
ÉTAPE 3 :
TROUVER LES INFORMATIONS 
NÉCESSAIRES

Si les OSC peuvent prouver que le problème existe et sensibilisent les personnes à la question 
en améliorant leur compréhension de la problématique, cela a de grandes chances d’aider à 
trouver une solution appropriée. Les informations rassemblées peuvent être des témoignages 
de membres de la communauté, des photographies des effets du problème, ou encore l’analyse 
et la présentation de données.

La génération des informations peut être structurée autour de trois questions clés :
1)   Quels sont les devoirs, les règles et les engagements pris qui devraient répondre au problème ?
2)   Qu’a fait le gouvernement ?
3)   Quelles ont été les conséquences ?

Identifier les engagements du gouvernement qui ont trait au problème permet aux activistes 
de montrer aux responsables les promesses qu’ils et elles n’ont pas tenues. Les organisations 
doivent œuvrer à l’identification des engagements politiques, légaux et financiers qui sont 
importants pour leur travail en se basant sur des sources, notamment des documents politiques 
et des accords verbaux qui ont été donnés lors d’évènements politiques.

Figure 5, Les scorecards Des Organisations de la société civile à un évènement 
sur l’évaluation de capacité organisationnelles à Bungoma, en décembre 2019
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% of pregnant women reporting 
for antenatal care before 20 weeks 

29% 30% 21% 42% 22% 21% 69% 34% 25% 35% 24% 25% 37% 27% 31% 24% 33% 51% 29% 31% 29%

% of pregnant women that 
attended at least 4th ANC1 35% 25% 26% 42% 25% 25% 39% 24% 23% 27% 17% 21% 30% 44% 29% 24% 33% 39% 66% 67% 89%

 % of pregnant women 
who received two doses of 
Intermittnent Preventive Treament 
for Malaria 43% 44% 65% 44% 31% 49% 87% 25% 32% 39% 37% 36% 33% 42% 29% 23% 38% 62% 43% 36% 31%

% of pregnant women who 
attended post natal clinic visit 
within 3 days of delivery 22% 16% 19% 19% 16% 16% 73% 39% 20% 9% 12% 17% 46% 14% 15% 12% 14% 22% 14% 16% 12%

% of HIV positive pregnant women 
on anteretroviral therapy (ARV) 
prophylaxis 1 45% 8% 42% 43% 50% 100% 123% 100% 0% 167% 0% 50% 100% 0% 133% 67% 100% 60% 111% 0% 0%

% of Deliveries taken by a skilled 
birth attendant

76% 99% 66% 56% 86% 89% 96% 90% 110% 87% 80% 46% 94% 75% 60% 48% 98% 92% 74% 85% 38%

% of fully immunized children <1 
year

28% 30% 34% 35% 28% 26% 54% 29% 39% 26% 22% 24% 21% 27% 15% 16% 16% 31% 38% 37% 18%

% of new diarrhoea cases in under 
five year olds who are given 
ORS&zinc supplementation 81% 84% 66% 82% 43% 91% 95% 69% 77% 91% 79% 90% 67% 92% 96% 91% 83% 88% 80% 87% 94%

% of females aged 15 - 49 years 
using any method of modern 
contraception 2% 3% 4% 3% 2% 2% 8% 2% 2% 1% 1% 2% 2% 2% 3% 0% 1% 2% 3% 4% 1%

% of births which are stillborn 2 3% 0% 0% 1% 2% 4% 2% 2% 4% 2% 1% 3% 2% 2% 3% 3% 4% 4% 4% 2% 1%

 % of caesarian deliveries 3 2% 1% 1% 3% 1% 1% 2% 0% 1% 1% 4% 1% 3% 1% 1% 1% 1% 2% 1% 1% 10%

LOCAL GOVERNMENT AREAS

1. Some Local Government Areas (LGAs) have above 100% scores in the HIV because of poor docu-
mentation and clients counseling at the point of testing and administration of drugs. These LGAs 
are: Dass 123%, Giade 167%, Misau 133% amd Toro 111% respectively    
2, 3 not colored coded because there are no internationally recognized standards for these indicators 
        
 

Data sources: District Health Information Systme 
(DHIS2) + The electronic Nigeria National (HIV/
AIDS) Response Information Management System 
(eNNRIMS - DHIS2) +Population data??

75% - 100% 50% - 74% <50% 
Good progress Some progress Insufficient progress
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Il est alors important de comparer ce qui a été fait avec les engagements qui ont été pris. Dans 
le projet E4A-MamaYe, nous utilisons des feuilles d’évaluation (scorecard). Une scorecard est un 
outil utilisé pour recueillir et présenter visuellement des données rassemblées à partir d’une 
sélection d’indicateurs, et inclut souvent des demandes de plaidoyer ou des recommandations 
pour cibler des publics à partir d’une analyse des données. Elles sont alors utilisées comme 
données probantes pour tenir redevables les personnes à responsabilité. Voir l’Annexe 1 pour 
l’approche de E4A-MamaYe pour la création de scorecards..

Des Organisations de la société civile à un évènement sur l’évaluation de capacité

ÉTUDE DE CAS La ligne budgétaire pour les produits 
de planification familiale en réponse aux données 
probantes des scorecards
Dans les États de Lagos et de Gombe, les scorecards de 2018 ont révélé que l’utilisation 
des services de planification familiale était basse. Pendant les réunions de validation, le 
groupe a discuté des données probantes derrière ces découvertes et est tombé d’accord 
sur le fait que les frais des consommables et qui incombent aux utilisatrices constituaient 
une barrière clé à l’accès à ces services. En réponse, les ministères de la Santé et de la 
Planification économique des deux États ont créé une ligne budgétaire pour les produits 
de planification familiale, ce qui est une étape clé pour augmenter les financements.




