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CONTEXTE 

Pour l'opérationnalisation du Plan stratégique de santé communautaire, un projet conjoint a été 

lancé en avril 2018 à travers le soutien de l'UNICEF dans les 40 communes de convergence. Par 

ailleurs, les modules de formation des agents de santé communautaire (ASC) et relais 

communautaires (RECO) ont été développés et validés. Ils ont servi à la formation des ASC et 

des RECO. La conceptualisation de la santé communautaire a reposé sur les orientations 

internationales édictées par l'OMS et les orientations nationales contenues dans le PNDS. 

L'élaboration des modules de formation des ASC et des RECO a été faite sur la base des 

compétences nécessaires et sur les curricula proposés par l'organisation mondiale de la santé 

(OMS) et l'organisation ouest africaine de la santé (OOAS). En dépit de ces dispositions, 

plusieurs modalités de mise en œuvre ont été constatées et l'alignement est encore timide malgré 

l’existence de documents normatifs, tels que le plan stratégique et le guide harmonisé de mise en 

œuvre de la santé communautaire récemment validés. A ce jour, des interventions relatives à la 

santé communautaire se déroulent sur le terrain et méritent d'être alignées à la politique nationale 

en vigueur. Le paysage du partenariat dans la santé communautaire est marqué par une diversité 

d’intervenants et de partenaires qui va s'enrichir au fur et à mesure, ce qui soulève le besoin de 

coordonner les différentes initiatives et les aligner/harmoniser avec la politique nationale. 

Certains processus essentiels ne sont pas encore opérationnalisés tant au niveau central qu'au 

niveau décentralisé et la supervision évaluative a mis en exergue des insuffisances dans 

l'opérationnalisation de la santé communautaire. Par exemple, il n'existe pas de Plan de suivi 

évaluation, ni de guide normatif harmonisé pour l'opérationnalisation et la gestion de la santé 

communautaire au niveau central et décentralisé. Les mécanismes d'approvisionnements en 

intrants et de gestion logistique pour les ASC et les RECO ne sont pas définis et les aspects de 

collecte/validation des données ne sont pas encore finalisés. Au niveau de la Direction nationale 

de la santé communautaire et de la médecine traditionnelle (DNSCMT) en charge des questions 

de santé communautaire au niveau du pays, les capacités restent à construire et du personnel 

nouveau vient d'y être affecté. De plus, la subvention du Fonds mondial prévoit de renforcer les 

capacités de cette direction, y compris en personnel. 

Au regard de ce contexte, les défis majeurs concernent I) la normalisation/l'alignement des 

orientations et interventions de santé communautaire 2) la gestion et le développement du 

partenariat dans la santé communautaire, 3) la mise en œuvre des interventions du projet pilote 

dans les 2 districts, 4) le renforcement des capacités de la DNSCMT incluant le transfert de 

connaissances/compétences, 5) la capitalisation de l'expérience pilote dans les 2 districts 

sanitaires et 6) la mise en œuvre du volet santé communautaire de la subvention. 
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CHARGE (E) SUIVI EVALUATION 

 

L'opérationnalisation du Plan stratégique de santé communautaire 2018-2022 devrait 

s'accompagner de l'élaboration d'un Plan de suivi évaluation. Dans ce plan, les acteurs et 

mécanismes de suivi évaluation ainsi que les indicateurs et le cadre de performance sont 

définis. Sur cette base, les indicateurs devraient être pris en compte dans le DHIS2 est 

l'instrument technologique du système d'information sanitaire. En plus des outils à développer 

et à mettre en application, il existe un besoin de renforcer les capacités de la DNSCMT pour 

assurer la mise en place des différents outils et mécanismes, La mise en œuvre du plan de suivi 

évaluation au niveau communautaire présente des défis additionnels liés à la complexité du 

secteur communautaire. La mise en œuvre de la nouvelle politique sante communautaire étant 

à ses débuts il urge un système de suivi évaluation assez robuste afin de tester I 'impact de la 

politique sur l'accès universel aux soins de santé primaires. La DNSCMT et les acteurs à tous 

les niveaux sont en attente de données de qualité à temps réel afin d'apprécier l'efficacité des 

interventions et l'impact des investissement. 

l. Profil et compétences 

Maitrise en Épidémiologie avec au moins trois années d'expérience en suivi évaluation des 

communautaires 

 Une expérience robuste de la conception et de la mise en place des outils de collecte des 

données 

 Une familiarité avec le Système Nationale d'Information sanitaire et de la plateforme 

DHIS2 

 Familiarité avec le système de suivi-évaluation des subventions du Fonds mondial 

Les compétences et les aptitudes suivantes sont requises pour le poste : 

 Une aptitude d'intégration et de travail en milieu multiculturel 

 Une bonne maitrise des logiciels usuels bureautiques (Word, Excel, PowerPoint) 

 Une bonne connaissance des outils statistiques (MS Excel, EPI info, SPSS, etc.) 

 Une qualité rédactionnelle et une aptitude à travailler sous pression 

2. Responsabilités et principales tâches 

Le Chargé du suivi évaluation sera recruté et placé à la Direction nationale de la santé 

communautaire et de la médecine traditionnelle (DNSCMT) sous la responsabilité du Chef de 

section Suivi évaluation. 

Ses principales tâches sont les suivantes : 

 Appuyer l'élaboration et la mise en œuvre du Plan de suivi évaluation du Plan stratégique 

de santé communautaire 

 Appuyer I' élaboration des plans opérationnels et les plans détaillés de mise en œuvre de 

la sous-subvention RSS/sante communautaire 

 Appuyer le processus de prise en compte des données et indicateurs communautaires 

dans le DHIS2 
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 Appuyer la mise en place de mécanismes de validation des données de santé 

communautaire au niveau centre de santé et district 

 Appuyer l'élaboration et la mise à jour régulière des répertoires, cartographies et base de 

données des ASC/RECO et interventions de santé communautaire 

 Appuyer la mise en place du Tableau de bord de suivi des indicateurs de la santé 

communautaire au niveau de la DNSCMT 

 Appuyer le renforcement des capacités des acteurs du niveau central et périphérique en 

matière de suivi évaluation 

 Participer à la supervision et au renforcement des capacités des acteurs en charge des 

données de santé communautaire aux niveaux régional et district 

 Assurer le contrôle qualité des données de santé communautaire 

 Veiller à la disponibilité à temps des données validées de santé communautaire en 

collaboration avec les agents terrain et les sous-récipiendaires 

 Assurer l’extraction et l'analyse des indicateurs de progrès de la santé communautaire 

 Appuyer l'élaboration des PAO annuels et du plan de passage à l'échelle de la santé 

communautaire 

 Participer à la rédaction des rapports périodiques des interventions de santé 

communautaire. 

Vous pouvez envoyer votre dossier de candidature comprenant un cv : une lettre de 

motivation et les noms de trois personnes citées comme des références professionnelles à 

l’adresse suivante : employmentguinea@crs.org en mettant en objet du mail seulement ce 

code, MEAL-DNSCMT2023 au plus tard le 27 juillet 2023. 

Fait à Conakry, le 13 juillet 2023 
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