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MOTION 1
EMPOWERING THE NURSING VOICE 

We ask the OCB Board to ensure that the nursing voice 
be present in guiding strategy and policy development 
at the highest decision-making levels in OCB.
This is needed to ensure improvement in quality of care 
and provision of person-centred care per ambitions of 
the 2020-2023 strategic orientations. 

RENFORCER LA VOIX DES INFIRMIERS  

ET INFIRMIÈRES 

Nous demandons au CA de l’OCB de veiller à ce que la 
voix des infirmiers/ères soit présente dans l’orientation 
de la stratégie et le développement des politiques aux 
plus hauts niveaux de décision de l’OCB.
Cela est nécessaire pour garantir l’amélioration de la 
qualité des soins et la prestation de soins centrés sur 
la personne, conformément aux ambitions des orienta-
tions stratégiques 2020-2023.

MOTION 2 
A COMMON FRAMEWORK FOR REPORTING 

QUALITY OF CARE IN MSF 

In order to improve the healthcare we deliver, the OCB 
Gathering calls for a common framework for report-
ing annually at international aggregate level quality of 
care and quality improvement activities in the delivery 
of healthcare throughout the MSF Movement. We call 
on the OCB Board to ensure the OCB executive takes a 
proactive role in promoting, designing, validating and 
implementing such a framework in order to ensure 
shared learning and mutual accountability.
The common framework should be developed by and 
should reflect a multidisciplinary approach including, 
at the very least, medicine and nursing across the 
Operational Centers. 

UN CADRE COMMUN POUR LE REPORTING  

DE LA QUALITÉ DES SOINS AU SEIN DE MSF

Afin d’améliorer les soins de santé que nous dispen-
sons, l’OCB Gathering demande un cadre commun pour 
le reporting annuel, au niveau global international, de 
la qualité des soins et des activités d’amélioration de 
la qualité dans la prestation des soins de santé au 
sein du mouvement MSF. Nous demandons au CA de 
l’OCB de s’assurer que l’exécutif de l’OCB joue un rôle 
proactif dans la promotion, la conception, la validation 
et la mise en œuvre d’un tel cadre afin de garantir un 
apprentissage partagé et une responsabilité mutuelle.
Le cadre commun devrait être élaboré par et devrait 
refléter une approche multidisciplinaire incluant, au 
minimum, la médecine et les soins infirmiers dans l’en-
semble des centres opérationnels.

MOTIONS  
2021

MOTION 1 FOR AGAINST ABST.

VOTES 160 15 19 YES

MOTION 2 FOR AGAINST ABST.

VOTES 152 14 27 YES
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MOTION 3 
COMMUNITY ENGAGEMENT 

We ask the OCB Board to task the Executive to imple-
ment concrete measures to improve the embeddedness 
of community engagement as a participatory process in 
all MSF projects, missions, and overall operations. We 
ask that 2-3 years action plan to be proposed, with ded-
icated resources, that considers: 
– Necessary structural adaptations to foster  

more community participation in operational  
decision making.

– Awareness raising in all departments both  
in the field and offices (on what constitutes  
community engagement, its importance in MSF 
operations, and different ways to engage with them).

– Training in all departments both in the field  
and offices (on how to enable and empower patients, 
communities, and their groups throughout MSF  
project lifecycles).

– Including community engagement as a transversal 
topic across medical circles and operations.

– How to empower and promote the participation  
of the most vulnerable so that community  
engagement approaches do not reinforce existing 
exclusion and violence.

– Integrating a system to monitor quality and  
impact of community engagement processes  
and outcomes in our activities.

ENGAGEMENT COMMUNAUTAIRE 

Nous demandons au CA de l’OCB de charger l’exécutif 
de mettre en œuvre des mesures concrètes pour amé-
liorer l’intégration de l’engagement communautaire 
en tant que processus participatif dans tous les pro-
jets, missions et opérations générales de MSF. Nous 
demandons qu’un plan d’action de 2-3 ans soit proposé, 
avec des ressources dédiées, qui prenne en compte :
– Les adaptations structurelles nécessaires pour  

favoriser une plus grande participation de la commu-
nauté dans la prise de décision opérationnelle.

– La sensibilisation de tous les départements sur  
le terrain et dans les bureaux (sur ce qui constitue 
l’engagement communautaire, son importance  
dans les opérations de MSF, et les différentes 
manières de s’engager avec elles).

– Formation dans tous les départements, tant sur  
le terrain que dans les bureaux (sur la façon  
d’habiliter et de responsabiliser les patients,  
les communautés et leurs groupes tout au long  
du cycle de vie des projets MSF).

– Inclure l’engagement communautaire comme  
un sujet transversal à travers les cercles médicaux 
et les opérations.

– Comment renforcer et promouvoir la participation 
des plus vulnérables afin que les approches  
d’engagement communautaire ne renforcent  
pas l’exclusion et la violence existantes.

– Intégrer un système de suivi de la qualité et  
de l’impact des processus et des résultats de  
l’engagement communautaire dans nos activités.

MOTION 3 FOR AGAINST ABST.

VOTES 187 6 11 YES
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MOTION 4 
ASSURE MENTAL HEALTH SPECIALISTS 

IN OPERATIONAL STRATEGIES  

AND DESTIGMATIZE MENTAL HEALTH CARE 

AMONG DECISION MAKERS 

Mental health specialist professionals with regional 
experience - when available in the context - must be 
included in the decisions on interventions related to 
this specialty and thus be systematically inserted in 
the planning and implementation of operations carried 
out from the beginning. In order to destigmatize Mental 
Health care and to ensure full understanding of the rel-
evance of the participation of these professionals, MSF 
decision makers in the field should be instrumentalized 
with a broader, more integrated and culturally sensi-
tive vision regarding mental health and psychosocial 
care role in projects, considering local, regional and 
national specificities. 

ASSURER LA PRÉSENCE DE SPÉCIALISTES  

DE LA SANTÉ MENTALE DANS LES STRATÉGIES 

OPÉRATIONNELLES ET DÉSTIGMATISER  

LES SOINS DE SANTÉ MENTALE  

AUPRÈS DES DÉCIDEURS 

Les professionnels spécialistes de la santé mentale 
ayant une expérience régionale - lorsqu’ils sont dis-
ponibles dans le contexte - doivent être inclus et jouer 
un rôle décisif dans les prises de décisions relative 
aux interventions liées à cette spécialité. À cette fin, 
ils doivent donc être systématiquement impliqués, dès 
le début, dans la planification et la mise en œuvre des 
opérations. Afin de déstigmatiser les soins de santé 
mentale et d’assurer la pleine compréhension de la 
pertinence de la participation de ces professionnels, 
les décideurs de MSF sur le terrain doivent être for-
més et outillés pour pouvoir développer une vision plus 
large, plus intégrée et culturellement plus sensible au 
rôle de la santé mentale et des soins psychosociaux 
dans les projets, en tenant compte des spécificités 
locales, régionales et nationales. 

MOTION 4 FOR AGAINST ABST.

VOTES 139 23 43 YES


