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AVIS DE RECRUTEMENT D'UN CONSULTANT POUR L'’ANALYSE
SITUATIONNELLE SUR LA SANTE SEXUELLE ET REPRODUCTIVE DES
ADOLESCENTS ET JEUNES

1. Présentation du contexte
La Guinée compte 13,53 millions d'habitants (Our World in Data, 2021) dont 62% vivent en milieu rural. La
répartition de la population selon les groupes d'age montre que le pays compte : 2 875 084 femmes en
age de procréer, 45% de la population a moins de 15 ans, 32,8% sont des adolescents et jeunes agés de
10- 24 ans selon I'EDS 2018.

Aussi, les indicateurs nationaux de santé montrent que les jeunes guinéens constituent un groupe cible
vulnérable exposé a de multiples problémes de santé sexuelle et reproductive (SSR). Selon le plan
stratégique national pour la santé et le développement des adolescents et des jeunes (PSNDAJ 2021-
2025), 22,4% des filles dgées de 15 3 19 ans ont eu leur premier rapport sexuel avant d'atteindre I'age
exact, 4,5% des filles de 15-19 ans ont eu au moins 2 partenaires sexuels contre 5,3% chez les 20-24 ans.
Par ailleurs, 1 adolescente sur 4 (26%) a déja commencé sa vie reproductive, 21% ont déja eu une
naissance vivante et 5% sont enceintes de leur premier enfant. Selon les données de I'EDS 2018, 17,4%
des filles ont été mariées avant I'age de 15 ans et 46,4% avant I'dge de 18 ans. Le méme rapport montre
que 17,2% des jeunes filles tombent enceintes avant I'age de 15 ans contre 48,7% avant I'dge de 18 ans.
Seulement 1,9% des jeunes agés de 15 a 19 ans utilisent une méthode de planification moderne, contre
3,8% pour le groupe d'age 20-24 ans. Ce chiffre est nettement inférieur & la moyenne ouest-africaine, qui
est de 13 %. La prévalence du VIH est plus élevée chez les jeunes filles que chez les garcons, 1,2% pour la
tranche d'age 15-19 ans contre 2,2% pour celle de 20-24 ans. Pour la consommation d'alcool, 9,2% sont
concernés. Le phénoméne des relations sexuelles transgénérationnelles reste préoccupant et touche
35,2% des filles 4gées de 15 & 17 ans et 39,4% pour la tranche d'age 18-19 ans. Plus d'une fille sur trois a
déja subi une excision avant I'age de 19 ans et 45,6% des filles agées de 0 3 14 ans ont subi des mutilations
génitales avec un accés limité aux services de santé appropriés.

Pour inverser cette tendance, le gouvernement Guinéen promeut la création d’un environnement
favorable en vue d'améliorer I'état de santé et de développement des adolescents et des jeunes filles et
garcons d'ici 2025. C'est dans ce cadre que ChildFund a inclus dans son plan stratégique pays, des
interventions axées sur la santé sexuelle des jeunes adolescents. Compte tenu de |a progression de
I'utilisation des réseaux sociaux par les jeunes et les adolescents qui est de ['ordre de 60% chez les 18-35
ans (Stat View International, septembre 2020), ChildFund envisage d'utiliser |a plateforme Facebook pour
faciliter les échanges et le partage d'informations sur les questions de santé sexuelle et reproductive.
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2. Résumé de l'intervention
Le projet a pour objectif d'amélioration des comportements et des pratiques de protection des droits de
santé sexuelle et reproductive des adolescents et jeunes. La mise en ceuvre de cette intervention
consistera a créer une page Facebook pour les discussions et les informations sur les questions liées 3 la
santé sexuelle et reproductive et 3 la protection de I'enfance. Cette plateforme sera gérée par les
partenaires locaux en fonction des domaines d'intervention par l'intermédiaire d'un point focal avec le
soutien de ChildFund.

Compte tenu de I'importance et de I'utilisation des réseaux sociaux par les jeunes, I'intervention
numérique du programme consistera a créer une page Facebook et un groupe WhatsApp pour les
discussions et le partage d'informations sur les questions liées a la santé sexuelle et reproductive et  la
protection de I'enfant.

3. Obijectifs du projet

* Renforcer la connaissances des jeunes adolescents sur les meilleures pratiques de santé sexuelle ct
reproductive adaptées 3 I'Age des adolescents

e Contribuer a I'amélioration de I'accés des adolescents et jeunes a des informations sur les droits 3 la
sante sexuelle et reproductive adaptées 3 leur 4ge via les médias sociaux.

4. Résultats attendus et principales activités
Résultat 1 : La connaissances des jeunes adolescents sur les meilleures pratiques de santé sexuelle et
reproductive adaptées a I'dge des adolescents est accrue.

Résultat 2 : L'acces des adolescents et jeunes a des informations sur les droits & la santé sexuelle et
reproductive adaptées a leur 4ge via les médias sociaux est amélioré.

5. Partenaires du projet et bénéficiaires
® Bénéficiaires : Association des jeunes basées a Kindia et Dabola composées du groupe Voice Now,
clubs des jeunes filles leaders, les CECOJE, parlementaire des jeunes.

e Chronogramme du projet : le projet s’étend d’avril 2023 —juin 2024,

e Financement du projet : ChildFund Guinea

6. Objet de la consultance

L'objectif principal est de faire une analyse de I'utilisation des réseaux sociaux pour promouvoir les droits

a la sante sexuelle et reproductive par les jeunes et adolescents.

Il s’agira, plus spécifiquement de :

® Obtenir la perception des adolescents sur Iutilisation des réseaux pour accéder aux informations en
matiére de droits a la santé sexuelle et reproductive des adolescents jeunes :

® Produire des données probantes sur les facteurs favorisant 'acces aux informations en matiére de droits
perception des adolescents jeunes a travers les réseaux sociaux.

® Produire des données probantes sur les dispositifs numériques existants pour promouvoir 'accés des
adolescents aux informations sur la santé sexuelle et reproductive,
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® Proposer des recommandations pour améliorer 'acceés des adolescents aux informations sur la santé
sexuelle et reproductive au travers les réseaux sociaux.

7. Résultats attendus de I’analyse

* La perception des adolescents sur I'utilisation des réseaux pour accéder aux informations en
matiere de droits a SSR des adolescents jeunes est connue ;

* Les données probantes sur les facteurs favorisant I'accés aux informations en matiére de droits
perception des adolescents jeunes a travers les réseaux sociaux sont disponibles.

* Les données probantes sur les dispositifs numériques existants pour promouvoir I'acces des
adolescents aux informations sur la santé sexuelle et reproductive sont produites.

* Desrecommandations pour améliorer I'accés des adolescents aux informations sur la santé sexuelle
et reproductive au travers des réseaux sociaux sont proposées.

8. Organisation de I’étude :
e Durée
La consultance est prévue sur une durée de 6 semaines, du 15 mai au 23 juin 2023. La sélection de
I’équipe de consultance est prévue pour la troisiéme semaine du mois de mai 2023

e Lamission terrain sera réalisée au cours de la quatriéme semaine de mai 2023
* Lerendu de rapport draft 1¥ semaine de juin 2023
e Lerendu final des livrables 22 juin 2023.

9. Méthodologie
La méthodologie de I'évaluation sera proposée par le consultant ; elle devra notamment inclure une revue
de la littérature et une démarche participative permettant de recueillir des données. Cette méthodologie
pourra étre revue avec les équipes de ChildFund

L’équipe de consultance est libre de proposer les méthodes les plus adaptées pour mener cette
évaluation. Toutefois, afin d’&tre cohérent avec la stratégie d’intervention du projet, il est souhaité que
I'évaluation soit menée de maniére participative avec les partenaires et les parties prenantes du projet,
dans le but notamment de favoriser une appropriation et aussi de I'exploitation des résultats prise de
décision.

L'étude se déroulera dans les communautés de Kindia et Dabola et impliquera les groupes cibles suivants :

e Groupes voice Now

e Les jeunes filles leaders
e [e parlement des jeunes
e |Les CECOJE

10. Livrables attendus
Les livrables attendus sont les suivants :



® Au démarrage, il sera demandé au consultant de soumettre une proposition technique. Cette
proposition devra impérativement préciser la méthodologie qui sera mise en oceuvre pour réaliser
I'étude.

® Au début de la mission, il sera demandé au consultant de partager les outils/questionnaires 3 utiliser
lors de la consultation menée auprés du public cible et des acteurs concernés. Ces outils feront I'objet
d’une validation par I'équipe de ChildFund.

® A la fin de la mission sur le terrain, le consultant présentera les principaux résultats préliminaires 3
I'équipe projet en utilisant une présentation PowerPoint ou équivalent. Il sera demandé au consultant
de soumettre un rapport (25 pages maximum) de méme qu’une synthése avec les principaux résultats
qui puisse étre utilisé comme un document de communication externe.

NB : Les rapports et outils seront revus par ChildFund feront probablement I'objet de modifications avant

d'étre considérés comme définitifs.

11. Compétences et expériences
Cette consultance sera réalisée par un expert ayant les compétences, I'expérience et les qualités suivantes

* Expérience obligatoire sur les thématiques de DSSR des ado-jeunes,

* Formation en sciences sociales, sciences politiques, promotion de la santé, santé publique,

* Intérét et expérience dans le numérique/digital, notamment le partage d’information sur les
questions de santé.

* Expérience de travail avec les associations de jeunes, particuliérement les jeunes filles.

*  Flexibilité et volonté d'améliorer Ia qualité du travail et des résultats attendus,

* Rigueur, sens de I'organisation et capacité a respecter les délais,

* Connaissance des zones du projet.

* Une excellente maitrise du francais est requise.

12. Soumission des offres
Les candidats intéressés doivent soumettre un dossier contenant les éléments obligatoires suivants

a. Une offre technique doit contenir :

- Le CV détaillé de I'expert chargé de réaliser la consultance.

- Des références pertinentes ou tout travail antérieur pouvant attester de |'expertise et mettre en
évidence les points forts de I'expert.

- Une proposition technique (10 pages maximum), démontrant/incluant les éléments suivants : une
bonne compréhension des termes de référence, une proposition méthodologique pour la réalisation de
la consultance, une proposition de calendrier/plan de travail pour la mission.

- Tout élément jugé utile par le consultant.

b. Une offre financiére comprenant :
Le devis complet de la consultance en Francs Guinéens reflétant toutes les phases de la consultance et tous
les frais liés & la mission.
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13. Processus de Soumission
La date limite pour la soumission des offres est le 10 mai 2023 3 minuit GMT.
Le dossier de soumission doit inclure toutes les informations spécifiées dans les présents termes de
référence et étre envoyé en format PDF aux adresses électroniques suivantes : kdiallo@childfund.org et
MCamara@ChildFund.org avec la mention dans I'objet « Candidature pour I'évaluation sur les DSSR des
ado-jeunes ».

Toute candidature incompléte ne sera pas considérée et sera donc rejetée par le comité de sélection.

14. Critéres
Les propositions regues seront évaluées par le comité de sélection interne sur la base des critéres suivants

- Qualité et clarté de I'offre technique
- Rapport qualité/prix de I'offre financiere

Fait a Conakry, le 28 Avril 2023




