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VOIX ESSENTIELLES
Proposition de Plan d’action des OSCs sous-récipiendaires
	Pays
	

	Localité (Région – province et commune) 
Zone de mise en œuvre du plan d’action? ou Localité de l ‘OCB ou on veut les 02 informations 
	

	Période du plan d’action : 
	

	Nom de la structure
	

	Nom et prénom du chargée du projet ou de la personne référente 
	

	Fonction de la personne référente dans l’organisation 
	

	Téléphone (WhatsApp) de contact de la personne référente 
	

	Mail de contact de la personne référente 
	

	Montant total demandé (F CFA)
	


Instructions: Ce plan d’action devra inclure les types d'activités suivantes: 
· Renforcement des capacités et formation des acteurs de la santé et membres des OCBs.
· Plaidoyer  et engagement des parties prenantes sur les questions de santé (autorités locales , décideurs politiques , autorités administratives , etc..)
· Campagnes de communications/media pour le plaidoyer autour des questions de santé 
· Initiatives de promotion de la santé.
· Participation aux plateformes de coordination en matière de santé
· Elaboration de documents institutionnels stratégiques
· Acquisition d’outils pour le développement organisationnel 
NB : les lignes des activités sont susceptibles d’être ajoutées ou supprimées au besoin lors de la validation du plan par Speak Up Africa ou son mandataire 
Préciser s’il s ‘agit bien d’un plan d’action annuel  - Préciser  le nombre de résultats attendus  qui peut aller d’01 résultat à 03 par objectif spécifique.  
	OBJECTIF GENERAL : 

	OBJECTIF SPECIFIQUE 1 : 

	RÉSULTAT 1.1: 

	DESIGNATION DES ACTIVITES
	DESCRIPTION
	INDICATEUR
	CHRONOGRAMME
	BUDGET ESTIMATIF

	Activité 1.1.1 :
	
	
	
	

	Activité 1.1.2 :
	
	
	
	

	RÉSULTAT 1.2 : 
	

	DESIGNATION DES ACTIVITES
	DESCRIPTION
	INDICATEUR
	CHRONOGRAMME
	BUDGET ESTIMATIF

	Activité 1.2.1 :
	
	
	
	

	Activité 1.2.2 :
	
	
	
	

	OBJECTIF SPÉCIFIQUE 2 : 

	RÉSULTAT 2.1: 

	DESIGNATION DES ACTIVITES
	DESCRIPTION
	INDICATEUR
	CHRONOGRAMME
	BUDGET ESTIMATIF

	Activité 2.1.1 : 
	
	
	
	

	Activité 2.1.2 :
	
	
	
	

	RÉSULTAT 2.2: 
	
	

	DESIGNATION DES ACTIVITES
	DESCRIPTION
	INDICATEUR
	CHRONOGRAMME
	BUDGET ESTIMATIF

	Activité 2.2.1 :
	
	
	
	
	

	Activité 2.2.2 :
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