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[bookmark: _GoBack]En Afrique subsaharienne, les systèmes de santé restent faibles en dépit de l’inscription dans l’agenda de la plupart des organisations du renforcement des systèmes de santé comme priorité d’action. En effet, les interventions de renforcement des systèmes de santé sont le plus souvent mises en  œuvre au niveau central qui a plus d’interaction avec les Initiatives Globales de Santé. 
Pour pallier à ces insuffisances, la Communauté de Pratiques Prestations des Services de Santé a développé un projet dite de Mobilisation 2.0 des équipes cadres de district (ECD), financé par l’UNICEF pour répondre aux besoins  des populations en général et aux maladies à potentiel épidémique en particulier.
Le Projet est mis en œuvre au Bénin et en Guinée (Conakry) et a débuté en janvier 2016. Il comporte 4 volets. Le volet 1 concerne la collecte des données par les ECD sur  leurs capacités et les activités mises en œuvre pour répondre aux maladies à potentiel épidémique, suivie du remplissage de ces informations sur un formulaire électronique. Ensuite, les données sont analysées et les résultats sont mis sur la plateforme électronique.
Le volet 2 est le partage d’expériences et de connaissances entre pairs (ECD) sur les résultats obtenus. Il contribuera à aider les moins performants à s’améliorer. 
Le volet 3 est l’utilisation des médias sociaux. Une page Facebook est utilisée pour informer le grand public sur les défis sanitaires à travers une information de qualité  et la gestion des rumeurs.
Le volet 4 est la recherche action qui accompagne les autres volets à travers un apprentissage rapide pour gérer l’incertitude et adapter les stratégies et les interventions pour arriver à une mobilisation optimale des ECD.
Le Projet est à ses débuts et d’ici septembre 2016, nous aurons des leçons plus approfondies de l’Initiative. A ce jour, la page Facebook (SAGA Santé) compte plus de 1700 membres et est animée quotidiennement. L’approche est complémentaire des efforts du niveau central et amènera à une plus grande responsabilisation des ECD, un contrôle entre pairs, une participation en équipe et une plus grande redevabilité à travers la visualisation des résultats en ligne. 
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