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Comment utiliser le document Excel « NEST mise en œuvre »
Feuille 1 : Plan d'Action
Colonne A: 
Inscrire chaque écart constaté dans le rapport élaboré après l'évaluation dans la « Écarts constatés ».
Chaque écart doit avoir sa propre ligne, il ne faut pas insérer plusieurs écarts dans la même cellule ou la même ligne.
Exemple : personnel non formé en réanimation néonatale.
Comment compléter ensuite le tableau pour le développement du Plan d'Action :
Colonne B : Année
Cette colonne sert à prioriser les activités. Sélectionnez dans la liste l'année où l'activité sera réalisée en fonction de sa priorité :
· Première année (2025) si l'activité est importante et urgente
· Deuxième année (2026) si l'activité est importante mais non urgente
· Deuxième année (2026) si l'activité est importante, mais encore moins urgente par rapport à d'autres
Si les activités ne sont ni importantes ni urgentes, elles ne doivent pas être inscrites dans le Plan d'Action.
Colonne C : Activités
Ici, vous devez inscrire les activités que vous souhaitez réaliser pour résoudre l’écart constaté.
Exemple : 5 formations sur la réanimation néonatale.
Colonne D : Résultats attendus
Cette colonne permet de définir les résultats attendus après la mise en œuvre d'une activité spécifique. 
Il faut toujours se demander : quel résultat obtiendrai-je en mettant en œuvre cette activité ?
Sélectionnez dans la liste le résultat attendu (correspondant aux domaines du Modèle NEST) auquel cette activité aboutira après sa mise en œuvre.
Il est important de noter : plusieurs activités peuvent conduire au même résultat.
Exemple : Le personnel a amélioré ses compétences (car il a reçu une formation. La formation est l’activité).
Colonne E : Objectifs
Ici, vous identifiez quels sont les objectifs à atteindre, c'est-à-dire les résultats attendus après la mise en œuvre d'une activité spécifique. 
Il faut toujours se demander : pourquoi ai-je voulu mettre en œuvre cette activité qui m’a conduit à un résultat particulier ? Quel objectif vais-je atteindre ? À quoi contribuent les résultats obtenus ?
Sélectionnez dans la liste l’objectif (correspondant aux composantes du Modèle NEST) que vous pourrez atteindre grâce à cette activité.
Il est important de noter : un seul résultat atteint ne permet pas d'atteindre l’objectif dans son ensemble. Un résultat peut contribuer partiellement à l'atteinte de l’objectif. Par conséquent, pour atteindre plusieurs objectifs, il faut obtenir des résultats dans plusieurs domaines. Un seul objectif peut être lié à plusieurs résultats.
Exemple : Réduire la mortalité due à l’asphyxie
Si je veux réduire la mortalité, je dois améliorer les compétences des ressources humaines, mais je devrai également mettre en œuvre d'autres activités qui m’apporteront d’autres résultats contribuant de la même manière à réduire la mortalité (par exemple : équipements, gestion des données, communication, etc.).
Feuille 2 : Budget
Le budget est annuel et doit être créé chaque année pour les activités identifiées dans le Plan d'Action correspondant à l'année en cours. 
L'essentiel est que toutes les activités identifiées dans le plan d'action aient une ligne de budget correspondante. Nous vous demandons d'inclure non seulement les activités qui seront financées par la Fondation Chiesi, mais aussi celles financées par d'autres bailleurs, en indiquant le nom du donateur dans la colonne "F" Bailleur.
Il est important de noter : Le budget que vous trouverez dans le fichier Excel est un exemple ; vous pouvez le modifier comme vous le souhaitez en fonction de votre plan d'action. Faites attention aux formules ! 
Feuille 3 : Suivi
Ce document sert à suivre l'atteinte des cibles relatives aux objectifs et aux résultats, en les mesurant à travers des indicateurs.
Le tableau de ce document synthétise sous forme de tableau toutes les informations clés d’un projet : objectifs, résultats, activités, indicateurs, baseline (o valeur de départ) e cible.
L’Objectif Générale du Modèle NEST est « Reduire la mortalité néonatale et améliorer les soins apportés aux bébés prématurés, de faible poids à la naissance, ou malades »
Les Objectifs Spécifiques du modèle NEST reprennent ses composants et sont : 
· OS1 « Diminuer le taux de mortalité spécifique par prématurité et par infection en améliorant l'accès à des soins essentiels de qualité pour les nouveau-nés » 
· OS2 « Diminuer le taux de mortalité spécifique par les problèmes respiratoires, l'asphyxie et l’ictère en améliorant la prise en charge des complications postnatales » 
· OS3 « Renforcer le réseau périnatal au niveau de la zone sanitaire cible par l’intervention »
Il est important de noter que dans le document Excel, les objectifs sont davantage décomposés afin de mieux comprendre à quelle cause de mortalité spécifique ces actions se réfèrent.
Les Résultats du Modèle NEST reprennent ses domaines qui sont : 
R1 Le personnel de santé est présent en nombre suffisant et formé de manière adéquate
R2 Organisation du service de néonatologie en termes des espaces et infrastructure est améliorée
R3 Le service de néonatologie est équipé en matériels médicotechniques, en mobiliers et en consommables
R4 Un système d'enregistrement et de gestion des données (statistiques, dossiers médicaux, etc.) permettant de suivre les progrès est en place
R5 La communication à différents niveaux : au sein de l'hôpital, avec les familles et avec les institutions est améliorée. Il est important de noter que dans le document Excel, sur la feuille "Suivi", ce résultat et divisé en deux : 5.1 La communication (interne au service, externe au service ou avec la famille) est renforcée  et 5.2  La communication avec les institutions, inclue le plaidoyer, est amélioré
R6 Les protocoles de prise en charge au service de néonatologie sont régulièrement actualisés
	Objectif Général
	Reduire la mortalité néonatale et améliorer les soins apportés aux bébés prématurés, de faible poids à la naissance, ou malades

	Objectifs Spécifiques
	OS1 Diminuer le taux de mortalité spécifique par prématurité et par infection en améliorant l'accès à des soins essentiels de qualité pour les nouveau-nés  

	OS2 Diminuer le taux de mortalité spécifique par les problèmes respiratoires, l'asphyxie et l’ictère en améliorant la prise en charge des complications postnatales 
	OS3 Renforcer le réseau périnatal au niveau de la zone sanitaire cible par l’intervention

	Résultats 
	R1 Le personnel de santé est présent en nombre suffisant et formé de manière adéquate
R2 Organisation du service de néonatologie en termes des espaces et infrastructure est améliorée
R3 Le service de néonatologie est équipé en matériels médicotechniques, en mobiliers et en consommables
R4 Un système d'enregistrement et de gestion des données (statistiques, dossiers médicaux, etc.) permettant de suivre les progrès est en place
R5 La communication à différents niveaux : au sein de l'hôpital, avec les familles et avec les institutions est améliorée
R6 Les protocoles de prise en charge au service de néonatologie sont régulièrement actualisés

	Activités
	Les activités sont définies dans chaque intervention spécifique (à travers le Plan d’Action)




La logique d'intervention est résumée dans les deux premières colonnes du tableau, comme suit :
Colonne A : Logique d'Intervention
Cette colonne ne doit pas être modifiée. Elle permet d'identifier si la ligne contient des objectifs spécifiques, des résultats ou des activités.
Colonne B : Logique d'Intervention
En vous appuyant sur ce qui a été défini dans le document Plan d'Action, vous devez insérer dans cette colonne, dans l'ordre :
· Objectifs Spécifiques (OS)
· Résultats (R)
· Activités (A)
Les objectifs, les résultats et les activités sont les mêmes que ceux que vous avez identifiés dans le feuille Plan d’Action (colonnes C, D, E).
Dans Feuille 3 : Suivi, vous devez uniquement renseigner les activités prévues pour l’année correspondant à cet onglet (par exemple, les activités prévues pour 2025 doivent être saisies dans l’onglet Suivi 2025).
Il est important de noter : comme expliqué dans les instructions pour remplir le Feuille 1 : Plan d’Action, plusieurs « Activités » peuvent conduire au même « Résultat », et plusieurs résultats peuvent contribuer à l'atteinte d'un seul « Objectif ». Ainsi, dans le tableau Suivi, il est crucial de ne pas inscrire plusieurs fois le même résultat ou le même objectif.

Pour remplir le tableau de ce document et ajouter plusieurs activités, résultats ou objectifs, vous pouvez cliquer sur "Ajouter une ligne", comme suit :
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Colonne C : Indicateurs 
Un indicateur est ce qui donne une mesure de la réalisation d’un objectif ou d’un résultat.
Les indicateurs sont définis différemment selon le niveau de la logique d’intervention auquel ils se réfèrent. Par exemple, vous ne pouvez pas avoir les mêmes indicateurs pour un résultat et pour un objectif spécifique. 
Ils doivent être objectivement vérifiables, c’est-à-dire mesurés au moyen de sources de données accessibles et fiables (sources de vérification)
Ils peuvent se référer à des éléments quantitatifs ou qualitatifs
Exemple 
% ou nombre d’inborn prématures 
% ou nombre des mères satisfaits de la communication avec le personnel de santé
Ils doivent dans tous les cas être mesurables au moyen d’un point de départ (baseline, situation de référence) et d’une valeur cible (target, les valeurs visées) au moment de l’achèvement du projet.
Donc, les indicateurs doivent être SMART : 
· SPECIFIC spécifique –doit être précis et ne mesurer qu'un seul aspect du projet
· MEASURABLE mesurable – doit être objectivement détectable, qualitativement ou quantitativement, avec les ressources disponibles
· ACHIEVABLE atteignable- doit être réalisable
· RELIABLE fiable- doit être constant et cohérent dans ses mesures
· TIME-BOUND temporellement défini-doit être associé à un calendrier de réalisation et d’évaluation
Colonne D : Baseline
Cette colonne indique la situation de référence (baseline) et c’est la mesure que vous faites avant le début de votre projet (ou au moins avant les activités du projet)
Colonne E : Cible
La valeur cible représentent la valeur à atteindre pour chaque indicateur
Example : Nombre de personnelle formé
Baseline : 0 (personne a été formé avant le projet)
Cible : 20 (20 personnes doivent être formés grâce à la mise en œuvre de l’activité du Project « formation du personnel »
Colonne F : Source de Verification 
Les sources de vérification identifient les documents et les sources d’information utiles pour mesurer la valeur d’un indicateur.
Parmi les types de sources de vérification il y a : 
· Données secondaires : Ces informations proviennent de sources externes déjà existantes, telles que les bases de données gouvernementales, les institutions de recherche ou les organisations internationales
· Évaluations externes : Celles-ci sont réalisées par des entités externes pour évaluer objectivement les progrès et les impacts du projet
· Outils internes : Ces méthodes comprennent des questionnaires, des enquêtes, des observations, etc., spécialement conçus pour le projet et mis en œuvre par le personnel du projet. 

Colonnes G et H : Valeur atteinte
Pendant la mise en œuvre du projet, il est essentiel de suivre les valeurs atteintes afin de comprendre comment l'implémentation se déroule.
Il se peut qu'après 6 mois de mise en œuvre, l'objectif fixé soit déjà atteint, ce qui signifie qu'aucune action supplémentaire ne soit nécessaire. À l'inverse, si l'écart par rapport à l'objectif est trop important, des « actions correctives » devront être mises en place pour aider à atteindre la valeur prévue.
Il est important de noter : pour le Modèle NEST, la qualité prime sur la quantité. Atteindre un chiffre au détriment de la qualité des activités mises en œuvre à long terme aura un impact limité.


OS 1 Réduction de la mortalité per asphyxie


R1.1 Le personnel de santé est présent en nombre suffisant et a des competences adequates


R1.2 Les protocoles sur la réanimation néonatale sont régulièrement  actualisés


A1.2.1 Elaboration d'un protocole pour la réanimation néonatale 


A1.1.1 Atelier de formation sur la réanimation néonatale pour 3 médecins


A1.1.2 atelier de formation sur la réanimation néonatale pour le personnel infermier
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