Adoptez ces meilleures pratiques pour accroitre
Uimpact de votre programme de communication sur le
changement social et comportemental sur le paludisme

Basées sur la Revue de la littérature sur les éléments probants en matiere de CCSC sur le paludisme

Effectuez de la recherche formative pour cibler efficacement les messages aux
réalités de votre public. Dans la mesure du possible, utilisez des méthodes partici-
patives pour assurer la pertinence des messages et la viabilité des campagnes.

@ Au Ghana, un programme de santé communautaire a mené des évaluations
formatives, notamment un exercice de cartographie communautaire pour éclairer
a son programme de CCSC sur la mortalité infantile. Les soignants qui ont été
exposés aux activités de CCSC étaient environ quatre fois plus susceptibles
d'utiliser les services des agents de santé communautaire que ceux qui

(. .) n'avaient pas été exposés.’

) La recherche formative ont également été une caractéristique des programmes de
\\— 4 CCSC qui ont démontré 'impact du changement de comportement au Burkina Faso,??
en Chine,* en Tanzanie,>¢ en Thailande,” et en Ouganda.?

Ne vous limitez pas a seulement un appel a l'action. Augmentez Ueffet du
programme en promouvant ensemble plusieurs comportements apparentés.
|

°

1 A KAu Nigéria, un programme de CCSC a utilisé la communication
27 S, interpersonnelle et les médias de masse pour promouvoir une
I3=| ! gamme de comportements sur |'entretien et les soins apportés

' Qo aux moustiquaires chez les adultes qui possedent et utilisent des
3 2 moustiquaires. Une analyse finale a montré que les personnes
exposées a l'intervention étaient plus susceptibles de signaler
Q qu'elles pratiquaient plusieurs comportements préconisés,

comme tenir les moustiquaires a |'écart des enfants et des para-

sites, éviter de souiller les moustiquaires avec de la nourriture et

laver les moustiquaires délicatement et seulement lorsqu'elles
\sont sales, par rapport a celles qui n'y avaient pas été exposées.‘?j

-

Les programmes de CCSC sur le paludisme visant a promouvoir de multiples comportements au Bénin,™® en
Inde," au Mozambique,'? au Soudan du Sud,™ et en Tanzanie' ont également été associés a des changements
de comportement positifs et significatifs.

Améliorez le rappel des messages et l'impact
en augmentant le nombre de canaux utilisant
la diffusion de messages cohérents.

Les femmes tanzaniennes exposées a plus de sources de
messages pendant la campagne de maternité sans risques
« Wazazi Nipendeni » étaient 23% plus susceptibles de
recevoir deux doses ou plus de SP. Pour chaque source
supplémentaire de message, les femmes étaient environ
61 % plus susceptibles de déclarer avoir dormi sous une
moustiquaire la nuit précédente.’

L'impact positif des programmes multicanaux est visible dans les activités de CCSC menées au Cameroun,’
au Ghana,"” au Libéria,’® a Myanmar," et au Nigéria.? %
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Utilisez des approches communautaires pour promouvoir des comportements positifs de
recherche des soins de santé et renforcer les liens avec des services de santé de qualité.

/Quarante villages de I'Odisha, en Inde, \
ont fait appel a la mobilisation commu-
nautaire et a la supervision d'appui pour
améliorer la prise en charge rapide de la
fievre chez les jeunes enfants. Les résultats
ont révélé que le recherche des soins de
santé pour la fievre aupres des travail-
leurs de santé communautaire était
plus élevé dans les sites d'intervention
(28 %) que dans les sites de comparaison
(19 %). Les femmes dans les sites d'inter-
vention étaient également plus suscep-
tibles de déclarer avoir recu un traitement
en temps opportun de la part d'un

Q)restataire qualifié (62 % contre 47 %). J

Les programmes communautaires de CCSC ont également permis d'améliorer les comportements de
recherche des soins de santé aupres des méres au Nigéria® et en Ethiopie ;2 des vendeurs informels de médi-
caments au Nigéria,®, en Ouganda,® et en Tanzanie ;”’ des travailleurs sur le paludisme dans les villages au
Cambodge ;® des agents communautaires au Ghana ;% et des leaders communautaires au Soudan du Sud.®

Renforcez les initiatives de gestion de cas a
l'aide de messages SMS visant a améliorer les
comportements des prestataires et des clients
et la surveillance des programmes.

== | _

‘ Un programme de CCSC en Ouganda a envoyé 24 textos aux

‘ agents de la santé sur une période de cing semaines pour
renforcer leur formation au TPlg. La couverture moyenne des

‘ établissements en TPIg3 était nettement plus élevée (86 %) dans

les districts qui avaient recu des messages SMS, par rapport a
ceux qui n'en avaient pas recu (54 %).*'

Des programmes utilisant des messages SMS ont également été associés a |'amélioration
des comportements des prestataires et des clients en Tanzanie,** au Kenya,* au Cameroun,®
au Ghana,* et a Myanmar.*’

Mesurez l'exposition aux programmes pour
s'assurer que les programmes atteignent
leurs populations cibles et étre en mesure
d'attribuer un changement d'attitude

ou de comportement a lintervention.

Plus de 100 articles dans la Base de données sur les preuves
de la CCSC en matiére de paludisme démontrent |'impact de
I'exposition a la CCSC sur les comportements liés au paludisme.
Voir la Base de données et le Rapport sur les données
probantes de la CCSC en matiere de paludisme a |'adresse

behaviorchangeimpact.org
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