UNICEF

Offres Etude comportementale
Parcelle 146/151

Ilot K

Nouakchott

Mauritanie

� MICS 2007





