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Vad vill er organisation uppna?

Amref Nordic’s arbete syftar till att genom kommunikation och marknadsforing
samla in medel fran privatpersoner, foretag och organisationer for att stodja Amref
Health Africas verksamhet i Afrika.

Amref Health Africas mal ar att se till att alla manniskor i Afrika har tillgang till
varaktig positiv utveckling genom god hélsa. Vi tillhandahaller hilsovard till
samhallen genom att bygga halso- och sjukvardssystem, och vi riktar oss i synnerhet
till kvinnor och barn. Forutsattningar for god hélsa skapas genom strukturella och
innovativa projekt med fem strategiska inriktningar: Modravard; Barnhélsovard;
Sjukdomsbekdampning, Vatten & Sanitet samt Diagnostik.

Vara program syftar till att bygga kompetens genom att utbilda vardpersonal sdsom
sjukskoterskor, lakare, barnmorskor och klinikpersonal. Halso- och sjukvardssystem
som ar integrerade i lokala samhallen inkluderar flera aktorer som arbetar
tillsammans, inklusive offentlig sektor, det civila samhallet, traditionella vardgivare
samt den privata sektorn. Vara program bidrar darfor till att starka kapaciteten hos
samtliga aktorer.

Amref Health Africa baserar sin verksamhet pa att:

* Forbattra tillgangen till god halsa for fattiga manniskor i Afrika

* Overbrygga samhillsklyftor och utveckla hilso- och sjukvardssystem i samarbete
med den offentliga sektorn

* Vara en ledande aktér inom opinionsbildning for hdlso- och sjukvardsreformer i
Afrika

* Vara en ledande aktor inom icke-statliga organisationer (NGOs), genom att
utveckla “"best practice” och utbildningsprogram

I vilket organisatoriskt sammanhang verkar er organisation?

Amref Nordic ar ett insamlingskontor och del av Amref Health Africa, som sedan 60
ar verkar for att forbattra halsan hos utsatta manniskor i Afrika. Amref har sitt
huvudkontor i Nairobi, Kenya och ar en global organisation med sju kontor i Afrika
som i sin tur driver program i 6ver 35 lander.

Amref har dven insamlingskontor i England, Frankrike, Holland, Italien, Spanien,
Kanada, Tyskland, Osterrike, USA och varit etablerade i Sverige sen 1976.
Insamlingskontorens huvuduppgift ar att samla in pengar och informera om Amrefs
verksamhet.



Amref har sju fokusomraden: HIV/Aids, Tuberkulos, Malaria, Familjehalsa,
Utbildning, Vatten och Forebyggande halsovard samt De Flygande Ldkarna.

Vilka strategier har ni for att uppna era mal?

Amref grundades 1957 och ar en av Afrikas storsta hdlsoorganisationer som sedan
start har natt cirka nio miljoner méanniskor med halsoinriktade program.

Mer @n 97 % av personalen ar fran Afrika och vi har utvecklat afrikanska I6sningar for
afrikanska problem. Var styrka ar att utbilda lokal personal sa att de i sin tur forvaltar
kunskap och utvecklar system som &r anpassade for den typ av vard som behovs.

Att bara behandla sjukdomar for att skapa en varaktig forbattrad halsa ar inte
tillrackligt. Det behovs dven kapacitetsuppbyggnad, forskning och opinionsbildning.
Var strategi handlar darfor om att skapa en egenmakt i samhallen. Strategin ar
langsiktig och utformad for att skapa en kultur av halsoframjande och forebyggande
vard i Afrika for att pa sa satt overbrygga klyftan mellan sarbara samhallen och
befintliga halso- och sjukvardssystem. | var forskning utvecklar och testar vi modeller
som bidrar till att géra halso- och sjukvardssystem mer lyhorda for samhallens olika
behov. Genom kunskap paverkar vi politik och praxis.

Vilken kapacitet och vilket kunnande har ni for att uppna ert mal?

Eftersom Amref ar en afrikansk organisation vars personal till 97 % ar fodda i de
lander dar de &r verksamma, har vi ett unikt kunnande vad galler behov, sprak,
kultur och lokala forhallanden.

Amrefs nordiska kontor har (i Sverige) en styrelse pa sju ledamoter och drivs av ett
internationellt team som finns bade i Sverige och pa Amrefs kontor i Holland (Amref
NL). Detta team motsvarar i dagsldget totalt en heltidsanstalld. Utover det anlitas
lokala leverantérer i Sverige. Detta samarbete ar en integrerad del i den investering
som gjorts i expansion och kapacitetsbyggande av det nordiska kontoret och som ger
ett effektivt stdd till organisatorisk utveckling.

Hur vet ni om er organisation gér framsteg?

Amref utvarderar kontinuerligt sina program och projekt i Afrika for att standigt
kunna forbattra situationer, omstandigheter eller slutresultat. Planering,
monitorering och utvardering av projekt, personal, kontor och samarbetspartners ar
en integrerad del i utvecklingen av nya samt avvecklingen av fardiga program.

Amref anvander tva rapporteringssystem, dels interna AIMS (Amref Indikator
Management System), och dels en central Monitoring & Evaluation (M&E)
rapporteringsfunktion for kunskapsoverforing inom Amref-natverket. Dessutom
foljer vi den standard som satts av den internationellt erkdnda IATI (International Aid
Transparency Initiative). Kvantitativa och kvalitativa indikatorer anvands for ett



framgangsrikt genomforande av strategiska program och resultat. Vid behov och
efterfragan genomfors kompletterande analyser och undersoékningar.
Rapporteringstillfallen bestams pa arsbasis tillsammans med rapportering vid
projektavslut.

Amrefs nordiska kontor foljer dessa rapporteringskrav och kvalitetsledningssystem
genom ingangna samarbetsavtal.

Eftersom Amref alltid finns pa plats kan man regelbundet besoka, stédja och
eventuellt komplettera projekten under lang tid.

Vad har ni astadkommit sa har langt?

Insamlade medel fran Amrefs nordiska kontor under 2016 har tillsammans med
andra globala givare bidragit till bl.a. féljande resultat som ar ett utdrag ur en nyligen
producerad kvartalsrapport for januari-mars 2017:

Amref Health Africa har genomfort en tioarig verksamhetsstrategi (2007-2017) som
slutar i december 2017. Strategin har fokuserat pa att “satta afrikanska samhallen
forst" med malet att skapa battre halsa genom att minska klyftan mellan samhéllen
och resten av halsosystemet. En del av denna strategi ar en tredrig verksamhetsplan
(2015-2017) som bestar av tre fokusomraden: Forstarkning av samhaéllens
hélsosystem, kapacitetsuppbyggnad for hélso- och sjukvardssystem som bidrar till
hallbar och rattvis tillgang till halsa, inkomstgenerering och resursmobilisering samt
institutionell forstarkning.

Under januari-mars 2017 nadde Amref direkt totalt 2 743 811 mottagare i samtliga
verksamhetslander i Afrika, varav 1 378 374 (50%) var barn under 18 ar och 816 433
(30%) var kvinnor. Av de mottagare som natts direkt uppgick kvinnor och barn till 2
194 807 (80%). Under samma period nadde organisationen indirekt 6 106 193
mottagare.

Amref-program utbildade 29.323 personer varav 55% (16.040) var kvinnor. Nar man
utvarderade med hjalp av poangkortskriterierna var Amref-programmets basta
resultat inom fokusomrade 1 - Forstarkning av samhallens halsosystem.



Tabell 1: mottagare som natts direkt genom Amrefs verksamhetsprogram i filt per
land/program januari-mars 2017

Land/
program Under 18 ar 18 ar och aldre

Man % Kvinnor % Totalt Man % Kvinnor % Totalt Sum Totalt
Kenya 517,334 48 565,526 52 1,082,860 460,872 47 525,357 53 986,229 2,069,089
Uganda 71,079 51 68,251 49 139,33 8,279 5 173,337 95 181,616 320,946
Tanzania 4,229 17 20,801 83 25,03 6,198 22 21,673 78 27,871 52,901
Etiopien 26,557 84 5,186 16 31,743 27,55 82 6,072 18 33,622 65,365
S Sudan 766 27 2,081 73 2,847 1,08 20 4,409 80 5,489 8,336
S Afrika 2,781 62 1,68 38 4,461 3,986 69 1,814 31 5,8 10,261
V Afrika 32,898 84 6,475 16 39,373 33,89 66 17,177 34 51,067 90,44
ICD 0 0 52,73 100 52,73 0 0 57,125 100 57,125 109,855
DoT 0 0 0 0 0 7,149 43 9,469 57 16,618 16,618
Totalt 655,644 48 722,73 52 1,378,374 549,004 40 816,433 60 1,365,437 2,743,811

* Institute of Capacity Building
* Directorate of Training

Tabell 2: Nadda mottagare indirekt genom Amrefs verksamhetsprogram i filt per
land/program januari-mars 2017

Under 18 ar 18 ar och aldre
Land/prog Man % Kvinnor % Totalt Man % Kvinnor % Totalt Sum Total
Kenya 1,033,346 54 870098 46 1,903,444 1,137,712 54 982191 46 2,119,903 4,023,347
Uganda 48,565 52 44,101 48 92,666 7,634 5 161,668 95 169,302 261,968
Tanzania 4,565 8 49,957 92 54,522 17,552 31 39,163 69 56,715 111,237
Etiopien 106,227 84 20,337 16 126,564 110,201 82 24,218 18 134,419 260,983
SSudan 4,715 33 9,38 67 14,095 9,68 39 15,032 61 24,712 38,807
S Afrika 13,973 a4 17,436 56 31,409 21,429 48 23,455 52 44,884 76,293
V Afrika 229,402 76 70,611 24 300,013 248,517 64 137,068 36 385,585 685,598
ICD 66741 30 152934 70 219,675 64124 18 285181 82 349,305 568,98
DoT 0 0 0 0 0 0 0 - - - 78,98
Totalt 1,507,534 55 1,234,854 45 2,742,388 1,616,849 49 1,667,976 51 3,284,825 6,106,193
Tabell 3: Personer som genomgatt traning per land/program januari-mars 2017
Land/ Under 18 ar 18 ar och aldre
program Man % Kvinnor % Totalt Man % Kvinnor % Totalt Sum Total
Kenya 0 - 0 - 0 2,237 50 2,236 50 4,473 4,473
Uganda 0 - 0 - 0 88 29 212 71 300 300
Tanzania 133 61 84 39 217 433 56 343 44 776 993
Etiopien 408 70 172 30 580 1,495 39 2,371 61 3,866 4,446
S Sudan 0 - 0 - 0 101 21 387 79 488 488
S Afrika 12 32 26 68 38 215 63 126 37 341 379
V Afrika 5 45 6 55 11 214 70 93 30 307 318
ICD 0- 0- 0 505 39 803 61 1,308 1,308
DoT 0 0 0 0 0 7,149 43 9,469 57 16,618 16,618

Total 558 66 288 34 846 12,437 44 16,04 56 28,477 29,323



