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1. En 1990, les taux de croissance annuelle du produit national brut (PNB) par 
habitant sont restes negatifs dans la plupart des pays d'Afrique de l'Est et 
d'Afrique australe. Le service de la dette a encore represente des pourcentages 
importants des recettes d'exportation, tandis que les courants de ressources 
exterieures vers la region sont demeures decevants. Les prix des principaux produits 
d'exportation des pays ont continue de baisser, tandis que ceux de leurs principales 
importations n'ont cesse d'augmenter. En meme temps, un chomage croissant et une 
consommation par habitant en baisse ont continue d'accompagner une diminution marquee 
des depenses sociales, ce qui veut dire que le nombre de pauvres continuera 
d'augmenter. 

2. L'evolution politique a ete a la fois encourageante et decevante. La paix en 
Angola, de marne que les elections democratiques en Zambie, les progres accomplis en 
Afrique du Sud vers un gouvernement de la majorite et le ralentissement du programme 
de destabilisation de l'Afrique australe entrepris par !'Afrique du Sud etaient des 
faits encourageants. Cependant, beaucoup de conflits se sont poursuivis dans la 
reg1on. Au Mozambique et au Rwanda, le brigandage continue de desorganiser la 
prestation des services sociaux. A Madagascar, la lutte en faveur d'une plus grande 
democratisation a cause une instabilite poljtique. En Ethiopie et en Somalie, la 
guerre civile a interrompu les services, a detruit !'infrastructure eta tue et 
deplace des millions de personnes. 

II. PROGRM1MES 

A. Sante 

3. En ce qui concerne !'immunisation universelle des enfants (IUE), 12 pays 
(Botswana, Burundi, Comores, Lesotho, Malawi, Maurice, Republique-Unie de Tanzanie, 
Rwanda, Seychelles, Swaziland, Zambie et Zimbabwe) avaient atteint, en 
septembre 1991, un objectif de couverture de 75 %des nourrissons pour ce qui est du 
triple vaccin centre la diphterie, la coqueluche et le tetanos (DPT3), la couverture 
pour !'ensemble de la region etait de 81 %pour le vaccin centre la tuberculos~, 67 % 
pour le DPT3 et 60% pour la rougeole. Malheureusement, l'IUE nationale ne sera pas 
atteinte avant plusieurs annees a Madagascar et dans les pays affectes par la guerre 
tels que !'Angola, l'Ethiopie, le Mozambique, la Namibie, l'Ouganda et la Somalie, ou 
les progres de l'IUE ont ete limites aux capitales et aux autres populations 
accessibles. De plus, la couverture des deux doses de vaccin anti-tetanique pour les 
femmes enceintes semble avoir stagne. Dans les annees a venir, maintenir les niveaux 
de couverture representera un defi enorme au fur et a mesure que le declin des 
economies s'accentue et que !'engagement politique et celui des donateurs 
s'affaiblissent. 

4. Des programmes nationaux de lutte centre les maladies diarrheiques existent dans 
tous les pays de la reg1on, mais les resultats ont souffert de la mauvaise education 
sanitaire, d'une couverture de formation peu elevee, d'un traitement inadequat des 
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cas de diarrhee et d'un approvisionnement en sachets de sels de·rehydratation orale 
(SRO) ameliore mais encore peu fiable. Peu de programmes mettent !'accent sur le 
traitement de la diarrhee chronique qui est un probleme de sant~ majeur dans la 
region, et peu comprennent une preparation a long terme en vue d'une epidemie de 
cholera, ce qui explique en partie un taux de mortalite due au cholera 15 fois plus 
eleve en Zambie qu'au Perou. 

5. On estime que moins de 40 % des pays de la region ont des programmes nationaux 
operationnels de lutte contre les infections respiratoires algues (IRA) et que moins 
de 12 % des cas de pneumonia juvenile sont traites comme il convient au moyen 
d'antibiotiques efficaces et peu couteux. 

6. Plusieurs pays (Malawi, Namibie, Republique-Unie de Tanzanie et Zimbabwe) ont 
elabore ou ameliore des programmes nationaux de lutte contre le paludisme, bien que 
certains des pays les plus affectes (Kenya et Ouganda) n'aient pas encore pris de 
mesures tres importantes. Les programmes comprennent des mesures visant a ameliorer 
le diagnostic, le traitement et l'acces au traitement; a ralentir la transmission des 
parasites; a promouvoir une information centree sur le paludisme; et a gerer 
l'environnement de facon a !utter contre la reproduction des moustiques. 

7. Les estimations nationales actuelles de !'incidence du virus d'immunodeficience 
humaine (VIH) et du syndrome d'immunodeficience acquise (SIDA) se situent entre 2,2 % 
au Botswana et plus de 9 % au Malawi et en Ouganda, ou le SIDA est la principale 
cause de deces des adultes. La plupart des pays ont elabore des programmes pour 
disseminer des informations exactes sur le HIV/SIDA ainsi que pour aider les 
personnes (particulierement les jeunes) a se proteger contre la transmission du HIV. 
Ceci est typiquement au centre de l'aide fournie par !'UNICEF. En outre, le Malawi 
et l'Ouganda ont pris des mesures pour assurer des transfusions de sang sans risque 
et le Kenya met !'accent sur les soins et les conseils a donner aux porteurs du HIV 
et a leurs famllles. 

8. Avec !'aide de !'UNICEF, beaucoup de pays ont mis en oeuvre des pratiques de 
maternite sans risque. Dans certains pays, les programmes de sante maternelle et 
infantile actuels ont ete completes par la distribution de medicaments antipaludiques 
et anti-anemiques, de trousses pour les soins de sante maternelle et infantile et de 
trousses a !'intention des accoucheuses qualifiees. Cependant, peu de pays ont 
effectivement integre les initiatives pour une maternite sans risque aux programmes 
visant a permettre aux femmes d'etre plus autonomes et a ceux visant a ameliorer leur 
sante en general ainsi que leur niveau nutritionnel. 

9. Dans la plupart des pays de la region, les principes de !'Initiative de Bamako 
ont ete incorpores aux programmes de soins de sante primaires. Au Burundi et au 
K~nya, la decentralisation a ete appliquee dans des sites selectionnes ou les comites 
communautaires de sante sont charges de la planification et des depenses. Le Kenya, 
le Lesotho, la Namibia et le Swaziland ont institue des mesures de recouvrement des 
couts grace a !'introduction de redevances d'utilisation, tandis que le Lesotho, le 
Malawi, le Rwanda, le Swaziland et la Republique-Unie de Tanzania ont etabli des 
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formulaires nationaux de medicaments essentials. Les conclusions preliminaires de 
!'evaluation de !'initiative entreprise par !'Overseas Development Administration 
(Royaume-Uni) au Burundi, au Kenya et en Ouganda ont ete tres encourageantes. 

B. Securite alimentaire des menages et nutrition 

10. L'annee passee, la nouvelle strategie de !'UNICEF en matiere de nutrition a ete 
activement encouragee. Au moins cinq pays ont elabore des programmes afin 
d'atteindre les objectifs nutritionnels globaux et six ont cree des programmes de 
zone novateurs ayant un impact nutritionnel. Dans huit pays des progres ont 
egalement ete accomplis en ce qui concerne !'amelioration des systemes de 
surveillance nutritionnelle. 

11. Dans sept pays (Burundi, Ethiopia, Madagascar, Malawi, Mozambique, Ouganda et 
Republique-Unie de Tanzanie), la malnutrition post-natale depasse 30 %. La 
malnutrition intra-uterine - qui reflete les niveaux nutritionnels des meres - est 
de 14 a 17 % dans sept pays et atteint 20 % au Malawi et au Mozambique. En outre, la 
malnutrition chronique affectait plus de 55 % des enfants de moins de 5 ans au 
Burundi, a Madagascar, au Malawi et au Mozambique, pays qui enregistraient certains 
des chiffres les plus eleves du monde. 

12. Pendant la saison des recoltes, tous les pays sauf huit ont signale une baisse 
des recoltes annuelles moyennes de leurs cultures vivrieres; !'Angola, l'Ethiopie, le 
Lesotho, Madagascar, la Somalie et, pour la premiere fois, le Zimbabwe enregistrant 
des declins tres prononces, ce qui creait des risques eleves de penuries de vivres. 
Des secours alimentaires d'urgence et des programmes nutritionnels demeurent 
necessaires en Angola et au Mozambique, tandis qu'en Ethiopie et en Somalie, seul un 
programme international massif de secours permettra d'eviter une famine a grande 
eche11e en 1992. 

13. Beaucoup de pays ont mis en place des programmes de lutte contre les troubles 
dus ala carence en iode, les activites allant de !'evaluation de la prevalence des 
troubles a !'execution de programmes (y compris la distribution d'huile iodee au 
Mozambique et de !'iodation du sel en Ethiopia et au Zimbabwe). Les quelques pays 
qui ont entrepris des programmes de 1utte contre la carence en vitamine A continuant 
a preferer la distribution de capsules a la consommation reguliere d'aliments locaux 
riches en vitamine A. L'anemie ferriprive demeure relativement negligee. 

C. Approvisionnement en eau et assainissement 

14. L'assistance de l'UNICEF aux programmes nationaux de construction, d'entretien 
et de restauration des points d'eau met !'accent uniformement sur des technologies 
peu cofiteuses (pompes a main, protection des sources, reservoirs de captage d'eau) 
qui peuvent ~tre entretenues au moyen des competences et du materiel locaux. La 
realisation des ~bjectifs de construction varie entre moins de 50 % (dans les pays 
beneficiant de programmes d'urgence) et plus de 90 % (Ouganda). Du fait que les 
projets d'approvisionnement en eau font souvent partie de programmes de zone, comme 
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au Kenya, au Malawi, en Namibie et en Ouganda, ils beneficient generalement de hauts 
niveaux de financement de la part des collectivites. Dans la plupart des pays, les 
programmes sanitaires beneficiant d'un appui de !'UNICEF s'ecartent de la 
preoccupation exclusive de la construction de latrines ameliorees A fosses 
autoventilees et mettent de plus en plus !'accent sur la formation et !'education 
sanitaires. 

D. Education de base et developpement des jeunes enfants 

15. La reunion de consultation ayant pour theme !'education pour tous et !'atelier 
de formation sur !'education regionale pour tous ont permis de former des 
fonctionnaires de !'UNICEF ala programmation de !'education de base. En Angola, au 
Botswana, au Burundi, en Zambie et au Zimbabwe, les discussions tenues lors de tables 
rondes ont mis !'accent sur !'identification des priorites dans le domaine de 
!'education, de la mobilisation de partenaires et de !'obtention de ressources 
exterieures. Plusieurs pays ont mis a l'essai des programmes de zone : le Swaziland 
a traduit Savoir pour sauver en unites d'apprentissage; le Kenya a elabore des 
solutions nouvelles et des curricula pour eduquer les enfants des rues; et le 
Botswana et le Lesotho ont fait de meme a !'intention des jeunes bouviers et des 
jeunes filles abandonnant l'ecole primaire, respectivement. 

16. Des programmes rentables visant a ameliorer les soins aux jeunes enfants et leur 
developpement ont egalement ete elabores. Le Lesotho, le Malawi, le Swaziland, la 
Republique-Unie de Tanzanie et le Zimbabwe apprennent aux personnes dispensant les 
soins comment inculquer des attitudes responsables et renforcer !'utilisation des 
programmes de services. Le Botswana a elabore un programme "d'enfant a enfant" et le 
Kenya a introduit des programmes pour les jeunes enfants dans les ecoles coraniques. 
Le bureau regional a analyse et uocumente des programmes novateurs et pouvant etre 
reproduits dans plusieurs pays. Il a egalement ete cree des reseaux pour !'education 
de base et les soins et le developpement des jeunes enfants. 

E. La promotion de la femme 

17. Bien qu'il ne semble pas exister de grandes disparites entre les filles et les 
gar9ons dans les domaines de la sante et de la nutrition, les filles sont mains bien 
considerees, re9oivent mains de nourriture (et mains d'aliments nourrissants), 
souffrent de pratiques traditionnelles plus nuisibles et d'une charge de travail plus 
lourde et ont moins de possibilites d'acces a !'education. Plusieurs bureaux de 
pays ont commence a s'occuper de ces questions, principalement en rassemblant des 
donnees par sexe afin de combler les lacunes dans le domaine de !'information. 

18. Beaucoup de bureaux de pays appuient, directement ou indirectement, les 
activites economiques des femmes en entreprenant des etudes de faisabilite, en 
apportant un soutien aux garderies d'enfants ou en encourageant la participation des 
femmes aux programmes communautaires. Deux pays (Kenya et Republique-Unie de 
Tanzanie) ont cree des systemes d'epargne et de credit. D'autres appuient les 
activites generatrices de revenus entreprises par les femmes dans le contexte de la 
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securite alimentaire des menages (Lesotho, Maurice et Namibie) ou dans le cadre d'un 
programme de zone (Mozambique, Namibie et Republique-Unie de Tanzanie). 

19. Les services de sante a !'intention des filles et des femmes font principalement 
partie des initiatives pour une maternite sans risque, la planification familiale et 
la sante maternelle et infantile. Les programmes d'education sont moins courants, 
mais le Kenya, le Mozambique et le Zimbabwe ont signale quelques progres. Mis a part 
la Namibie et Maurice, peu de programmes s'adressent specifiquement aux problemes des 
filles et des femmes vivant dans des circonstances difficiles, bien que beaucoup de 
bureaux aient signale que la prostitution et les grossesses chez les adolescentes 
etaient des problemes tres repandus et souvent la cause d'abandons scolaires. 

F. Suivi et evaluation 

20. Le suivi des objectifs fixes a !'echelon mondial pour les annees 90 en ce qui 
concerne les enfants et un appui aux gouvernements afin de leur permettre d'elaborer 
et d'executer des programmes d'action nationaux sont des domaines d'un interet 
critique pour !'UNICEF. Tous les pays elaborent de telz programmes et la Namibie a 
ete le premier pays a en mettre un au point. Plusieurs pays ont adopte des objectifs 
supplementaires refletant les priorites nationales (par exemple, la lutte contre le 
SIDA et le paludisme) et plusieurs autres comptent fixer des objectifs a atteindre 
au-dela de l'an 2000, vu les besoins eleves en ressources et, dans plusieurs cas, a 
cause de l'impact du SIDA et du paludisme. Une contrainte cle au suivi des objectifs 
demeure le manque de donnees de base fiables. 

G. Situations d'urgence 

21. Des situations d'urgence existent encore en Angola, en Ethiopie, au Mozambique 
et en Somalie. En Angola, ou la paix regne depuis mai 1991, !'UNICEF fournit le 
materiel de secours essentiel, aidant a regenerer la production agricole et a 
renforcer la capacite de son principal partenaire operationnel, le Secretariat d'Etat 
aux affaires sociales, a recevoir, entreposer et distribuer les secours d'urgence. 
Au Mozambique, !'UNICEF a joue un r81e cle dans les programmes des Nations Unies 
visant a fournir un soutien d'apres-guerre et des secours d'urgence aux regions ou 
sevit la secheresse. En Ethiopie, il a fourni des secours d'urgence dans les 
domaines des soins medicaux et de l'approvisionnement en eau a 6 millions d'enfants 
et de fe~nes dans les zones precedemment affectees par les conflits et par la famine, 
a un grand nombre de personnes deplacees a Addis Abeba et a des milliers de soldats 
demobilises et a leurs familles. En Somalie, ou 2,5 millions d'enfants et de femmes 
sont affectes par laguerre civile, !'evacuation vers Nairobi du personnel 
international de !'UNICEF et le pillage de tousles bureaux de !'UNICEF sauf un ont 
rendu necessaire l'acheminement des secours d'urgence par Djibouti et Mombasa afin 
qu'ils soient distribues par des organisations non gouvernementales (ONG). Le 
Programme special de secours d'urgence pour la corne de !'Afrique nouvellement cree 
avec !'aide de personnel detache du Programme des Nations Unies pour le developpement 
(PNUD), de l'UNICEF, du Bureau du Haut Commissariat des Nations Unies pour les 
refugies (HCR), de !'Organisation des Nations Unies pour !'alimentation et 
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!'agriculture (FAO), du Programme alimentaire mondial (PAM) et de !'Organisation 
mondiale de la sante (OHS), coordonne maintenant les programmes interinstitutions 
elabores pour faire face aux situations d'urgence dans cette sous-region. 

H. Groupe de suivi des politiques 

22. Le Groupe de suivi des politiques suit de pres les changements survenus dans la 
sous-region de !'Afrique australe ala suite des bouleversements politiques en 
Afrique du Sud, evalue leurs incidences sur les femmes et les enfants et fait des 
recommandations aux decideurs de !'UNICEF sur les mesures a prendre. Ses quatre 
publications comprennent une analyse mensuelle des evenements en Afrique du Sud et un 
rapport semestriel sur !'evolution des tendances dans la sous-region de !'Afrique 
australe. Le Groupe entreprend egalement des recherches liees aux programmes dans 
des domaines ayant un interet regional plus large (par exemple, une etude sur la 
reduction des coOts de !'immunisation universelle des enfants en Republique-Unie de 
Tanzanie). Enfin, il a fourni un appui technique a un groupe d'ONG sud-africaines 
democratiques et non raciales en vue de la preparation d'une analyse de la situation 
des enfants et des femmes en Afrique du Sud. 

III. RELATIONS EXTERIEURES 

23. Dix-huit gouvernements ont participe au Sommet mondial pour l'enfance, 13 ont 
signa la Declaration et le Plan d'action du Sommet et 12 ont ratifie la Convention 
relative aux droits de !'enfant. Le Mozambique, la Namibie et la Republique-Unie de 
Tanzania ont entrepris d'integrer la Convention dans leurs lois nationales. Depuis 
1989, !'Organisation de !'unite africaine (OUA) a adopte 12 resolutions relatives aux 
enfants et qui, par consequent, interessent !'UNICEF, ainsi qu'une resolution visant 
a organiser une conference de donateurs en faveur des enfants africains vers la fin 
de 1992. A deux exceptions pres, tous les pays de la region ont celebre la Journee 
de !'enfant africain. Beaucoup de chefs d'Etat ont saisi cette occasion pour faire 
mieux conna1tre la Convention et le Sammet et se sont engages a inclure les besoins 
des enfants dans les priorites de developpement national. 

24. L'Atelier annuel sur !'information et !'education pour le developpement organ1se 
par les Comites nationaux pour !'UNICEF, la premiere reunion de ce genre a se tenir 
en Afrique, a ameliore la comprehension entre les bureaux exterieurs de !'UNICEF et 
les Comites nationaux eta fait ressortir la priorite accordee a !'Afrique par les 
Comites. 

25. Plusieurs bureaux de pays ont fait part d'une collaboration etroite avec des 
groupes religieux. Le Congres panafricain des Eglises a collabore avec !'UNICEF ala 
preparation d'une pochette de materiel pedagogique chretien soulignant la base 
theologique de la survie, de la protection et du developpement de !'enfant afin de 
permettre aux predicateurs d'aborder de telles questions. L'Association of Member 
Episcopal Conferences of Eastern Africa et !'Interregional Meetings of Bishops of 
Southern Africa ont collabore avec !'UNICEF ala preparation de l'Assemblee des 
Eveques qui doit avoir lieu 1994. L'UNICEF apporte egalement un appui, en 
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collaboration avec des dirigeants islamiques a la preparation d'un symposium sur la 
survie, la protection et le developpement de !'enfant qui doit se tenir en 1992. 

IV. ELABORATION DES PROGRAMt1ES ET DES POLITIQUES 

26. Six reseaux regionaux de !'UNICEF se sont reunis l'annee passee. Le reseau du 
HIV/SIDA a discute des besoins des enfants dans les families affectees par le SIDA, 
mettant !'accent sur les enfants nes avec le HIV, les enfants rendus orphelins par le 
SIDA et les enfants des rues. Le reseau du paludisme a discute de differentes 
strategies de lutte contre le paludisme, y compris la fourniture de medicaments 
antipaludiques et la reduction de la transmission parasitaire gr~ce a !'utilisation 
de moustiquaires, d'insectifuges et la lutte contre les vecteurs. Le reseau de la 
securite alimentaire des menages et de la nutrition a tenu un atelier de formation 
intensive sur la nouvelle strategie de !'UNICEF en matiere de nutrition et s'est 
reuni a nouveau pour resoudre les problemes rencontres lors de la mise en oeuvre de 
la strategie au niveau national. Le reseau de la promotion de la femme a tente pour 
la premiere fois de relier de fa<;on pratique les elements de politique, de 
programmation et de formation dont s'occupe !'UNICEF en general, aux questions 
concernant les femmes et le developpement. Le reseau axe sur l'ajustement a visage 
humain et le financement des services a examine le probleme de la dette exterieure 
ainsi que !'experience des pays en ce qui concerne les programmes visant a mitiger 
les consequences negatives de l'ajustement. Enfin, le reseau charge des systemes 
d'information de la gestion s'est reuni deux fois afin de mettre en pratique des 
plans visant a ameliorer les systemes de traitement electronique des donnees mettant 
l'accent sur un progiciel ameliore des services mondiaux d'appui aux bureaux 
exterieurs qui devait etre mis en circulation en janvier 1992. 

27. Une analyse regionale presque terminee des programmes de zone entrepris dans 
sept pays indique que les programmes polyvalents, ceux beneficiant de l'appui d'un 
fonctionnaire et les programmes communautaires qui font le pendant a des projets 
sectoriels economiques et sociaux ont plus de chances ~e reussir. Une etude sur la 
participation communautaire a examine, dans huit pays, l'efficacite d'un grand 
eventail d'organisations communautaires telles que les groupements feminins, les 
societas d'aide sociale, les cooperatives agricoles et les associations d'epargne et 
de credit et sera suivie d'un rapport regional et d'un atelier. Des etudes portant 
sur !'analyse des couts des programmes communautaires au Kenya, du programme de 
medicaments essentials en Somalie et du programme d'immunisation universelle des 
enfants en Zambie ont ete achevees. Un document analysant differents programmes de 
credit et d'epargne en faveur des femmes a ete publie et distribue aux bureaux de 
pays. Des etudes de cas locales concernant les enfants deplaces a l 1 interieur du 
pays lui-meme en Ethiopie, au t1ozambique et en Somalia ont servi de base a un rapport 
regional sur les enfants deplaces. Il existe deux etudes sur !'utilisation de 
solutions preparees au foyer pour le traitement de la diarrhee : une etude est en 
cours sur l'eau de riz brule en tant que preparation domestique incorporee dans le 
programme de lutte contre les maladies diarrheiques a Madagascar; et une etude 
portant sur !'utilisation du lait de la noix de coco aux fins de rehydratation aux 
Comores et du lait et de la chair de la noix de coco comme aliment a Madagascar a ete 
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achevee. Le Botswana, le Lesotho et le Swaziland participent a une etude 
differenciee par sexe sur les perspectives de !'application de la Convention relative 
aux droits de !'enfant, visant a identifier les aspects prioritaires devant faire 
!'objet d'un plaidoyer en faveur de la revision du systeme juridique. Le reseau sur 
la recherche pedagogique pour !'Afrique de l'Est et !'Afrique australe et le reseau 
sur les communications et le developpement des femmes africaines preparent une etude 
sur les fillettes et sur les disparites qui existent au niveau de !'education. Cette 
etude est fondee sur une analyse de la situation d'ensemble dans huit pays et sur des 
etudes de cas detaillees au Botswana, au Kenya et a Madagascar. Enfin, huit pays 
participent a une etude sur la securite alimentaire des menages visant a sensibiliser 
les populations et a mobiliser des ressources pour resoudre ce probleme dans tous les 
pays participants. 

28. En 1991, 11 ateliers de formation ont ete organises aux niveaux regional et 
sous-regional dans les domaines suivants : !'education pour tous; le processus de 
programmation; la mobilisation socia1e; le developpement participatoire; la 
formation des formateurs; et les systemes d'information de la gestion. 

V. GESTION ET OPERATIONS 

29. Dans beaucoup de pays, l'instabilite politique a non seulement cree une tension 
physique et psychologique pour le personnel, mais a egal~ment limite la possibilite 
de beaucoup de bureaux d'evaluer pleinement les situations des pays et d'adopter des 
priorites nationales d'importance. Il demeure difficile de recruter du personnel 
professionnel international pour travailler dans les pays affectes par des conflits 
internes tels que !•Angola, Madagascar, le Mozambique, le Rwanda et la Somalie. 

30. En 1991, un audit de cinq bureaux de pays, du bureau regional et du bureau de 
Nairobi de !'"Operation survie au Soudan" a juge leurs operations generalement 
satisfaisantes. Vu le nombre de pays souffrant de conditions d'urgence les 
operations d'approvisionnement dans 1a region fonctionnent assez bien, mais quelques 
bureaux de pays doivent renforcer leurs capacites dans ce domaine. Pendant la 
periode consideree, le Bureau regional a fourni a des bureaux de pays un appui 
equivalant a 397 journees de travail dans les domaines de !'elaboration des 
programmes, de la gestion et des operations. 
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