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[bookmark: _Toc351225486]Contexte 
A l’instar de bon nombre de pays, le Sénégal s’engage à participer à l’enquête mondiale sur le tabagisme chez les adultes (GATS- Global Adult Tobacco Survey). L’Agence Nationale de la Statistique et de la Démographie (ANSD) est l’organe chargée de mettre en œuvre cette enquête au Sénégal. C’est dans le cadre de la préparation de l’enquête que le Centre pour le contrôle et la prévention de maladies (CDC- Center for Desease Control and Prevention) des USA, en collaboration avec l’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) et la fondation du CDC a organisé, du 7 au 9 mars 2013, un atelier d’orientation à  Atlanta aux USA.
Le processus d’introduction à l’engagement a débuté lorsque l’OMS a invité le  Sénégal à participer à l’initiative en lui présentant les objectifs de l’enquête et le soutien offert par les organisations partenaires, au Ministère de la Santé (MS)  afin de solliciter l’engagement du pays à participer à l’enquête. Deux lettres officielles ont été reçues : 
a) Le Ministère de la Santé a exprimé formellement son intérêt et son engagement à participer à l’initiative, et a désigné l’agence chargée de mettre en application la GATS, conformément aux critères énoncés dans les directives de sélection de l’agence de mise en application de la GATS et, 
b) l’agence d’exécution (ANSD)  a répondu en exprimant officiellement son engagement au Ministère de la Santé à mener l’enquête, selon le protocole standard de la GATS.
Le processus de préparation et de mise en œuvre du GATS sera coordonné par le Bureau régional de l’OMS pour l’Afrique en collaboration avec le Bureau du pays, le siège de l’OMS, et les autres partenaires GATS.

OBJECTIFSET RESULTATS ATTENDUS DE L’ATELIER
Les principaux objectifs de l’atelier d’orientation d’Atlanta étaient lessuivants :
· Faire un aperçu général de l’ensemble du processus de la  GATS ;
· Revoir de façon approfondie le protocole standard complet (questionnaire et échantillonnage) ;
· Faire une introduction à la collecte électronique et à la gestion des données ;
· Partager les expériences des pays sur la tenue des enquêtes ;
· Donner les lignes directrices pour le développement d’une proposition pour la réalisation de la GATS.
Les résultats attendus au terme de l’atelier étaient :
· L’élaboration d’un protocole standard pout le Sénégal ;
· L’élaboration d’un projet de proposition incluant les délais de mise en application de la GATS ;
· La compréhension approfondie de la collecte électronique et de la gestion des données.
[bookmark: _Toc351225487]Déroulement de l’atelier
Initialement prévu du 7 au 9 mars 2013, l’atelier a été prolongé jusqu’au 12 mars pour les membres de la délégation sénégalaise qui  n’ont  pas pu participer aux travaux de la première journée, leurs réservations de vol sur Atlanta ayant été annulées à deux reprises, en raison d’une tempête de neige qui s’est abattue sur Washington. Ainsi, la délégation a pu suivre une série de communications, avoir des échanges approfondis avec les encadreurs et faire des propositions par rapport à l’échantillon, au questionnaire et à la gestion des données.
[bookmark: _Toc351225489]Aperçu général de l’ensemble du processus de la  GATS 
L’enquête mondiale sur le tabagisme chez l’adulte (GATS), une composante du système de surveillance mondiale du tabagisme (GTSS), est la norme mondiale pour la surveillance systématique de l’usage du tabac chez les adultes et le suivi des indicateurs clés de contrôle du tabac. La GATS est une enquête représentative à l’échelle nationale, menée auprès des adultes de 15 ans ou plus, et effectuée en utilisant un protocole systématique et normalisé à travers chaque pays. Elle est destinée à renforcer la capacité des pays à concevoir, appliquer et évaluer le contrôle du tabac et les programmes de prévention. Elle aidera également les pays à remplir leurs obligations dans le contexte de la Convention-cadre de l’Organisation mondiale de la santé (OMS) pour la lutte antitabac (FCTC).
Le processus de la GATS est organisé en deux grands volets : le processus d’introduction à l’engagement du pays et une série d’ateliers techniques ou des missions.
· Ateliers techniques ou missions
Les ateliers techniques commenceront après l’expression formelle du pays de son intérêt pour la mise en œuvre de la GATS. Une série de cinq ateliers est organisée comme suit :
1. Introduction aux procédures normalisées d’exploitation de la GATS et à l’élaboration de propositions ;
Ces différents ????? points sont abordés dans le présent atelier. 
2. Formation aux pré-tests et à leur mise en œuvre ;
L’atelier de Formation aux pré-tests et à leur mise en œuvre permettra des échanges techniques et la formation sur la mise en application du questionnaire GATS adapté. En consultation avec l’officier de surveillance régionale de l’OMS, le point focal CDC du pays et des experts de gestion des données fourniront une assistance technique lors de la formation au pré-test. Avant l’atelier de mise en œuvre du pré-test, il est important que l’agence de mise en application de la GATS soumette la proposition GATS, fasse approuver le contrat, et reçoive les fonds. La durée de l’atelier de Formation aux pré-tests et à leur mise en œuvre sera d’environ 8 à 10 jours.
3. Formation à l’enquête complète, au travail de terrain et à la gestion de données ;
Une formation à l’enquête complète, au travail sur le terrain et à la gestion des données sera organisée par l’ANSD pour préparer ses agents de terrain à mener l’enquête. Le chef de projet GATS de l’agence en coordination avec l’officier de surveillance régionale et le bureau de pays de l’OMS, le point focal CDC du pays et un expert en gestion de données organiseront l’atelier de formation. Cet atelier de formation durera 5 à 8 jours.
Avant cette formation, les taches suivantes doivent être réalisées :
· Adaptation et finalisation du questionnaire;
· Approbation finale du plan d’échantillonnage, en complétant la cartographie et enfin,
· Réception des ordinateurs de poche programmés pour l’enquête.

4. Pondération de l’échantillon, assurance qualité, analyse de données et rapports ;
Cet atelier vise à fournir des échanges techniques sur les procédures de pondération de l’échantillon, les processus d’assurance qualité, l’élaboration d’un plan d’analyse des données, et la rédaction d’aide-mémoires et de rapports à l’échelle du pays. Au cours de cet atelier, la pondération des données et l’assurance qualité seront examinées et approuvées par les deux comités d’experts : le Comité d’examen de l’échantillon (SRC) de la GATS et le Comité d’examen de l’analyse (ARC), pour garantir l’exactitude, la rigueur scientifique, et la normalisation. L’atelier est coordonné par l’officier de surveillance régionale de l’OMS, en collaboration avec l’ANSD et le point focal CDC du pays. Cet atelier durera entre 8 et 14 jours.
5. Publication et diffusion ;
L’ANSD collaborera avec le Ministère de la Santé et ses partenaires pour fixer une date pour la publication de l’aide mémoire de la GATS et le rapport national. Le Ministère de la Santé et les partenaires de la GATS collaboreront avec l’ANSD et les réseaux nationaux de lutte antitabac sur le communiqué de presse et sa diffusion.
[bookmark: _Toc351225490]Revue du protocole standard complet de la GATS
· Le questionnaire de la GATS
Le questionnaire de la GATS est un questionnaire standardisé élaboré en 2007. Mais, c’est en Aout 2008 que la version finale du questionnaire a été établie. Cette version a été utilisée pour mettre en œuvre le GATS dans 14 pays entre les années 2008 et 2010. Après cette première phase, le questionnaire  a été légèrement modifié en novembre 2010. L’objectif qui lui assigné est d’assurer la surveillance systématique de l’usage du tabac chez les jeunes adultes et de suivre les principales mesure de lutte antitabac. Une comparaison dans le temps à l’intérieur du pays et une comparaison entre pays peuvent être faites avec ce questionnaire.
Après ce bref historique, les participants sénégalais se sont appropriés du questionnaire afin de l’adapter aux réalités du pays, tout en respectant les directives pour les adaptations. La version adaptée du questionnaire sera transmise au QRC (Questionnaire Review Commitee = Commité d’examen du questionnaire) pour examen le 22 mars.
Il a été aussi suggéré de traduire les concepts clés du questionnaire dans les différentes langues locales, principalement en wolof.
· Conception de l’échantillon
La GATS est conçue pour générer des estimations nationales et sous-nationales parmi les adultes à travers le pays. La population cible comprend tous les hommes et femmes, n’habitant pas dans un établissement spécialisé, de 15 ans ou plus, qui considèrent le pays comme leur lieu habituel de résidence. Tous les membres de la population cible seront échantillonnés à partir du foyer (HH) qui est leur lieu habituel de résidence. Les pays ne peuvent exclure des portions géographiques du pays de la population cible de la GATS que dans de rares cas (guerres, troubles, etc.).
Les exigences et les recommandations relatives à la mesure de la taille de l’échantillon sont basées sur les indicateurs de la qualité statistique, établis pour les résultats de la GATS. Cette dernière doit être conçue pour produire des estimations qui répondent à l’exigence de précision suivantes :
Les estimations calculées à l’échelon national, par degré d’urbanisation, par sexe et par croisement du sexe et du degré d’urbanisation doivent avoir un intervalle de confiance à 95 %avec une marge d’erreur de 3 points de pourcentage ou moins pour les taux de tabagisme de 40 %. Ainsi, avec un effet de conception égale à 2, une taille d’échantillon de 2 000 répondants est recommandée pour chaque caractéristique de rapport clé afin de répondre aux normes de qualité statistique de la GATS fixées pour  l’estimation de la caractéristique. 
Cela correspond à une taille d’échantillon de répondants global recommandée d’au moins 8 000 pour les estimations à l’échelon national qui doivent être rapportées conjointement par sexe et par degré d’urbanisation.
Elle correspond aussi à une taille d’échantillon de répondants global recommandée d’au moins 4 000 pour les estimations à l’échelon national qui doivent être reportées séparément par sexe et par degré d’urbanisation (pas pour sexe par urbanité).
NB : la conception de l’échantillon de la GATS doit répondre aux éventuelles non-réponses et non admissibilités à chaque étape.
Après l’exposée de ces exigences de la GATS, une séance de travail sur l’adoption de la conception de l’échantillon a été  faite par les participants sénégalais, assistés d’un expert du CDC. A l’issue de ce travail, une taille de 4840 ménages pour 242 grappes (20 ménages par grappe) a été choisie. Cette taille qui prend en compte les taux de  non réponses assure des estimations de qualité séparément par sexe et par degré d’urbanisation.
NB : cette taille d’échantillon fixée dépend  en grande partie du budget de l’enquête.
Il est attendu de l’ANSD qu’il soumette la conception de l’échantillon au SRC(Sample Review Commitee = Commité d’examen de l’échantillonnage) le vendredi 22 mars 2013.
[bookmark: _Toc351225491]Collecte électronique et Gestion des données
La GATS privilégie une collecte électronique des données car elle fournit des données fiables en temps voulu  ce qui  facilite une planification une mise en œuvre rapide des politiques publiques. En effet, les enquêtes classiques utilisant les questionnaires papier prennent souvent plusieurs mois à s’achever, depuis la planification, la mise en œuvre, jusqu’à la diffusion.
Le dispositif de gestion des données de la GATS est un dispositif qui s’adapte aux besoins des pays. C’est ainsi que trois modèles sont proposés pour l’installation des applications sur les PDA et le transfert des données au niveau central. Le modèle choisi par le pays est adapté par l’équipe du CDC et testé lors du pré-test.

Modèle A : Ce modèle est entièrement basé sur l’internet pour copier les applications et les ménages à enquêter sur les PDA et transférer les données. Il nécessite une couverture internet complète du pays.


Modèle B : Ce modèle prévoit l’utilisation des cartes SD pour copier les applications et les ménages à enquêter dans les PDA et pour transférer les données collectées des PDA vers les postes des superviseurs. L’internet est utilisé pour transférer les données des postes du superviseur vers le niveau central.


Modèle C : Ce modèle ne prévoit pas l’utilisation d’internet. Tous les transferts se font par le biais des cartes SD. Ce modèle est surtout proposé aux pays qui ne sont pas très avancés du point de vue technologique et ne disposent pas d’une bonne connexion internet.  


Les pays sont dotés en ordinateurs de poche qui ont les caractéristiques suivantes : 
Windows Mobile 6 – iPAQ 210
Ecran: tactile, avec un stylet :  4 pouces (480x640 pixels)
Mémoire : 128 MB de Ram/ 256 MB de Flash
Réseaux : Wifi (802.11 b/g) et Bluetooth
Charge : 220 mAh (environ 10 heures sous GATS)
Poids : 190 g ou 6.7 oz
Carte mémoire externe :  ≤ 2 GB
Le nombre d’ordinateurs de poche est déterminé par le pays en fonction du nombre d’enquêteurs. Cependant, le maximum disponible par pays est de 50 ordinateurs de poche plus 10% qui serviront de réserve.
Le dispositif de gestion des données est basé sur deux applications : le GSS et le CMS.
· Le GSS (General Survey System) est une application désignée au personnel du niveau central pour la programmation du questionnaire, la visualisation des données, l’agrégation des données, la génération des rapports, l’importation du fichier des ménages échantillonnés.
· Le CMS (Case Management System) est une application installée sur les ordinateurs de poche destinée à la collecte des ménages. Elle permet de collecter les informations sur le terrain à partir d’un questionnaire électronique, d’importer pour chaque enquêteur son lot de ménages à enquêter. La langue de l’application peut être modifiée et s’adapter au besoin.
Les représentants des bureaux IT ont été formés sur le GSS et le CMS le vendredi et le samedi matin. 
Les ordinateurs de poche ont été utilisés dans tous les pays dans le cadre du GATS où ils ont fait leur preuve. Approximativement 3 500 ordinateurs de poche ont été déployés pour la collecte des données et plus de 300 000 ménages ont été enquêtés pour environ 100 millions de points de données recueillies dans près de 40 langues et dialectes dont l’arabe, l’hindi, le latin, le mandarin, le cyrillique. Cela a permis à des milliers d’enquêteurs de terrain, de superviseurs et de moniteurs d’être formés à l’utilisation des ordinateurs de poche.
De plus, les ordinateurs de poche ont été utilisés dans diverses conditions environnementales telstelles que les zones de haute altitude en Chine et en Russie, l’hiver extrêmement froid en Ukraine et en Pologne, l’été sec en Égypte et les saisons pluvieuses au Bangladesh et en Inde.
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Dans cette partie, les pays concernés, à savoir le Cameroun et le Sénégal ont chacun effectué une présentation. Celle du Sénégal était articulée sur les points suivants :
· Présentation et missions de l’ANSD;
· Expériences en matière d’enquêtes auprès des ménages ;
· Expériences  TIC ;
· Evaluations des capacités institutionnelles ;
La présentation a été bien appréciée par les différents participants. 
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Cette séance de travail consistait à fournir des indications aux agences d’exécution (par exemple l’ANSD) en vue d’une mise en application effective de la GATS. Les critères énumérés ci-dessous doivent être inclus dans la proposition : 
 Historique de l’agence
 Le  questionnaire adapté par rapport au contexte du Sénégal
 Méthodes de la conception de l’échantillon
 Procédures du pré-test
 Proposition pour la formation
 Ressources
 Travail de terrain et gestion des données
 Plans d’analyse et de rapports
 Calendrier de toutes les activités
 Budget
L’équipe GATS sénégalaise a par la suite fait la présentation résumée de son projet de proposition et recueilli les commentaires et observations  des spécialistes du CDC présents. Ce projet  doit être finalisé le plutôt possible afin de le soumettre pour examen.
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Dans le projet de proposition présenté, nous y avons mis un calendrier qui résume les différentes activités du projet :

	Activités
	Mois

	 
	mars-13
	avr-13
	mai-13
	juin-13
	juil-13
	août-13
	sept-13
	oct-13
	nov-13
	déc-13

	Soumission du questionnaire 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Soumissino de la méthode d'échantillonnge
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Soumission de la proposition 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	formation des formateurs
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Pretest
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Mise à jour des DR
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	formation des agents recenseurs et des superviseurs
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	enquête 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Analyse des données et rapport
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 



[bookmark: _Toc351225495]Budget de l’enquête et processus de décaissement.
Le budget global de l’enquête est de $150.000 et il n’y a pas de possibilité de faire un avenant. Ces fonds seront logés à l’ANSD et le décaissement se fera de la manière suivante :
· Premier décaissement : 50% lors de la signature de l’accord ;
· Deuxième décaissement : 25% après la réception du programme de formation de l’enquête principale ;
· Soumission par le pays du rapport du pré-test à l’OMS et au CDC
· Soumission de l’ordre du jour pour la formation du personnel de terrain 
· Troisième décaissement : 25% après réception par l’OMS et le CDC du rapport final du pays.
[bookmark: _GoBack]NB : pour ce qui concerne le pré-test, un versement de $10.000 pourrait être fait au cas oùu le contrat tarde à être signé. Toutefois,  la finalisation rapide du projet de proposition et  son envoi à l’OMS et au CDC sont vivement recommandées pour accélérer la signature du contrat.
Un modèle budgétaire nous sera envoyé par la CDC. Un budget détaillé et une justification seront requis pour chacune de phase suivante :
 Phase I ― Activités antérieures à la collecte des données;
 Phase II ― Collecte et gestion des données;
 Phase III ― Activités ultérieures à la collecte des données
Recommandations :
· Soumettre le questionnaire adapté au plus tard le 22 mars 2013 ;
· Soumettre la conception de l’échantillon au plus tard le 22 mars 2013 ;
· Soumettre le projet de proposition avant le pré-test afin de disposer des premiers fonds ;
· Traduire les concepts clés du questionnaire dans les différentes langues locales ;

Les rapporteurs 
Abdou GUEYE, DSDS
Madon AWISSI SALL, DMIS
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