


Ce n’est par conséquent pas une situation que la seule action de votre projet permettra d’atteindre et son 
éventuel avènement ne pourra pas lui être totalement attribué ! 

L’objectif d’ensemble est normalement écrit de manière à décrire les avantages anticipés du projet pour 

au niveau de la population.

L’objectif d’ensemble est rédigé au futur, en utilisant des verbes qui indiquent le changement et de 
manière à répondre à trois questions fondamentales :

1. Quelle amélioration ce projet entend-il contribuer à engendrer ?
2. Qui bénéficiera de l’exécution de ce projet ?
3. Où le projet sera-t-il exécuté (l’endroit) ?
  

consulter les cartes qui se trouvent en haut de l’arbre à objectifs et qui sont liées à la stratégie que vous 
avez choisie pour ce projet. Identifiez les cartes qui décrivent les bénéfices qui seront ressentis par la 
population. Une de ces cartes (celle qui, selon vous, décrit le mieux les avantages qui, vous l’espérez, 
seront ressentis par les bénéficiaires finaux du projet) deviendra votre objectif d’ensemble. Ecrivez-le sur 
une carte.

 
Exemple du dossier étudié : objectif d’ensemble 

Améliorer la santé et les droits sexuels et reproductifs des jeunes (de 16 à 24 ans), en particulier de ceux 
vivant avec le VIH, à Ingala.

 
Vous remarquerez que l’objectif d’ensemble crée par l’équipe de planification réponds aux trois questions 
fondamentales concernant : 

 Quelle amélioration ? L’amélioration du niveau de santé sexuelle et reproductive et des droits qui 
en découlent.

 
Veuillez noter que l’équipe de planification n’a pas inclus dans son objectif « contribuer à l’amélioration 
de ». La définition d’un objectif d’ensemble suppose, de manière implicite, que vous ne pouvez l’atteindre 
seuls mais seulement contribuer à l’atteindre. Par conséquent écrire « contribuer à » est une répétition dans 
le sens le plus strict de la terminologie de la planification des projets.

 
Qui ? Chez les jeunes (de 16 à 24 ans) et en particulier ceux qui vivent avec le VIH.
Où ? Dans la ville d’Ingala.

L’objectif du projet

L’objectif du projet est une situation plus immédiate qui, on l’espère, adviendra de l’exécution du projet.  
Il comprend une description de la contribution spécifique du projet.

Il est généralement rédigé en fonction de ce que, selon nous, le groupe cible pourra accomplir grâce au 
soutien offert par le projet. Autrement dit, l’objectif du projet devrait refléter un changement spécifique 
et désirable (par exemple, dans la pratique ou dans l’adoption d’un comportement ou d’une technique, ou 
un changement d’attitude ou de perception) dans le groupe cible. Par exemple, les changements pourraient 
être dans le comportement sexuel, ou dans l’utilisation ou la fréquentation des services de SSR et du VIH, 
ou dans les attitudes vis-à-vis d’une pratique culturelle.
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Il ne doit y avoir qu’un seul objectif de projet par MPP ou cadre logique. L’objectif du projet représente le 
statut de fin de projet (SFP) et se rapporte au comportement que vous voudriez voir adopter et/ou pratiquer 
par le groupe.

L’objectif du projet, comme l’objectif d’ensemble, est rédigé au futur en utilisant des verbes qui indiquent 
le changement. On décrit en général :

changement (pourcentage) que vous aimeriez obtenir

 

inférieur, quelque chose qui exprime ce que le groupe cible pourra faire différemment et qui permettra 
d’atteindre l’objectif d’ensemble. Cela sera l’objectif de votre projet. Il y n’y a jamais qu’un seul objectif 
de projet. Cette étape vous aide à identifier le groupe cible principal avec lequel vous allez travailler. Pour 
qu’un projet aboutisse, il doit viser un groupe particulier, capable de provoquer les changements désirés.

 

Petite remarque : 
Il est important de noter à ce niveau qu’il vous faudra peut-être réviser les définitions initiales rédigées sur 
les cartes que vous avez sélectionnées pour l’objectif d’ensemble et pour l’objectif du projet. En général, 
l’équipe passe un moment à formuler correctement ces deux éléments du projet. A ce moment, vous n’aurez 
peut-être qu’une ébauche d’objectif d’ensemble ou d’objectif de projet. Cependant, la beauté de l’ACL est 
qu’en progressant d’une étape à l’autre, vous commencez à découvrir ce qui est réaliste ou pas, et ce faisant, 
vous revenez à vos objectifs et vous les affinez.

 
Exemple du dossier étudié : l’objectif du projet

 

aux services de SSR et VIH et de 25% l’utilisation des préservatifs.

 
d’identifier les résultats du projet. Les résultats du projet sont définis  

comme suit :
 
Les résultats du projet 

Les résultats du projet sont les services, les résultats et les articles tangibles que les gestionnaires du projet 
doivent fournir lors de la réalisation du projet. Si tous les résultats sont atteints, leur impact combiné doit 
permettre au projet d’atteindre son objectif.

Alors que l’objectif d’ensemble et l’objectif du projet représentent les cibles externes du projet, les 
résultats du projet en représentent les cibles internes. En tant que tels, ils constituent les points de référence 
du projet et sont entièrement sous le contrôle de ses gestionnaires.

Les résultats sont rédigés comme s’ils étaient déjà atteints (c’est-à-dire au passé) et ils sont toujours 
numérotés. Normalement, un projet ne devrait pas avoir plus de 5 à 7 résultats.

  

permettant de recenser toutes les réponses possibles à la question suivante : « Quels sont les articles, les 
services et/ou les résultats nécessaires pour que le projet atteigne son objectif ? »

débattez de leur pertinence et de leur réalisme, étant 
donné les ressources et les compétences de l’équipe de gestion du projet

Convenez d’une série finale de résultats pour le projet (normalement de 3 à 7).
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Exemple du dossier étudié : les résultats du projet
 

1.  Accès accru des jeunes travaillant à Ingala dans le commerce de passage sur le marché et autour de la 
station de taxis à des services conviviaux de SSR et VIH.

2.  Capacité renforcée du personnel de l’association pour gérer un programme de lutte contre le VIH et 
fournir des services de SSR et VIH aux jeunes d’Ingala, y compris à ceux vivant avec le VIH.

3.  Partenariats stratégiques établis pour la provision de services de soins et de soutien et de programmes 
de mitigation des impacts pour les jeunes personnes vivant avec le VIH (JPVVIH) actifs dans le commerce 
de passage sur le marchés et autour de la station de taxis d’Ingala.

Vous noterez qu’en développant les résultats du projet, l’équipe de l’Association Membre a pris en 
compte l’analyse des alternatives, comme elle l’avait fait au cours des deux étapes précédentes, et que ses 
résultats dérivent des stratégies alternatives prioritaires. Par exemple, vous noterez que le résultat No.1 

No.3 (augmenter la capacité du personnel) ; et le résultat No.3 dérive de l’option ou alternative No.5 
(collaboration avec un partenaire).

Il est probable que les stratégies alternatives mises en évidence par votre analyse des alternatives vous 
fournissent un point de départ pour l’élaboration de vos résultats, Cependant, il est possible de combiner 
des stratégies différentes pour former un seul résultat ou, comme dans ce cas-ci, certaines stratégies 
pourront faire partie d’un domaine de résultat plus étendu, et seront sans doute incorporées dans la 
conception du projet au niveau des activités (comme les alternatives 1 et 2 de l’analyse des alternatives).

À ne pas oublier lors du développement des résultats du projet : 

direction et touche des domaines dans lesquels vous vous sentez moins compétents, il est toujours 
judicieux de demander l’aide de quelqu’un ayant des compétences spécifiques dans ce domaine. Par 
exemple, si vous avez identifié que l’accent du projet est d’offrir des services de SSR aux jeunes vivant 
avec le VIH/SIDA, et que vous n’êtes pas très familiarisé avec ce sujet, invitez un représentant d’un réseau 
local de PVVIH à participer au processus de planification.

L’apport additionnel de quelqu’un de compétent dans un secteur particulier ou sur un sujet spécifique est
particulièrement important pour la section des résultats. En effet, son succès est assuré par la créativité et
les connaissances de l’équipe de planification sur le sujet en question.

Source : Adapté de Thaw, D et Randel, M (1998 :53)

Lorsque vous rédigez une proposition de projet, souvenez-vous toujours que l’on peut vous demander 
de parler des stratégies de votre projet. Les résultats, en fait, incorporent souvent un certain nombre voire 
toutes les stratégies de votre projet. Par exemple, dans l’étude de notre dossier ci-dessus, le résultat No.1 
implique une stratégie de prestation des services, le résultat No.2 implique une stratégie de développement 
des capacités, et le résultat No.3 est lié à la stratégie de développement de partenariats stratégiques.

Par conséquent, si vous êtes amenés à parler de vos stratégies pour une proposition de projet, vous 
pouvez facilement les déduire de vos résultats, comme nous l’avons illustré ci-dessus.

 
examiner vos activités : 
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Les activités du projet 

Les activités du projet sont les étapes ou les actions consécutives nécessaires au projet pour que les résultats 
escomptés puissent être obtenus.

Elles sont rédigées au présent avec des verbes actifs. Chaque activité est normalement numérotée de façon à 
correspondre au résultat qui lui est associé.
 

produisez une liste des activités nécessaires pour y arriver. Souvenez-vous que 
les activités sont exprimées comme un processus ou comme des actions à suivre, et non pas (comme c’était 
le cas pour les éléments précédents du projet) comme des résultats complétés ou comme des situations qui 
seront atteintes grâce à la réalisation du projet.

d’écrire les ‘groupes 
d’activités’, ou une description schématique des types d’activités nécessaires pour atteindre chaque 
résultat. Par exemple, les ‘groupes d’activités’ peuvent comprendre « développement du programme 
d’éducation entre pairs », « développement des partenariats avec le Ministère de la santé, les ONG et 
les réseaux de PVVIH », « prestations sur le marché de services de SSR destinés aux jeunes ». Les étapes 
nécessaires à ces activités seront exposées plus en détail dans votre plan d’action (développé vers la fin du 
processus de planification).

Numérotez vos activités, et assurez-vous qu’elles correspondent au numéro du résultat voulu.
 
Exemple du dossier étudié : les activités du projet
Lors de l’examen du premier résultat, l’équipe de planification a dressé la liste d’activités suivante : 
1.0 Augmenter l’accès aux services de SSR et aux services VIH
1.1. Etablir des locaux appropriés près du marché et de la station de taxis où ces services pourront être assurés
1.2. Fournir le matériel clinique et les installations nécessaires.
1.3.  Concevoir et mener une campagne de communication qui se concentre sur les besoins des JPVVIH et qui 

souligne l’importance de ne pas discriminer ou stigmatiser ceux qui vivent avec le VIH.
1.4.  Proposer deux fois par semaine sur le marché d’Ingala des services mobiles à l’intention des jeunes. Lors de 

l’examen du deuxième résultat, l’équipe de planification a dressé la liste d’activités suivante :
2.0 Renforcer les capacités du personnel
2.1  Développer un programme d’éducation entre pairs pour les JPVVIH en employant deux JPVVIH issues du 

groupe cible, conduire des activités sur le terrain et développer un groupe de soutien pour les JPVVIH.
2.2  Nommer un chef de projet pour superviser l’intégration et l’exécution du programme de lutte contre le VIH 

au sein des services de SSR de l’Association Membre déjà disponibles à Ingala.
2.3 Former le personnel au CDV, à la gestion des IST, des IO, au traitement aux ARV et à la vie positive.
2.4  Contrôler de manière continue les besoins de formation du personnel en matière de VIH. Lors de l’examen 

du troisième résultat, l’équipe de planification a dressé la liste d’activités suivante :
3.0 Etablir des partenariats stratégiques
3.1.  Développer des partenariats avec le Ministère de la Santé, l’association des PVVIH et les ONG afin de 

faciliter la prestation conjointe des services (par exemple, des activités communes sur le terrain, une 
orientation méthodique des personnes vers les différents services, des formations en commun).

3.2. Conduire des réunions régulières de partenariat.
3.3.  Contrôler les progrès des activités accomplies en collaboration (comme les activités communes de travail sur 

le terrain et l’orientation méthodique).
 

Il existe parfois certaines activités préliminaires n’appartenant pas aux groupes d’activités ou dans les catégories 
évoquées ci-dessus, mais néanmoins essentielles au lancement du projet. Ces activités sont réunies sous la 
rubrique ‘activités préliminaires’, et sont indiquées et numérotées comme :

0.0 Activités préliminaires
0.1 Conduire un atelier de planification opérationnelle du projet
0.2 Se réunir avec les donateurs et signer les contrats etc.

La prochaine étape du processus de planification consiste à étudier l’environnement extérieur au projet et à 
identifier ce qui pourrait compromettre le succès de sa mise en œuvre.
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évaluation des hypothèses
 

HYPOTHÈSES

 
Quel est l’objectif de cette étape ?

 
Cette étape nous permet d’identifier les barrières potentielles, les difficultés ou 
les défis présents dans l’environnement qui risquent d’influencer négativement 
le projet et de le faire échouer. Nous utilisons le concept des hypothèses pour 
examiner si le projet a été conçu de façon suffisamment robuste pour faire face 
aux défis environnementaux auxquels il sera probablement confronté.  
 
 
Hypothèses 

Les hypothèses sont des facteurs externes (tels que des évènements, des situations, des conditions ou des 
décisions) qui sont hors du contrôle du projet, mais qui doivent exister ou être en place pour que le projet 
puisse atteindre ses objectifs et ses résultats.

Analyser les hypothèses nous permet de d’examiner les risques d’échec du projet et d’identifier les 
facteurs en cause.

Elles ne doivent pas couvrir ce que vous avez l’intention de faire ou d’influencer dans le cadre de votre 
projet. Ces choses ne sont pas des hypothèses puisque vous les contrôlez.

 
Exemples possibles d’hypothèses, dans le cadre de notre étude de dossier :

changera pas ses priorités actuelles en ce qui concerne le soutien des interventions liées au VIH).

l’association peut se déplacer sans risque, dans la ville et jusqu’au marché).

Les éléments qui suivent ne sont pas des exemples d’hypothèses, car ils sont sous le contrôle du projet :

collaborer avec l’association.

empêcher les JPVVIH d’utiliser et d’accéder aux services VIH offerts par le projet.

Les points ci-dessus ne sont pas des hypothèses car une stratégie est prévue dans le projet pour développer 
des alliances stratégiques avec ces deux partenaires (comme exposé par le résultat no.3). Le projet devra par 
conséquent trouver un mécanisme pour que ces partenaires soutiennent les interventions proposées. De 
même, le projet a également un plan pour réduire la stigmatisation liée au VIH et la discrimination au sein 
de la communauté.

En ce qui concerne la description des hypothèses, elles sont généralement rédigées sous la forme de 
déclarations positives.
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Comment procéder ?

hypothèses sont identifiées sur trois niveaux dans la matrice de planification du projet :

 
Pour identifier les facteurs extérieurs, l’équipe de planification pose trois questions :

1.  Si nous réussissons toutes nos activités, quels sont les facteurs extérieurs qui pourraient empêcher les résultats 
d’être atteints ?

2. Si nous obtenons tous nos résultats, quels sont les facteurs extérieurs qui pourraient empêcher les objectifs 
du projet d’être atteints ?

3. Si nous atteignons tous les objectifs du projet, quels sont les facteurs extérieurs qui pourraient empêcher 
notre objectif d’ensemble d’être atteint ?

Poser ces trois questions, avec la MPP sous les yeux, rend les choses plus faciles, par exemple :

ÉLÉMENTS DU PROJET INDICATEURS HYPOTHÈSES

Objectif d’ensemble

Objectif du projet Si nous atteignons tous les objectifs du projet, 
quels sont les facteurs extérieurs qui pourraient 
empêcher notre objectif d’ensemble de 
développement d’être atteint ?

Résultats Si nous obtenons tous nos résultats, quels sont 
les facteurs extérieurs qui pourraient empêcher 
les objectifs du projet d’être atteints ?

Activités Si nous réussissons toutes nos activités, quels 
sont les facteurs extérieurs qui pourraient 
empêcher les résultats d’être atteints ?

     *commencez ici
 

à chacune de ces questions doit être placée dans le bloc situé au-dessus du niveau où la question est posée (dans 
le tableau ci-dessus). Ce type d’analyse illustre la logique verticale de l’ACL, c’est-à-dire que les hypothèses (et 
les risques) du niveau inférieur de la matrice ont un effet sur les résultats de l’élément du projet situé au niveau 
directement supérieur.

risqueraient d’avoir un impact sur votre projet. Si c’est le cas, écrivez-les sur une carte et ajoutez-les à la liste des 
facteurs extérieurs.

projet. Pour ce faire, l’équipe de planification doit s’y prendre de la manière suivante :
  Examiner un à un à chaque niveau de la MPP les facteurs extérieurs et en vérifier l’importance et la  

probabilité. Ceci peut se faire simplement :
 

1

2

3

D
es

 p
ro

p
o

si
ti

o
n

s 
q

u
i m

ar
ch

en
t

44



1. Éliminez les facteurs extérieurs évidents qui :

2. Évaluez les probabilités d’occurrence des facteurs extérieurs restants. 

IMPORTANT ET PLUS QUE PROBABLE IMPORTANT ET IMPROBABLE

Si un facteur extérieur est probable mais pas certain :

Incorporez ce facteur dans la MPP et assurez-vous de
le surveiller
de l’influencer pour qu’il survienne ou disparaisse, 
si possible

Si un facteur extérieur est à la fois très important 
pour le résultat du projet et peu probable, ce 
facteur tuera votre projet (on l’appelle hypothèse 
fatale !).

Vous devrez alors :
Arrêter le projet, ou
Refonder le projet de façon à ce que ses 
activités influencent l’hypothèse ou la rendent 
caduque

 

nécessaires pour que les activités du projet soient exécutées. Les conditions préalables nécessaires sont liées  
aux questions opérationnelles de base et peuvent comprendre des éléments tels :

 La proposition du projet est acceptée par le donateur
 Les fonds nécessaires sont arrivés à temps pour que le projet puisse commencer dans les délais prévus.

 

N’oubliez pas que :
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Exemple du dossier étudié : hypothèses

ELEMENTS DU PROJET HYPOTHÈSES

Objectif d’ensemble
Améliorer la santé 

et les droits sexuels et 
reproductifs des jeunes 
(16 à 24 ans) à Ingala, en 
particulier de ceux vivant 
avec le VIH 

Objectif du projet
Augmenter de 50 pour 

cent l’accès des jeunes (16 à 
24 ans) impliqués dans le 
commerce de passage à 
Ingala aux services de SSR 
et VIH et leur recours aux 
préservatifs de 25 pour 
cent

largement favorable aux droits humains, 
sexuels et reproductifs et générateur d’un 
environnement productif pour les jeunes, 
ne change pas

la réponse intersectorielle au VIH

Résultats
1. Accès accru des 

jeunes commerçants de 
passage travaillant sur 
le marché et autour de 
la station de taxis à une 
information et services 
complets de SSR et VIH 
adaptésaux jeunes

2. Capacités renforcées 
du personnel de 
l’association pour gérer un 
programme VIH, et pour 
offrir des services SSR et 
VIH de qualité aux jeunes 
d’Ingala, y compris à ceux 
vivant avec le VIH

3. Partenariats 
stratégiques établis pour 
la provision de services 
de soutien et de soins 
et la mise en place de 
programmes de mitigation 
des conséquences pour 
les jeunes séropositifs 
impliqués dans le 
commerce de passage sur 
le marché et autour de la 
station de taxis d’Ingala

pour que les activités de travail sur le 
terrain puissent continuer à avoir lieu sur les 
marché à Ingala

l’Association Membre travaillent avec elle à 
Ingala pendant toute la durée du projet

région n’est pas interrompu

d’activités génératrices de revenus, ont 
les moyens de payer les frais de transport 
jusqu’à l’hôpital régional 

variations de taux de change
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développement des indicateurs
 

INDICATEURS

 

 
Quel est l’objectif de cette étape ?

 
Indicateurs du projet
 

Les indicateurs sont les signes ou les indices par rapport auxquels les progrès et la performance du projet peuvent 
être mesurés.

Ce sont les moyens par lesquels vous pouvez évaluer à quel point un projet atteint l’objectif d’ensemble, les 
objectifs du projet et les résultats attendus, et par conséquent ils forment la base à partir de laquelle vous pouvez 
contrôler et évaluer le projet.

Les indicateurs sont neutres et n’indiquent pas de direction. Voici divers exemples d’indicateurs :

Ils ne ressemblent cependant pas à ceux-ci (qui indiquent un pourcentage, une proportion ou un nombre réel).

Cette dernière liste comprend des valeurs avec direction, et celles-ci renvoient par conséquent aux cibles, ou au 
niveau de performance que vous désirez atteindre
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Les indicateurs peuvent permettre 
de prouver l’impact que le projet ou 
l’intervention a eu sur le problème à 
résoudre. Ils peuvent aussi vous dire 
si le projet a apporté des avantages 
ou s’il a eu une influence positive sur 
le comportement, les compétences et 
les connaissances des bénéficiaires du 
projet (par exemple si la prévalence 
du VIH a diminué ou si les droits 
de santé sexuelle et reproductive 
des jeunes sont respectés). Ceux-ci 
sont appelés indicateurs d’impact 
(ou de résultat). Dans l’ACL, les 
indicateurs sont généralement utilisés 
au niveau de l’objectif d’ensemble, et 
les indicateurs de résultat au niveau 
de l’objectif du projet. Ils indiquent 
surtout si un projet a fait une 
différence et à quel point.

Comme vous pouvez l’imaginer, 
seuls les projets les plus imposants 
parviendront peut-être à mesurer 
la différence qu’ils ont apportée 

ou l’impact qu’ils ont eu au niveau de l’objectif d’ensemble. Même si des sources d’informations sont 
disponibles auprès du gouvernement (par exemple au travers de l’Étude Démographique et de Santé (DHS), 
il est peu probable que celles-ci correspondent d’assez près au domaine du projet et à sa période pour 
permettre de les utiliser comme indicateurs. Il est important de garder ceci à l’esprit de façon à ce que votre 
équipe et vos donateurs n’aient pas des attentes irréalistes sur ce que vous serez censés mesurer, et ce que 
vous pourrez concrètement mesurer.

Les indicateurs peuvent aussi mesurer les résultats du projet (c’est-à-dire les articles, les services et les 
biens dont la production était prévue 
lors de l’exécution du projet). Par 
exemple, les indicateurs pourront 
vous informer l’importance des 
services mobiles de SSR et VIH à 
l’intention du groupe cible que le 
projet a pu assurer, ou si l’association 
a pu établir un partenariat officiel 
avec le Ministère de la Santé. Les 
indicateurs peuvent aussi vous révéler 
la rentabilité de l’utilisation des 
ressources du projet pour assurer la 
production (par exemple, est-ce que 
le projet a été réalisé dans les délais 
et le budget prévus ?). Ceux-ci sont 
appelés indicateurs de production 
(ou indicateurs d’efficacité ou 

d’efficience) et mesurent si vous avez fait ce que vous aviez dit vouloir faire et si vous l’avez bien fait. Ils 
sont normalement utilisés au niveau des résultats et des activités dans la MPP.
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Qu’est ce que notre 
projet a changé 
d’importance ? INDICATEURS 

D’IM PACT / 
DE RESULTATS

Combien de nos 
résultats et activités 

est-ce qu’on  
a executé ?

Avec quelle  
niveau d’efficacité  

est- qu’on les 
a exécuté ?INDICATEURS  

DE  
PRODUCTION



Certains objectifs d’ensemble, de 
projet et certains résultats peuvent être 
mesurés plus facilement que d’autres. Par 
exemple, si vous avez l’intention d’offrir 
aux jeunes qui viennent à votre clinique 
de SSR davantage de préservatifs sur une 
période d’un an, il est facile de mesurer 
s’il y a eu augmentation du nombre de 
préservatifs distribués cette année-là, 
en comptant le nombre de préservatifs 
que vous distribuez tous les mois à la 
clinique, puis de comparer le nombre de 
préservatifs que vous avez distribués au 
cours du premier trimestre de l’année avec 
le nombre de préservatifs que vous aviez 
distribués au dernier trimestre de l’année 
antérieure. Il s’agit d’un indicateur 
direct car il est facile de compter le 
nombre de préservatifs distribués par 
votre service, et le résultat nous indiquera 
directement les progrès que vous avez 
faits sur l’augmentation de la distribution 
des préservatifs pendant la période du 
projet.

 

Savoir si les clients ont utilisé ou non ces préservatifs est plus difficile, et vous serez obligé d’utiliser un 
indicateur indirect. Par exemple, vous pouvez interroger un échantillon de vos clients au début et à 
la fin de la période couverte par votre projet, et demander aux clients qui sont sexuellement actifs s’ils 
ont utilisé un préservatif la dernière fois qu’ils ont eu des rapports sexuels. Par conséquent, pour évaluer 
l’utilisation des préservatifs, nous devons compter sur l’utilisation rapportée par les individus (c’est-à-dire 
ce qu‘ils nous disent plutôt que ce qu’ils font). Il s’agit par conséquent d’un indicateur indirect.

Les indicateurs peuvent être également 
mesurés quantitativement (par exemple 
en terme de nombre, de pourcentage ou 
de ratio), ce qui nous dira « combien », 
ou qualitativement (par exemple 
en observant, en discutant et en 
interprétant). Les mesures qualitatives 
nous apprendront plus de choses sur ce 
que pensent ou perçoivent les individus  
sur une situation ou une question 
particulière, sur leur expérience, ou sur 
leur attitude envers quelque chose, ou 
encore comment ils se comportent dans  
un contexte particulier.

On a souvent recours à un mélange d’indicateurs à la fois quantitatifs et qualitatifs, qui doivent 
inévitablement être recueillis à la fois directement et par procuration.
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Le tableau ci-dessous résume les différents types d’indicateurs utilisés aux différents niveaux de la matrice de 
planification du projet. 

HIERARCHIE DES
INDICATEURS

TYPE
D’INDICATEUR

CATEGORIE
D’INDICATEUR

MDV

Objectif
d’ensemble

Impact Changement à long 
terme dans la santé 
et les indices socio-
économiques, par 
exemple taux de 
prévalence du VIH, taux 
de mortalité maternelle.

Ils sont exprimés en 
pourcentage, taux 
ou ratio (par exemple 
taux de prévalence du 
VIH, taux de mortalité 
maternelle, taux de 
mortalité infantile)

grande envergure 
telles les enquêtes 
démographiques et 
de santé, les enquêtes 
domestiques, les 
recensements de 
la population, du 
logement et la 
surveillance sentinelle.

Objectif du projet Aboutissement Changement à court ou 
moyen terme dans les 
connaissances, l’attitude 
et les pratiques et/ou 
la législation ou la 
politique.

Ils sont exprimés 
numériquement ou 
qualitativement, par 
exemple % de personnes 
déclarant correctement 
l’usage de préservatifs

CAP (Connaissance, 
Attitude et Pratique)

évaluations de fin de 
projet

et révisions

Résultats Indicateurs de
résultats

Les services, produits 
distribués ou fabriqués 
au cours du projet.

Ils sont exprimés en 
nombres, proportions 
ou descriptions 
d’un processus, par 
exemple le nombre de 
préservatifs distribués.

projet

services

Comment procéder ?  
 

l’objectif du projet et les résultats), l’équipe de planification doit réexaminer la description des trois 
éléments pour être certaine d’identifier les facteurs au bon niveau de la matrice de planification.

Identifier les indicateurs pour chacun des trois éléments (l’objectif d’ensemble, l’objectif du projet et les 
résultats). En développant ces indicateurs, il est utile de déterminer d’abord l’aspect particulier de cet élément 
du projet que vous voulez mesurer.
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Plusieurs remarques importantes sur les bons indicateurs :

RAISONNABLE – le changement enregistré doit pouvoir être attribué autant que 
possible à l’intervention du projet, et non pas être attribué à d’autres facteurs.

FACTUEL – il ne doit pas s’appuyer sur une impression subjective mais plutôt être 
basé sur des informations fiables et une documentation factuelle.

OBJECTIVEMENT VERIFIABLE – ce qui signifie que les partenaires de votre projet, 
les tiers, et même les personnes qui critiquent votre projet, doivent pouvoir utiliser le même procédé de 
mesure, et tous aboutir indépendamment au même résultat.

DONNEES FACILES A OBTENIR, qui ne prennent pas trop de temps 
ou ne coûtent pas trop cher à recueillir. Soyez créatifs sur la façon dont vous pouvez développer un 
indicateur en utilisant les sources existantes d’informations sur le projet, plutôt que d’avoir à concevoir un 
processus de recueil de données entièrement nouveau. Celui-ci coûterait plus cher.

Dans certains cas, lorsque les données ne sont pas facilement disponibles, des procédés spéciaux de recueil 
des données peuvent s’avérer nécessaires. Dans ce cas, il faut soupeser si l’avantage d’avoir ces données 
justifie le coût de revient.

des niveaux d’échelle si différents, le même indicateur ne peut être utilisé que pour un seul niveau de la 
matrice.

d’informations vous allez utiliser pour vérifier les indicateurs.

D
es

 p
ro

p
o

si
ti

o
n

s 
q

u
i m

ar
ch

en
t

51



identification des moyens de vérification  
(MDV)

MDV

 
Quel est l’objectif de cette étape ?

 
Moyens de vérification (MDV)

 Les moyens de vérification décrivent les sources d’information 
ou de données qui seront utilisées pour recueillir les informations 
et déterminer si l’indicateur a été atteint ou non.

EXEMPLES DE SOURCES DE DONNÉES (MDV)

Vous pourriez utiliser du matériel ou des documents qui existent déjà :

rapports d’activité et de progrès)

radio

organisations, tels que des départements gouvernementaux, des institutions académiques ou d’autres 
ONG

Alternativement, vous pouvez recueillir des informations directement à la source en : 

bénéficiaires du projet et autres intervenants essentiels (tels que les partenaires du projet, les 
représentants du gouvernement, et les représentants de l’organisme qui a financé le projet)

terrain critiques et/ou réguliers entrepris dans le cadre du projet

10 

 
Comment procéder ?

 

indicateurs identifiés à l’étape précédente.
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INDICATEURS

MDV



Exemple du dossier étudié : indicateurs et moyens de vérification

ELEMENTS DU PROJET  INDICATEURS MDV

Objectif d’ensemble

Améliorer la santé 
et les droits sexuels et 
reproductifs des jeunes (16 
à 24 ans), en particulier de 
ceux vivant avec le VIH à 
Ingala

l’infection au VIH

Santé

Ministère de la Santé sur le VIH

de la santé
 

Objectif du projet

Augmenter l’accès 
des jeunes (16 à 24 ans) 
impliqués dans le 
commerce de passage 
à Ingala aux services de 
santé sexuelle et du VIH de 
50%, et leur utilisation de 
préservatifs de 25%

rapportant avoir utilisé un 
préservatif au cours de leur 
dernier rapport sexuel

connaissances et de 
compréhension du groupe 
cible sur les options de 
prévention du VIH

connaissances, attitudes et les 
pratiques de début et fin du 
projet auprès des jeunes actifs 
dans le commerce de passage à 
Ingala

l’association locale de PVVIH et 
avec les jeunes positifs au VIH

Résultats
 

1. Accès accru des  
jeunes négociants de 
passage travaillant sur 
le marché et autour de 
la station de taxis à une 
information et à des 
services de SSR et VIH 
adaptés aux jeunes

2. Capacités du 
personnel de l’association 
renforcées pour gérer  
un programme VIH et  
pour offrir des services  
de SSR et VIH de qualité 
aux jeunes d’Ingala, y 
compris à ceux vivant  
avec le VIH

3. Partenariats 
stratégiques établis pour 
la provision des services de 
soutien et de soins et les 
programmes de mitigation 
des impacts pour les 
JPVVIH impliqués dans le 
commerce de passage sur 
le marché et autour de la 
station de taxis à Ingala.

 

Nombre d’employés (y compris 
pairs-éducateurs positifs au VIH) 
formés, par type de formation

Proportion des clients (y compris 
les JPVVIH) exprimant leur 
satisfaction par rapport aux 
services cliniques, de conseil et 
d’orientation de l’Association 
Membre

 
 

Nombre de partenariats 
stratégiques créés 

Nombre de Protocoles d’Entente 
signés par les partenaires locaux 
(par exemple, ONG, associations 
de PVVIH, Ministère de la Santé)

Nombre de JPVVIH orientés vers 
d’autres installations, classés par 
cliniques et services

 

l’Association Membre sur les 
activités cliniques, de conseil et  
de terrain

de l’Association Membre et 
documents organisationnels

Entretiens de départ avec les clients

programme de formation de 
l’association

partenariat

projet conduit avec les partenaires 
du projet

l’Association Membre sur les 
activités cliniques, de conseil et  
de terrain
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Compléter la matrice de planification 
du projet : les apports 
extérieurs au projet

APPORTS EXTERIEURS

Quel est l’objectif de cette étape ?
 

Enfin, vous devez considérer quels apports extérieurs sont nécessaires pour exécuter les activités afin de compléter 
la MPP. Les apports extérieurs sont définis comme suit :  

Apports extérieurs 

Les apports extérieurs sont les ressources nécessaires pour exécuter les activités prévues et comprennent 
entre autres : les finances, les matériaux, les services et le personnel.

Chaque apport extérieur doit être approprié (en ce qui concerne le sexe, la sensibilité culturelle et 
environnementale) au contexte local dans lequel vous travaillez.

Comment procéder ? 

 Examinez chacune de vos activités (exposées à la 5ème étape), et faites une liste approximative 
de toutes les ressources dont vous aurez besoin pour exécuter chaque activité. Vous découvrirez que 
certaines ressources (comme un véhicule, un employé, une pièce d’équipement) vous permettent 
d’exécuter plusieurs activités. Cependant, il vaut mieux faire une liste de toutes les ressources dont 
vous aurez besoin pour chaque activité, puis d’examiner jusqu’à quel point vous pourrez partager une 
ressource particulière entre plusieurs activités.

 A ce stade du processus de planification, les apports extérieurs sont repris sous la forme d’une 
estimation approximative de toutes les ressources nécessaires à l’exécution générale du projet. 
Cette estimation approximative est placée au bas de la matrice.

une liste détaillée des apports extérieurs 
ou des ressources nécessaires sera faite, et définie en termes de quantité et de coût. Cependant, la 
liste approximative des apports extérieurs pour les activités que vous développez à ce stade de votre 
processus de planification vous servira ultérieurement de base de travail lorsque vous développerez le 
budget.
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Exemple du dossier étudié : apports extérieurs

 
d’autres prestataires de services

Comme vous l’aurez maintenant compris, il y a un ordre général pour remplir la matrice de planification du 
projet. On commence par la description du projet (en allant de l’objectif d’ensemble en haut aux activités en bas), 
puis les hypothèses (de bas en haut), suivis des indicateurs et des moyens de vérification (de gauche à droite) et on 
finit avec les apports extérieurs.

Cet ordre est illustré dans le tableau ci-dessous :

ELEMENTS DU
PROJET

 

INDICATEURS MOYENS DE
VERIFICATION

(MDV)

HYPOTHÈSES

 Objectif  
d’ensemble 

                           1 Indicateurs

                           8 MDV

                           9
 Objectifs du
projet

                           2
Indicateurs

                         10 MDV

                           11 Hypothèses

                  7
 Résultats du
projet

                           3
Indicateurs

                         12 MDV

                           13 Hypothèses

                    6
Activités

                           4 Apports extérieurs

                                                                               14 Hypothèses

                     5
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Réviser la matrice de planification  
du projet (MPP)

Avant de continuer de développer votre plan d’action, vous devez vous assurer d’avoir rempli correctement 
votre MPP.

Voici quelques questions vous aidant à vérifier que votre matrice est complète :11

 
Contient-elle un objectif d’ensemble : 

    qui décrit à long terme la solution ou le changement désiré auquel vous voulez que votre projet, 
associé à d’autres, contribue ?

  qui décrit les bénéfices que vous anticipez pour les bénéficiaires éventuels de votre projet, suite à la 
réalisation de celui-ci ?

  qui décrit les bénéfices au niveau de la population en termes d’amélioration socioéconomique ou 
sanitaire ?

Contient-elle un objectif pour le projet :
    qui décrit une situation plus immédiate que vous espérez provoquer par l’exécution de votre projet ?

  qui décrit ce que le groupe cible pourra accomplir grâce au soutien du projet, et qui est nécessaire 
pour atteindre l’objectif d’ensemble ?

    qui décrit les articles tangibles, les services et les produits que vous espérez fournir au travers du 
projet pendant sa durée de vie

    qui sont présentés au groupe cible ?
    Contient-elle une liste des hypothèses susceptibles de se produire d’après vos connaissances actuelles ?
  

facteurs qui peuvent être influencés par le projet) ou qui sont très probables, ou qui n’ont pas 
d’impact sur le succès du projet ?

    Les résultats indiqués et l’objectif du projet sont-ils réalistes (c’est-à-dire peuvent-ils être très 
probablement atteints étant donné les facteurs extérieurs que vous avez identifiés, et qui doivent se 
produire pour que votre projet réussisse) ?

    Contient-elle des activités qui résument les démarches essentielles, les actions et les tâches à accomplir 
pour chaque résultat ?

    Contient-elle une liste des apports extérieurs qui résume les apports essentiels nécessaires pour 
exécuter toutes les activités ?

    Contient-elle des indicateurs quantitatifs et qualitatifs et des moyens de vérification :
    A chacun des trois niveaux de la matrice (objectif d’ensemble, objectif du projet et résultats) ?
    Ces indicateurs sont-ils basés sur des données crédibles, factuelles, vérifiables objectivement et faciles 

à obtenir ?

    Si vous recevez les apports extérieurs indiqués, pourrez-vous exécuter toutes les activités ?
    Si vous exécutez toutes les activités, pourrez-vous obtenir tous les résultats ?
    Si vous obtenez tous les résultats, pourrez-vous atteindre l’objectif du projet ?
    Si vous atteignez l’objectif du projet, contribuera-t-il au succès de l’objectif d’ensemble ?

    Les hypothèses à chaque niveau sont-elles liées à l’élément du projet du niveau supérieur ?
    Les hypothèses sont-elles valides et bien énoncées ?

    Vérifiez que chaque ligne propose un flux cohérent, allant de l’élément du projet aux indicateurs, des 
indicateurs aux MDV et des MDV aux hypothèses. 
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Pour votre information, il existe deux variations aux principes essentiels de la MPP ou cadre logique tels que 
nous les avons décrits dans ce guide :

même case reflétant des petites variantes dans l’objectif du projet)

programme équivaudrait à l’objectif d’ensemble d’un projet plus modeste)

Leur élaboration ne sera pas étudiée dans ce guide.
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 Exemple du dossier étudié : une matrice de planification de projet
complétée
Après quelques affinements, voici la façon dont l’équipe de planification de FPA a finalisé sa matrice.

ELEMENTS DU PROJET  INDICATEURS
MOYENS DE
VERIFICATION HYPOTHÈSES

OBJECTIF D’ENSEMBLE
Améliorer à Ingala la santé et les droits 
sexuels et reproductifs des jeunes (16 à 
24 ans), en particulier de ceux vivant avec 
le VIH 

l’infection au VIH

et de Santé

le VIH du Ministère de la 
Santé 

régionaux de la Santé

OBJECTIF DU PROJET 
Augmenter de 50 pour cent l’accès des 
jeunes (16 à 24 ans) actifs dans le commerce 
de passage à Ingala aux services de SSR et 
VIH, et leur utilisation de préservatifs de 25 
pour cent

% du groupe cible rapportant avoir 
utilisé un préservatif au cours de 
leur dernier rapport sexuel
% du niveau de connaissances et de 
compréhension du groupe cible sur 
les options préventives contre le VIH

connaissances, attitudes et 
pratiques (CAP),en début et 
fin du projet auprès des jeunes 
d’Ingala actifs dans le commerce 
de passage

de l’association locale de PVVIH 
et avec les JPVVIH

politique actuel 
du pays, favorable 
aux droits humains, 
sexuels et reproductifs 
et générateur d’un 
environnement 
productif pour les 
jeunes, reste constant

reste engagé et 
soutient la riposte 
intersectorielle au VIH

RESULTATS
 

1. Accès accru des jeunes négociants de 
passage travaillant sur le marché et autour 
de la station de taxis, à une information et 
des services SSR et VIH complets et adaptés 
aux jeunes
2. Capacités du personnel de l’association 
renforcées pour gérer un programme VIH 
et pour offrir des services de SSR et VIH de 
qualité aux jeunes d’Ingala, y compris à 
ceux vivant avec le VIH
3. Partenariats stratégiques établis pour 
la provision de services de soutien et de 
soins et la mise en place de programmes 
de mitigation des conséquences pour 
les jeunes positifs au VIH actifs dans le 
commerce de passage sur le marché et 
autour de la station de taxis à Ingala

 

1. Nombre de jeunes marchands 
qui recourent aux services VIH et 
SSR mobiles de l’association sur le 
marché pour des soins cliniques
% de nouveaux clients recourant 
plus d’une fois aux services VIH et 
SSR mobiles de l’association sur le 
marché pour des soins cliniques
2. Nombre et type de services VIH 
et SSR offerts par l’association sur 
le marché
Nombre d’employés (y compris 
pairs-éducateurs positifs) formés, 
par type de formation
Proportion des clients (y compris 
JPVVIH) exprimant leur satisfaction 
sur les services cliniques, de conseil 
et d’orientation de l’association
3. Nombre de partenariats 
stratégiques crées 
Nombre de Protocoles d’Entente 
signés avec les partenaires locaux 
(par exemple, ONG, associations de 
PVVIH, Ministère de la santé)
Nombre de JPVVIH orientés vers
d’autres installations, classés par
installation et service

 

1. Rapports mensuels cliniques, 
de conseils et de travail sur le 
terrain de l’association
2. Rapports mensuels sur 
le projet de l’association et 
documents organisationnels
Entretiens de sorties avec les 
clients
Rapport d’évaluation du
programme de formation de
l’association
3. Protocoles d’Entente
Comptes-rendus de réunions des 
partenaires
Entretiens d’évaluation de fin 
de projet, conduits avec les 
partenaires du projet
Rapports mensuels sur les 
activités cliniques, de conseil et 
sur le terrain de l’Association 
Membre

 

1. Le temps et 
les routes restent 
favorables pour que 
les activités de travail 
sur le terrain puissent 
continuer à se produire 
sur les marchés à Ingala
2. Le personnel formé 
de l’association reste 
dans l’association à 
Ingala pendant toute la 
durée du projet
3. La provision des ARV 
dans la région n’est pas 
interrompue
Les jeunes séropositifs, 
soutenus pas les 
activités génératrices 
de revenus, ont les 
moyens de payer les 
frais de transport 
jusqu’à l’hôpital 
régional
Les variations du taux 
de change peuvent être 
incorporées dans le 
budget du projet
 

ACTIVITES
1.1 Installer des locaux appropriés près 

du marché pour assurer la prestation 
des activités et des services mobiles de 
l’association

1.2 Fournir le matériel et les installations
1.3 Mener une campagne de 

communication pour réduire la 
stigmatisation

1.4 Assurer des services SSR pour les 
jeunes sur le marché

2.1 Développer un programme 
d’éducation des pairs

2.2 Nommer un chef de projet pour 
superviser l’intégration des services VIH au 
sein des services SSR de l’association

2.3 Administrer un programme de 
formation au VIH pour le personnel

2.4 Évaluation constante des besoins de 
formation du personnel sur le VIH

3.1 Développer des partenariats avec 
le Ministère de la Santé, l’association des 
PVVIH et les ONG

3.2 Conduire des réunions régulières de 
partenariat

3.3 Contrôler les progrès des activités 
collectives

APPORTS EXTERIEURS

du projet

supports IEC

régional et d’autres prestataires de services

Budget total : 

UMI 5 000 000
(Unité monétaire Internationale)

 Conditions 
préalables :

projet a été acceptée 
et les fonds nécessaires 
ont été envoyés à 
temps pour que le 
projet commence 
comme prévu
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Mise en place d’un plan d’action 

Quel est l’objectif de cette étape ?
Cette étape aide l’équipe de planification à définir les démarches pratiques à entreprendre et les 

ressources nécessaires à la réalisation des objectifs du projet. Selon les cas, le plan d’action sera également 
appelé « plan d’opérations » ou « plan de mise en œuvre ». 

L’équipe de planification aura déjà examiné les différentes activités qui entreront en jeu dans l’obtention 
de chaque résultat (l’étape 5 dans l’approche du cadre logique), mais l’heure est à présent venue de 
préparer le calendrier, répartir les tâches et définir le budget. Pour chaque résultat, le plan d’action 
regroupe :

parvenir au résultat
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Notre 
Activités

Quand 
est-ce 

qu’ils seront 
fini ?

Qui est le 

responsable  

?

Quels apports extérieur est-ce qu’on a besoin de ?
Qu’est ce 

qu’ils vont 

coûter ?



Comment procéder ?

 Créer un cadre pour le plan d’action auquel toute l’équipe peut contribuer. Vous pouvez, par exemple, 
utiliser un modèle comme celui-ci : 

RÉSULTAT N° 1

Activités Calendrier Personne responsable Coûts

1.1

1.2  

1.3

1.4

Date de fin : Coût total : 

 Sélectionnez le premier résutat du projet et indiquez-le dans la ligne supérieure du tableau. Passez 
en revue toutes les activités qui doivent être réalisées pour atteindre ce résultat et retranscrivez-les, dans 
l’ordre, dans la première colonne du tableau. La liste détaillée d’activités que vous avez dressée à l’étape 
5 du processus de planification de l’Approche du cadre logique (APL) peut vous servir de référence dans 
cette démarche.  

 Assurez-vous d’avoir prévu des activités de contrôle pour chaque groupe de résultat. On a en 
effet vite fait de les oublier lorsqu’on est concentré sur la phase de planification des différentes 
activités extérieures. À défaut, il vous est toujours possible d’ajouter une colonne que vous intitulerez 
« Indicateurs de progrès » à côté de la colonne « Activités ». Dans cette colonne, vous pouvez apposer 
indicateur (un signe) qui vous donnera une idée du degré de réalisation de l’activité aux normes 
souhaitées. 

 Dès la retranscription de la première activité, déterminez : :
date à laquelle elle devra être terminée (indiquez le moment auquel elle sera terminée). Cette 

échéance vous aidera à planifier le moment auquel vous pourrez commencer à travailler sur les 
prochaines activités. 

personne qui veillera à ce que l’activité se soit bien déroulée. Lorsque toute une équipe travaille 
sur une activité, il est toujours utile d’indiquer le nom d’une personne, ou son titre, qui sera chargée 
de vérifier que l’activité a bel et bien été réalisée. 

ressources/apports extérieurs nécessaires (que vous avez déjà esquissés lors d’une étape 
préalable du processus de planification) et une estimation de leur coût.

suivant.
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Quelques remarques sur l’estimation des coûts12

Il y a plusieurs méthodes de calcul des coûts engendrés par un projet.
Une méthode de calcul simple consiste à classer les coûts dans trois catégories différentes :

1. Coûts directs ou opérationnels 

Les coûts directs ou opérationnels sont les coûts qui seront directement encourus par le projet dans le cadre de 
la réalisation de ses activités. 
Le projet prendra la totalité de ces frais en charge. 
Pour plus de facilité, examinons ces coûts selon leur catégorie : 

de bureau, logiciels informatiques, sources d’information, livres, vidéos et fournitures médicales.

imprimantes, rétroprojecteur, système de sonorisation, appareil photo numérique, équipement de 
laboratoire).

vice versa, ou aux réunions. Les frais de transport comprennent l’essence, le stationnement, les péages 
ainsi que l’entretien régulier des véhicules empruntés.

de réunion, les frais de logement et de restauration pour un atelier, le développement et l’impression 
d’un prospectus éducatif, ou le coût d’un groupe de théâtre. Ils peuvent aussi comprendre les honoraires 
d’un conseiller recruté pour former votre personnel ou pour mener l’évaluation externe du projet. Les 
bourses ou les honoraires versés aux bénévoles peuvent aussi être assimilés à des services.

2. Coûts indirects et organisationnels

Les coûts indirects ou organisationnels sont les coûts d’administration nécessaires au bon fonctionnement de 
l’organisation qui « accueille » ou gère le projet pour lequel vous avez préparé un plan ou un projet. Sans pour 
autant contribuer directement à la réalisation des résultats, de l’objectif d’ensemble et de l’objectif du projet, 
ces coûts permettent de les soutenir.
Quelques exemples de frais indirects : 

processus de planification stratégique)

contrats et rapports relatifs au projet)

interviennent en compensation du temps consacré par le personnel (responsable de projet, agents de 
terrain, personnel soignant, administrateur, trésorier, directeur de l’organisation) aux activités du projet. 
En règle générale, le personnel de l’organisation travaille sur une variété de projets, parmi lesquels celui 
pour lequel vous serez amené à préparer un budget. 

Les frais de personnel sont normalement exprimés en nombre total d’heures, de jours ou de mois de 
travail que la personne est censée consacrer au projet et sont calculés en fonction de leur salaire global (leur 
salaire plus les avantages qu’ils perçoivent, bénéfices qu’ils reçoivent en termes d’assurances et de couverture 
médicale). Les coûts associés à l’activité d’un membre du personnel sur le projet, notamment les frais de 
subsistance et de transport, doivent aussi être pris en compte dans ces calculs. Parfois, les coûts du personnel 
couvrent aussi les frais de recrutement et de perfectionnement/formation du personnel.

En général, une organisation prendra en charge la réalisation de plusieurs de nombreux projets et les coûts 
organisationnels seront répartis entre les différents projets, selon l’envergure de chaque projet et la quantité 
de ressources organisationnelles mises en œuvre. 

3. Coûts d’investissement

Il s’agit des coûts liés à l’achat ponctuel de biens : 
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si vous avez réfléchi à une méthode d’évaluation du projet. N’oubliez pas d’intégrer le processus 
d’évaluation et les coûts dans le plan opérationnel. 

préparation du budget. Celui-ci 
présentera à la fois les recettes et dépenses liées au projet et respectera, le cas échéant, le format de 
mise en page requis par le donateur. Il vous sera peut-être demandé de préparer un plan de trésorerie, 
un outil utilisé pour donner une idée des mouvements financiers de votre compte bancaire tout au long 
de la durée du projet.
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Exemple d’étude de dossier étudié : plan d’action
Voici le plan d’action que l’équipe de planification de l’association à Ingala a mis au point pour les deux premières 

activités associées au résultat N° 2 :
 

Résultat N° 2 :
Renforcement des capacités du personnel de l’association membre en vue de la gestion d’un programme VIH 
et de la prestation de services SSR et VIH de qualité à l’intention des jeunes d’Ingala, y compris les jeunes 
vivant avec le VIH

ACTIVITÉS CALENDRIER PERSONNE 
RESPONSABLE

APPORTS 
EXTÉRIEURS

COÛT

1. En collaboration 
avec le réseau local des 
PVVIH, cernez les besoins 
en termes d’éducation et 
de soutien qu’exprimeront 
vraisemblablement les JPVVIH 
– en particulier le groupe cible 
du projet.

31 janvier 2007 PM 4 jours CP
2 jours PE
1 jour PA

Frais de transport
Frais de réunions

UMI 4 000
UMI 1 000
UMI 600

UMI 200
UMI 400

2. Rédiger une description de 
poste de pair éducateur (PE) VIH, la 
publier et recruter pour ce poste un 
éducateur et une éducatrice parmi 
les JPVVIH.

31 mars  2007 PM 5 jours CP
2 jours PE
3 jours PA

Frais de transport
Publicité
2x coûts salariaux du 
nouvel éducateur 
pendant 2 ans

UMI 5 000
UMI 1 000
UMI 1 800

UMI 400
UMI 800
UMI 640 000

3. Proposer aux deux nouveaux 
PE un programme d’initiation et de 
formation complet.

15 avril 2007 PM 5 jours CP
6 jours PE
3 jours PA
Formateur

Frais de transport
Matériel de formation
Fourniture de bureau

UMI 5 000
UMI 3 000
UMI 1 800
UMI 15 000

UMI 2 000
UMI 3 000
UMI 300
UMI 1 000

4. En collaboration avec 
l’équipe de l’association membre, 
développement d’un plan 
stratégique et de travail sur deux 
ans pour les deux nouveaux PE, 
portant, entre autres, sur la mise au 
point de matériel de formation et de 
ressources éducatives. 

25 avril 2007 PM 2 jours CP
2 jours PM
2 jours PE

UMI 2 000
UMI 1 000
UMI 200

5. Mettre au point et appliquer 
une méthode participative de 
contrôle de progrès du plan de 
travail.

mai 2007 –  
février 2009

PM 2 jours CP
2 jours PE
Chercheur

Frais de transport

UMI 2 000
UMI 1 000
UMI 6 000

UMI 3 000
UMI 1 000

6. Soutien et supervision 
continus des deux nouveaux PE.

25 avril 2007 PM 2 jours CP
2 jours PE

UMI 15 000

7.

8.

9.

Date de fin : 
mars 2009

Coût total :

CP = Chef de projet ; PE = Pair-éducateur ; AP = Administrateur du projet ;
UMI = Unité monétaire Internationale
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Rédiger votre proposition de projet 

Votre plan et budget préparés, il vous faudra réfléchir à la manière dont vous allez coucher vos idées par 
écrit dans une proposition de projet et introduire votre demande de financement. 

Il vous reste à accomplir une quantité de travail non négligeable avant de soumettre votre proposition de 
financement.

Par exemple :

comprendre les intérêts du donateur auquel vous décidez de soumettre votre proposition.

capacités, ses forces et ses faiblesses. 

faire comprendre qu’il s’agit d’une institution crédible, digne d’être soutenue. Pour ce faire, vous 
présenterez certaines des expériences réalisées dans les domaines de la gestion financière, l’impact de 
projet, la compétence technique et la capacité globale de gestion.13

De nombreuses publications peuvent vous guider tout au long de ce processus. Les deux ouvrages conseillés 
ci-dessous peuvent être facilement consultés sur Internet :

2002). Guide for Designing Results-Orientated Projects and Writing Successful Proposals. IPPF/WHR. 
Disponible sur le site Internet www.ippfwhr.org

participation des citoyens. Disponible en anglais, français et espagnol sur le site Internet de CIVICUS 
(www.civicus.org).

Pour ce qui est du contenu de la proposition, les donateurs ont souvent des consignes et spécifications 
propres quant aux informations et au format à respecter pour la soumission de la proposition. Il y a néanmoins 
certains critères de contenu que vous veillerez à respecter lors de la soumission de votre proposition. 

Voici un aide-mémoire, extrait des deux publications mentionnées ci-dessus, pour vous permettre de 
mieux structurer votre proposition de financement :

    Le titre de votre projet : faites en sorte que le titre soit accrocheur et stimulant et qu’il reflète bien 
l’objet ou le but général de votre projet. 

    Nom, adresse postale, logo et, le cas échéant, l’adresse Internet de votre organisation
     Nom de la personne de contact au sein de votre organisation et ses coordonnées (téléphone, 

télécopie, courriel, site Internet)
    Nom de l’agence à laquelle la proposition est adressée
    Mois et année de la soumission
    Durée du projet et montant budgétaire requis (optionnel)D
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Le sommaire (1 page)
    Indiquez tous les titres principaux et numéros de pages

Synthèse (1 page)
La synthèse doit expliquer à l’investisseur :
   Le problème ou la question en objet 
   La meilleure manière d’aborder ce problème, selon votre organisation
   Le contenu de la stratégie : en quoi est-elle valable et quel en est l’impact escompté ?
   Les principaux bénéficiaires de votre projet
    Le savoir-faire et l’expérience de votre organisation : en quoi dispose-t-elle des compétences 

nécessaires pour aborder ce problème ?
   Le temps nécessaire à la mise en œuvre de votre projet
   Le coût global du projet

Introduction et justification (1 à 2 pages)
    Décrivez le problème et le besoin d’intervention. Illustrez votre propos par des chiffres pertinents 

(développez un énoncé du problème)
    Expliquez comment vous avez identifié le problème et les raisons pour lesquelles il constitue un 

sujet de préoccupation 
    Expliquez en quoi votre organisation dispose des qualités nécessaires pour aborder ce problème, et 

présentez les collaborateurs qui travailleront sur ce projet

Une description de l’intervention proposée (1 à 2 pages)
    Décrivez le but général et l’objectif du projet et les résultats qui seront atteints, y compris quelques 

mots d’explication sur les bénéficiaires et le groupe cible.
    Décrivez le processus envisagé en mettant en valeur les activités et le plan d’action qui s’y rapporte. 
    Décrivez les risques et les défis auxquels votre projet devrait faire face et les moyens que vous 

mettrez en œuvre pour les relever. 
    Examinez la viabilité de votre projet à l’issue de l’apport de financements externes.
    Décrivez votre plan de contrôle et d’évaluation.
    Présentez les principaux collaborateurs à ce projet.

Vous traiterez également dans cette partie des questions liées au genre. La publication de l’IPPF “Guide 
for Designing Results Orientated Projects and Writing Successful Proposals” (7ème partie) fournit quelques 
conseils très utiles sur le développement de programmes adaptés au genre. 

Vous mettrez également en valeur le caractère innovant et intéressant de votre projet ainsi que les atouts 
qui lui sont propres. Vous expliquerez, en d’autres termes, ce qui distingue votre projet des autres projets 
(celui-ci sera peut-être en compétition avec d’autres pour l’obtention d’un financement) ! 

Enfin, vous présenterez la raison d’être de votre plan de projet et renverrez le lecteur aux annexes pour 
plus de détails. 

Conclusion et budget (2 pages)
    Concluez en précisant brièvement ce que vous attendez de votre donateur, et pourquoi.
    N’oubliez pas le récapitulatif budgétaire (vous veillerez à faire ressortir les principaux postes 

budgétaires et le coût total). 
    Faites une synthèse du plan financier général du projet (indiquez, par exemple, les organismes 

auprès desquels vous avez soumis une demande de financement). 

Bibliographie
    Une liste des ouvrages de références que vous avez utilisé pour développer le contenu de votre proposition.

Annexes
    Une description technique détaillée de l’intervention (comme la Matrice de planification du projet 

et le Plan des opérations)
   Un budget détaillé

 Le rapport d’activité annuel
 Les publications principales/pertinentes de l’organisation 
 Les bilans financiers contrôlés

D
es

 p
ro

p
o

si
ti

o
n

s 
q

u
i m

ar
ch

en
t

65



D
es

 p
ro

p
o

si
ti

o
n

s 
q

u
i m

ar
ch

en
t

66

Appendices 
VARIATIONS DE LA TERMINOLOGIE UTILISÉE DANS L’APPROCHE  

DU CADRE LOGIQUE

Les termes ou formules utilisés  
dans ce Guide 

Les termes ou formules équivalents couramment 
utilisés pour désigner le même concept

OBJECTIF D’ENSEMBLE

OBJECTIF DU PROJET

RÉSULTATS
HYPOTHÈSES

INDICATEURS  
vérifiables

MOYENS DE VÉRIFICATION

APPORTS

 
Ressources nécessaires au processus de planification de l’ACL
Vous aurez besoin de :

 Environ 25 cartes de la même couleur (10cm x 15 cm chacune) pour l’arborescence des problèmes et 
25 cartes environ (mêmes dimensions) d’une autre couleur pour l’arborescence des objectifs

  

 Une carte (mêmes dimensions) dans une troisième couleur pour le problème central
 Environ 50 cartes blanches (mêmes dimensions) pour les étapes supplémentaires 

  
  

 Une quantité suffisante de feuilles pour les tableaux de conférence que vous pouvez utiliser pendant 
les séances plénières. Vous pourrez y noter les points essentiels apportés par les membres de l’équipe 
pendant les différentes étapes du processus de planification, y coller les cartes de vos arborescences 
de problèmes et d’objectifs et les utiliser pendant les séances de remue-méninges sur les aspects de la 
conception de votre projet. Vous aurez également besoin d’un support pour votre tableau.

  
 Des feutres de couleurs différentes pour écrire sur le bloc de conférence

  

 Du matériel pour coller les coupures de journaux sur les murs et les cartes sur les journaux (par exemple  
de la colle, du ruban adhésif ou de la gomme adhésive)

  

 Des ciseaux au cas où vous devriez confectionner d’autres cartes ou les couper en deux 
 Des stylos ou des crayons et des blocs de papier pour tous les participants
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Stratégies VIH les plus communément utilisées par les associations
travaillant dans le domaine de la SDSR14

PREVENTION SOINS, TRAITEMENT
ET SOUTIEN

MITIGATION DE
L’IMPACT

Sensibilisation et encouragement à 
l’évolution des comportements grâce 
aux informations, à l’éducation et à la 
communication (IEC) (par exemple par le biais 
des médias et /ou une approche relationnelle)

Conseil et dépistage volontaire du VIH
(CDV)

Promotion des préservatifs masculins et
féminins (y compris une distribution dans la
communauté)

Services de planning familial (y compris la
provision d’informations sur la double protection)
Gestion des IST

Prévention positive pour et par les PVVIH 
(c’est-à-dire la provision d’éducation sur la santé 
et l’encouragement aux PVVIH à protéger leur 
santé sexuelle et celle de leurs partenaires)

Prévention de la transmission de la mère à 
l’enfant (PTME), y compris la provision des ARV 
pour la mère 

Prophylaxie post-exposition (PPE) (par 
exemple dans les situations d’exposition 
professionnelle, d’attaque sexuelle et dans les 
situations où il y a un risque de transmission dans 
un couple sérodiscordant)

Sécurité des produits sanguins
Précautions universelles dans les installations 
médicales

Réduction des risques (par exemple
programmes d’échange de seringues et de
thérapie de remplacement, éducation préventive 
sur le VIH et conseils pour les toxicomanes 
injectant)

Préparation de la communauté au 
développement des nouvelles techniques 
de prévention (tels que les vaccins contre le VIH 
et les microbicides vaginaux et anaux)

Prise en charge clinique et 
soins

opportunistes (IO et autres 
maladies)

tuberculose

soutien de l’observance

Soutien psychosocial

pour les PVVIH et leur famille

de PVVIH

alimentaire

communauté et au domicile

et des enfants vulnérables 
(OEV)

Réforme politique et juridique 
(par exemple pour soutenir 
la réduction du stigma et de 
la discrimination liée au VIH, 
pour protéger les droits des 
PVVIH, pour fournir des choix de 
traitements appropriés au PVVIH, 
pour adresser la violence basée 
sur le sexe)

Mise en place d’activités 
économiques génératrices de 
revenus et de projets de micro 
finance dans la communauté, en 
association avec des programmes 
et des services de SSR exhaustifs

Mise en place de programmes 
pour aborder l’inégalité des 
sexes et la violence basée 
sur le genre, ayant pour but 
de diminuer la vulnérabilité des 
jeunes filles et des femmes à 
l’infection au VIH, et de façon 
plus générale à augmenter leur 
accès aux services de SSR. De tels 
programmes comprendraient 
également des initiatives visant 
à encourager les hommes à 
s’intéresser davantage aux 
questions de SSR

Favoriser l’autonomie des 
communautés grâce à la 
participation active des jeunes, 
des populations vulnérables 
(hommes qui ont des rapports 
sexuels avec des hommes, 
prostitués et leurs clients, 
toxicomanes) et d’autres 
membres de la communauté 
comme partenaires dans la 
conception, l’exécution et 
l’évaluation des interventions 
liées au VIH

Les interventions ci-dessus sont toutes soutenues et/ou facilitées par des activités telles que :

des activités sur le terrain et des initiatives de prises en charge dans la communauté) 

les organisations non gouvernementales, les départements et les installations de la santé publiques, les 
institutions privées et les entreprises, les réseaux de PVVIH et les groupes de soutien.

accrue des PVVIH)

VIH/SIDA

du personnel des secteurs privés ou publics de la santé, parler des problèmes associés au VIH sur les lieux de 
travail avec les travailleurs de tous les secteurs)
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Notes de fin d’ouvrage
 

1 Japan’s Initiative in the Fight against Infectious and Parasitic Diseases on the occasion of the Kyushu-
Okinawa G8 Summit. Ministère des Affaires Etrangères, Japon, Okinawa, juillet 2000. Le document 
complet est disponible sur le site suivant : www.mofa.go.jp/policy/economy/summit/2000/infection.html

2 Thaw, D and Randel, M. (1998). Project Planning for Development : The Project Planning Handbook.
Editions Olive : Durban, Afrique du Sud : 5. Des informations supplémentaires sur cette publication 
sont disponibles sur le site Internet d’Olive : www.oliveodt.co.za

3 Ces idées sont issues de : Thaw, D and Randel, M. (1998). Project Planning for Development : The 
Project Planning Handbook. Editions Olive : Durban, Afrique du Sud ; Norwegian Agency for 
Development Cooperation (NORAD). (Deuxième édition, septembre 1992). The Logical Framework 
Approach (LFA) : Handbook for Objectives-Orientated Planning. NORAD : Oslo, Norvège; International 
Planned Parenthood Federation, Région de l’hémisphère occidental. (Décembre 2002). Guide for 
Designing Results-Orientated Projects and Writing Successful Proposals. IPPF/WHR.

4 Nancholas, S. (1998). How to do (or not to do)… A Logical Framework. Health Policy and Planning ;  
13 (2) : 189-193.

5 Cette case correspond à et est parfois connue sous l’appellation de « Statut de Fin du Projet » ou  
End of Project Status (EOPS) en anglais. 

6 Cette case correspond à et est parfois connue sous l’appellation de « Termes de référence du projet ».

7 Le commerce de passage/ambulant représente un type de commerce ou une forme d’emploi qui se 
caractérise par sa nature temporaire, de bas salaires, des conditions de travail difficiles et la mobilité 
élevée des commerçants qui se déplacent d’un endroit à l’autre la majeure partie de la journée.

8 Lorsque le terme jeune personne est utilisé dans cette étude, il se rapporte aux jeunes âgés de 16 à 
24 ans. Comme nous l’étudierons dans le cadre du dossier pris en exemple, l’équipe de planification 
de l’Association Membre s’intéressait en particulier au développement d’une intervention auprès 
des jeunes (et surtout ceux vivant avec le VIH) actifs dans le commerce de passage autour du marché 
central et de la station de taxis dans la ville d’Ingala.

9 L’Appendice 1 propose une liste des stratégies les plus utilisées dans le cadre de la prévention, des 
soins, des traitements, du soutien et de la mitigation de l’impact du VIH. Le tableau peut être utile à 
consulter lorsque vous examinez vos stratégies alternatives.

10 Certains aspects de ces informations sont issus de deux publications utiles rédigées  
par Janet Shapiro : Evaluation : Judgement Day or Management Tool? (Editions Olive) et  
Monitoring and Evaluation (Manuel pratique de CIVICUS).

11 Source : Adaptée de Thaw, D et Randel, M (1998 : 76-7).

12 Ces informations sont issues et adaptées d’une publication de Michael Randel intitulée Planning for 
Implementation (pages 59-72).

13 Ces idées sont tirées de la publication de Janet Shapiro Writing a Funding Proposal. Un manuel 
pratique de CIVICUS.

14 Ce tableau a été initialement développé en 2005 au cours d’un programme de formation du JTF au 
Kenya sur le plaidoyer, la planification de projet et le développement des propositions de projet. Il a 
été révisé à l’aide d’un document publié en collaboration avec IPPF et l’OMS, l’ONUSIDA et le FNUAP 
en octobre 2005 intitulé « Sexual and Reproductive Health and HIV/AIDS : A Framework for Priority 
Linkages ». Ce document est disponible sur le site Internet de IPPF : www.ippf.org
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Les ressources suivantes ont été d’une utilité inestimable pour préparer ce manuel pratique et 
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Quel est l’objectif de ce guide ?

Ce guide vise à fournir aux Associations Membres et à leurs partenaires locaux des informations 
claires et progressives sur l’utilisation d’une méthode de planification éprouvée, l’Approche Cadre 
Logique, leur permettant de développer une proposition de projet lié au VIH complète.

À l’aide de  ce guide et des méthodes de planification de l’Approche Cadre Logique, nous 
espérons que vous serez à même de : 

•  prendre en compte les intérêts et les opinions des intervenants locaux lorsque vous 
commencerez à développer le projet envisagé

•  choisir en connaissance de cause l’intervention programmatique adéquate visant à lutter 
contre le VIH parmi différentes stratégies alternatives

•  identifier et placer dans une matrice les éléments essentiels du projet envisagé (son objectif, 
son but, ses résultats, ses activités, les apports extérieurs requis et les indicateurs) 

•  réfléchir sur les postulats concernant l’environnement du projet et le niveau de risque qu’ils 
pourraient faire courir à son succès

•  présenter la proposition de projet dans un format convaincant à même d’éveiller l’intérêt 
des donateurs.
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