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But: d’améliorer et renforcer la qualité technique des
programmes et les enquétes pour les résultats nutritionnelles
parmi les populations affecté pendant les urgences et les crises
prolongées

* Pour la reponse collective (via le Cluster Nutrition)
« Pour les agences individuelles (ou plusieurs ensemble)

POUR AMELIORER LA QUALITE TECHNIQUE ou

L'ECHELLE DES PROGRAMMES
PAS POUR LE « GAP FILLING »

Approche:

> déployer des conseillers techniques

» fournir un support technique a distance

» Atravers initiatives de renforcement des capacites
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Equipe du gestion du programme: Directrice et Directeur Adjoint

Un equipe de 4 experts disponible

La flexibilité
c R Changement de trouver
u
nquetes PCIMA ANJE Comportement les autres
Sociale S

nécessaires

Comite de pilotage du deploiement
Examiner et approuver les demandes de déploiement, contribuer au TdRs

Global
CLUSTER

International
Medical Corps
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Conditions pour deploiement:

1.

Catégorisation en L3/L2 ou un mécanisme cluster ou un autre
mecanisme de coordination du secteur est en place

Une crise humanitaire (selon ACAPS)

Aux pays ayant une capacité technique limitée en nutrition en cas
d'urgences

Pays a haut risque d'urgences et de catastrophes
Ne duplique pas les autres supports sur le terrain

Criteres de priorité

1.
2.

Déclaration d’'une urgence de niveau L3

Urgence de nature rapide ou détérioration rapide d’'une situation
préexistante

Menace ou prevision d’'une urgence L2 ou L3
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Qui peut demander?

« N'importe quelle organisation qui identifie un
besoin technique (ex. Ministere de la Santeé et
ONG nationaux* ou internationaux)

« Nutrition Cluster/Groupe Technique

Comment?

 Contactez le Tech RRT ou GNC via emall, Tech
RRT website, Skype ou Whatsapp

« Développez un TdR (les masque genérique
disponible sur le website)




. ~ A\ ':;cl;:ical
Combien c¢a colte? V7 )‘_l Recponse

Team

CELA DEPNDRA DES RESSOURCES DISPONIBLE

Quatre niveau de contribution disponible

Niveau 3
Cout de
“Niveau 0" Niveau 1A Nive?u 1B I'appui
Salaire du
. Soyage g
utio voyage experts
Niveau 2

/

 Au moment qu’un demande est recu, nous discutons la contribution en considérant le
contexte et les exigences du déploiement

« Siles couts peuvent étre couvert le autres sans les moyennes financieres peuvent étre
appuye
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Pour plus d’'information contactez-nous:

techrrt@InternationalMedicalCorps.org

Skype: bengsallen (Directeur Ad-joint)
WhatsApp: +44 77486 57 625 (Directeur Ad-joint)

Website: TechRRT.org
Twitter: @ TechRRT
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Lareponse ANJE-U en RDC
* Conselller ANJE-U:

—Claude Sabwa

» Dates du déploiement -
—10 Février au 08 Mai 2020 (12 semaines)

* Lieu du déploiement :

—Beéni avec visite terrain dans les sous
coordinations Ebola



Technical

Objectif du déploiement 1‘()‘1 Fpr

Team

Renforcer la mise en ceuvre de la
reponse a I'ANJE-E

« Renforcer les capacités

* &) un soutien continu aux enfants non
allaites et

 b) un suivi efficace des enfants non allaités
au niveau communautaire et clinique.

 Documentation de la programmation ANJE-
E dans le contexte de la riposte a Ebola.
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Conduire une revue sur le systeme de gestion
des SLM dans le contexte MVE:

* Chaine d’approvisionnement
» Strategies et politiques ANJE-U,

e Suivi et évaluation ANJE avec un focus
sue la gestion sure des SLM

» Révision du processus, information et
guality benchmarks utilisée.

* Revision du paguet de formation, outils
utilises pour former le personnel pertinent.
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Renforcer les capacités des prestataires des soins
de santé pour étre prét a poursuivre le soutien des
nourrissons non allaités (niveau Communautaire et
Clinique) apres la crise Ebola.

» Développer une feuille de route
 Améliorer le systeme et les outils M&E.

e Soutenir le renforcement de la
coordination ANJE-U.

» Partage d’experience



