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AVIS A MANIFESTATION D’INTERET

RECRUTEMENT D’UNE INSTITUTION DE RECHERCHE CHARGE DE LA
VERIFICATION DE L'ENQUETE DE COUVERTURE A REALISER PAR LA PLATEFORME
DES OSC AINSI QUE DE LA CERTIFICATION DE LA QUALITE DE LA FORMATION
DES RECO ENQUETEURS DANS LA PROVINCE DU MANIEMA

Source de financement : NMEF3

Référence . AMI N° 009/SANRU/FM/NMF3/2024
Date de publication - 10 juillet 2024
Date de cloture - 25 juillet 2024 (a 11 heures, heure de Kinshasa)

A LINTENTION DES CANDIDATS SOUMISSIONNAIRES

A. INTRODUCTION

1. Le paludisme continue de sévir de facon endémique en RDC ou il constitue un
probléme majeur de Santé Publique, ayant occasionné prés de 24.894.397 cas de
paludisme simple, 2.402.022 cas de paludisme grave et 24 880 déces dus au
paludisme en 2022.

2. Afin de controler cette maladie, le ministére de la Santé Publique, Hygiéne et
prévention (MSPHP), a travers son PNLP. recommande une combinaison de stratégie
de prévention et de prise en charge incluant [utilisation des Moustiquaires
Imprégnées d'Insecticide 3 Longue Durée (MILD). Cette derniére constitue la
principale intervention de prévention susceptible de réduire de moitié les cas de
paludisme et de 20% les décés dus a cette maladie lorsqu’on assure une couverture
universelle des ménages.

3. 1l convient de relever que, les exigences des bailleurs qui conditionnent I'éligibilité
des dépenses a la conformité des procédures de passation des marchés et de gestion
financiere ont conduit les Principaux Récipiendaires (PR) et leurs Sous-Récipiendaires
(SR) & s'investir énormeément sur les vérifications du respect de ces exigences par les
zones de santé. La mise en ceuvre de ces procédures et les vérifications qui s’ensuivent
conduisent a des retards significatifs récurrents des campagnes allant jusqu'a plus
d'une année dont 3 a 5 mois attribuables 3 la seule passation des marchés. Les
ressources programmatiques des PR/SR sont plus consacrées aux vérifications des
procédures au détriment de la supervision et de la qualite des données.

4. En outre, les longues durées d'entreposage et autres coats de gestion des programmes
qui résultent de ces retards des campagnes entrainent des dépassements budgétaires
préjudiciables a I'efficience de l'intervention.
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5 Ces retards contribuent & une augmentation de la morbidité et de la mortalité dans les
populations dépourvues de MILD a cause du dépassement des délais entre les campagnes. Par
ailleurs, les investigations et les audits ont montré une non-conformité généralisée et récurrente
dans I'application des procédures de passation des marchés et de gestion financiére conduisant a
des dépenses inéligibles.

6. Pour pallier ces anomalies, il est proposé un changement de paradigme passant de I'éligibilité des
dépenses au niveau des zones de santé basée sur la conformité de la passation des marchés et des
procédures de gestion financiere vers une éligibilité des dépenses basée sur des livrables
programmatiques requis pour une campagne de qualité.

7. Dans cette nouvelle approche. les paiements des Zones de Santé sont conditionnés par des
livrables aprés une vérification indépendante.

8. Ainsi. SANRU asbl désire utiliser une partie de la subvention NMF3 pour le paiement au titre de
la réalisation de I'enquéte LQAS, de la vérification de I'enquéte de couverture a réaliser par la
plateforme des OSC ainsi que la certification de la qualité de la formation des RECO enqueteurs
(Province du Bas-Uélé).

9. Les consultants intéressés peuvent obtenir des informations aupres de SANRU asbl tous les jours
ouvrables & partir du 11 juillet 2024 jusque le 20 juillet 2024, a I'adresse mentionnée ci-dessous,
de 09 heures a 16 heures (heure locale de Kinshasa) ou par message électronique a I'adresse

suivante : procurement@sanru.org.

B. PROFIL DU CABINET

Toute Agence ou bureau d’étude désirant manifester son intérét doit remplir les critéres suivants :

= Une expérience générale d'au moins 5 ans dans la collecte des données quantitatives et
qualitatives (Présentation de I'agence : documents administratifs, attestation de bonne exécution,
référence générale, etc.);

= Une expérience dans la réalisation des échantillonnages aléatoires (rapport d’enquéte déja réalisé)

» Une maitrise des logiciels d’analyse des données quantitatives et qualitative (Base des données)
notamment Stata. SPSS. EPI INFO. R. Atlas.ti, etc. (personnel qualifi€)

«  Une maitrise éprouvée dans les analyses quantitatives et qualitatives au cours de 10 derniéres
années dans le domaine de la santé publique, démographie, sociologie, etc. Cela serait un atout
majeur ;

= Capable d'organiser et d'assurer une collecte de données de haute qualité basée sur une approche
méthodologique rigoureuse et qui respecte scrupuleusement le protocole de recherche élaboré et
les principes d’éthique ;

= Capable de respecter les orientations fournies par SANRU Asbl pour le traitement et l'analyse des
données ;

= Capacité de respecter le délai pour la réalisation des études fournies par SANRU et la soumission
de rapports de qualité ;

= Avoir des prérequis en matiére d'organisation du systeme sanitaire Congolais ;

» Avoir une expérience préalable avérée en RDC en matiére d'enquéte.

C. PROFIL DU PERSONNEL-CLE

Trois personnes clés doivent figurer dans I'équipe de recherche de I'agence. |l s’agit d'un investigateur
principal, des superviseurs et un statisticien.




a) Investigateur principal :

* Avoir au moins un master en épidémiologie. Santé Publique, Biostatistique ou équivalent :
= Avoir expérience de 10 ans dans la conduite des enquétes de terrain

* Avoir une maitrise du systéme de santé congolais.
b) Superviseur :

*  Avoir au moins un master en santé publique, en démographie, en sociologie ou économie.
= Avoir expérience de 5 ans dans la supervision des enquétes de terrain

* Avoir une maitrise du systéme de santé congolais :

* Avoir une connaissance des terrains d’enquéte.

c) Statisticien :

= Avoir au moins une licence en statistique, math-info, en sociologie ou une maitrise en Santé
Publique ou en Bio statistique, etc.

=  Avoir une maitrise des outils d’analyse des données (EPINFO, SPSS. STATA, R, Atlas.ti, etc.)

= Avoir une maitrise sur le traitement de la base de données (extraction, vérification, nettoyage) et
analyse des données ainsi que de |'interprétation des résultats

* Avoir déja géré une base des données de plus de 10.000 variables.

D. CRITERES D’EVALUATION DES MANIFESTATIONS D’INTERET (M)
(i) Expérience pertinente des consultants pour la mission (i) : 10 points

(ii) (ii) Conformité du plan de travail et de la méthode proposés aux Termes de référence :
a) Approche technique et méthodologie 10 points
b) Plan de travail 20 points
¢) Chronogramme d'intervention des Experts 10 points

Total des points pour le critére (ii): 40 points
(iii) (iii) Qualifications et compétence du personnel clé pour la mission :

Le cabinet doit disposer en son sein d'une équipe d’au-moins trois Experts dont un Enquéteur Principal,
Chef de mission, répondant au profil ci-apres :

a) Chef de mission (50 points)

- Avoir conduit au-moins trois enquétes de couverture post campagne de distribution des
moustiquaires, vaccination, supplémentation en micronutriment ou des évaluations des projets
de santé, justifier par 3 contrat antérieurs (20 points). Si 1 seule enquéte : 5 points ; si deux
enquétes 10 points ; si trois enquétes 20 points.

- Un dipléme de maitrise ou plus en épidémiologie ou en Bio statistique ou équivalent, justifié par
une copie(s) de dipléme(s) (10 points) ;

- Posséder une expérience avérée en préparation et conduite d’enquétes basées sur les données
quantitatives et qualitatives, justifiée par au moins 3 ordres de mission (15 points). Si 1 seule
expérience : 5 points ; si 2 expériences 10 points et si trois expériences : 15 points.

- Conduire une enquéte similaire comme enquéteur principal dans un pays a ressources limitées,
avec situations sociopolitique et sanitaire similaires a la RDC, justifier par un contrat antérieur (5
points)




b)

10.

11.

12.

13.

14.

Autres Experts (2) (60 points)

Une maitrise des logiciels d’analyse des données quantitatives tels que : SPSS, EPIDATA/EPI INFO,
STATA. R ou des systéemes de gestion de base des données (tel que ACCESS) et des logiciels des
données qualitatives, justifier par un travail antérieur, un document ou autres preuve matériel (5
points) :

Un dipléme de maitrise ou plus en épidémiologie ou en Bio statistique ou équivalent. justifié par
une copie de diplome (10 points) ;

Une expérience éprouvée dans les analyses quantitatives et/ou qualitatives, justifiée par 3
rapports (15 points). Si 1 rapport fourni 5 points, si 2 rapports fournis 10 points, si trois rapports

fournis 15 points.

Total des points pour le critére (iii) : 110 points
Total des points pour les trois critéres : 160 points

Le choix du Consultant se fera suivant la méthode SCBD (sélection dans le cadre d'un budget
déterminé). Les propositions techniques seront évaluées d’abord, puis les propositions financiéres
seront ouvertes. Les propositions financiéres d’'un montant supérieur au budget indiqué dans la
Demande de Propositions seront rejetées. celle correspondant a la proposition technique la mieux
classée est retenue, et le consultant qui I'a soumise sera invité a négocier un marché.

Le dossier de manifestation d’intérét reprenant la référence du présent Avis est a déposer a
I'adresse ci-dessous au plus tard le 25 juillet 2024 a 11 heures (heure de Kinshasa) et comprendra
obligatoirement :

a. Une lettre de soumission :

b. Une présentation détaillée du Cabinet indiquant la dénomination, les personnes de contact,
I'adresse physique, les numéros de téléphone, |'adresse électronique. les coordonnées
bancaires ;

¢. Les copies des documents administratifs ;

d. Les preuves de réalisation des missions similaires (attestations de bonne exécutions).

Le dossier rédigé en langue francaise sera déposé au siege de SANRU, Sis 149 A/B, Boulevard du
30 Juin, Kinshasa - Gombe, avec inscription obligatoire de la référence compléte du présent Avis
sur I'enveloppe, au plus tard le 25 juillet 2024 & 11 heures (heure de Kinshasa). La bonne
présentation des dossiers de Manifestation d’intérét est exigée !

SANRU procédera a la vérification des références professionnelles renseignées dans le dossier et
rejettera les candidatures portant des références fausses ou erronées.

L'adresse a laquelle il est fait référence ci-dessus est :
SOINS DE SANTE PRIMAIRES EN MILIEU RURAL (SANRU ASBL)
Adresse physique : 149 A/B, Boulevard du 30 Juin, Kinshasa/Gombe
Courriel : procurement@sanru.org

Fait & Kinshasa, le 9 juillet 2024
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1.LCONTEXTE

Le¢ paludisme continue de sévir de [acon endémique en RDC o il constitue un probléme majeur
de Santé Publique, ayant occasionné pres de 2 189 1.397 cas de paludisme sumple, 2. 102,022 cas
de paludisme grave ¢t 21 880 décets dus au paludisme en 2022,

Alin de controler cetie maladice, le ministere de la Santé Publique, Hygiene ¢t prévention
{(MSPHP), a travers son PNLP, recommande ume combmaison de stratégic de prévention ct de
prise en charge incluant 'utilisation des Moustiguaires Imprégnées d’'Insecticide a Longue Durée
(MII). Cette dernicre constitue la principale intervention de prévention susceptible de rédwire
de moitié les cas de paludisme el de 20% les déces dus a cetle maladie lorsqu’on assure une

couverturc universelle des ménages.

Pour assurer cetie couverture universelle des ménages, le gouvernement de la RDC s’étant ixé
un objectil national de couverture totale de la population en organisant les campagnes de masse
de distribution de MI avee un cycle de 30 mois par provinee ciblée.

11 convient de relever que, les exigences des baillcurs qui conditionnent I'éligibihit¢ des dépenses
ala conformité des procédures de passation des marchés et de gestion linanciére ont conduit les
Principaux Récipiendaires (PR) et leurs Sous-Récipiendaires (SR) 4 s’investir énormément sur
les vérifications du respect de ces exigences par les zones de santé, La mise en ccuvre de ces
procédures ct fes vérlications qui s’ensuivent conduisent a des retards significatils récurrents des
campagnes allant jusqu’a plus d’une année dont 3 4 5 mois attribuables & la scule passation des
marchés. Les ressources programmaltiques des PR/SR sont plus consacrées aux vérifications des
procédures au détriment de la supervision ¢t de la qualité des données.

En outre, les longues durées d’entreposage et autres cofits de gestion des programimes qui
résultent de ces retards des campagnes entrainent des dépassements budgétaires préjudiciables
a Peflicience de Pintervention.
Ces retards contribuent a unc augmentation de la morbidité et de la mortalit¢ dans les
populations dépourvues de MII 4 cause du dépassement des délas entre les campagnes.
Par aillcurs, les investigations et les audits ont montré une non-conformut¢ généralisée et
récurrente dans Papplication des procédures de passation des marchés et de gestion hnancicre
conduisant a des dépenses inéligibles.
Pour pallier ces anomalies, il est proposé un changement de paradigme passant de 1'éligibilité
des dépenses au niveau des zones de santé basée sur la conformité de la passation des marchés
ct des procédures de gestion linanciere vers unce ¢ligibihité des dépenses basée sur des livrables
programmatiques requis pour une campagne de qualité.
Dans cetie nouvelle approche, les paicments des Zones de Santé sont conditionnés par des
hvrables apres une vérilication mdépendante.
Ies vérlications de ces livrables scront réalisées par :

1. La platctformie des orgmuisations de la société civile CNRSC pour la couverture de

meénages

2. Unc mstitution de recherche scientifique pour la certification de {a qualité des formations




3. Le SR de SANRIU dans la DPS pour les mventaires des MII

Vu 'mportance du premier hivrable pour la réussite de cette nouvelle approche, en plus de la
certtfication de la qualité des formations, SANRU confiera a l'nstitution de recherche une contre
vérification de la qualdité de Uenquéte de couverture a réaliser par CNRSC.

Cest dans ce cadre qu’un avis a manifestation d’intérét est lancé par SANRU pour les campagnes
ABC dans la DPS du MANIEMA plamli¢ en 2021,

2. OBJECTIFS
2.1. OBJECTIF GENERAL

Contribuer 4 'amé¢lioration de qualit¢ de la campagne de distribution des MII par la certilication
de la qualité de couverture des ménages el de la qualité de formation des acteurs clés.

2.2. OBJECTIFS SPECIFIQUES
Les objectifs spéciliques poursuivis sont :

1. Vérifier la conformité de la vérification 5% de couverture ménage au protocole validé
réalisée ;

2. Déterminer le taux de réussite de RECO enquéteur a Uissuc de leur lonnation
(bricling),

3. Produire un rapport détaillé pouvant guider la prnise de décisions progranunatiquces
pour ['amélioration des performances de distribution des MIT selon approche ABC.

3.RESULTATS ATTENDUS
Le soumissionnaire devra présenier ;

I. Une proposition lechnique incluant :
a.  [ne méthodologie détaillée de 'enquéte sur « la conformité de la vérilication
5% au protocole » avee un guide de U'enquéteur et du superviseur ainsi qu’un
cancvas de collecte des données ;
b. 1'nc méthodologie détaillée sur la détermination du taux de réussite de RECO
cnquéteur a issuc de leur formation (bricting) ;
2. ['ne proposition hnancicre.

Pour le résultat 1.a un critérium a é1¢ défini pour porter unjugement de « conlormité » ou « non-

conformité », Il s’agit pour I'IRS d’¢chantllonner les enquéteurs de la vénlication 5% ¢t de

relever :
N°  CRITERES Pondération
1 L’existence d'un croquis représentatif du willage/quartier et un 30
point de départ central cohérent
2 Le calcul exact du pas de sondage écril sur le croquis 30
3 Identilication correcte du premier ménage 20
1 Respect du pas de sondage 20

Le sewl minmmum de 609% sera accepté pour valider la qualité de la vérilication 5%.




Pour le résultat 1.b, 100% du nombre requis de RECO enquéteurs {équivalent a la moitié des
pariicipants a la lormation) (sclon le microplan validé) devra réussir au post test (Enregistrement
correct de 5 ménages mmimum cn 1 heure) sur ODK 4 la fin de la formation au niveau des AS.

[1 faudra done que chaque AS ait réalisé unce performance d’au momns 1/2 de RECO ayant réussi
au post-test. En ellet, les équipes de distribution seront faites de Bindime, un RECO enquétcur
a charge de Penregistrement du ménage avee un formulaire ODK sur smartphone ¢t un RECQO
distributeur a charge de la remise des MII aux ménages ct du pomtage sur liche de pointage.

LIRS produira, en annexe de son rapport, un lichier Fxcel automatisé {avee tableaux croisés
dynamiques) assurant la reproductibilité des résultats rapportés & partir des formulaires du post
test des RECO extraits du server de IMA.

4. BUDGET

Le budget disponible pour lactivité de 27.000 $ USD (dollars américains vingl-sept milles) pour

les 18 78 de la DPS MANIEMA en raison de 1.500 $ USD (mille cing cents) par ZS.

5. PROFIL DE IVINSTITUTION DE RECHERCHE A RECRUTER

Toute Agence ou burcau d’étude désirant manilester son intérét doit remplir les eritéres suivants

*  [U'ne expérience générale d’au moins ) ans dans la collecte des données quantitatves ct
qualitatives (Présentation de Pagence @ documents admmistratils, atiestation de bonne
exéeulion, référence générale, elc.);

*  ['ne expérience dans la réalisation des ¢chantillonnages aléatoires {rapport d’enquéte
dcja réalisé) ;

*  ['ne maitrise des logiciels d’analyse des données quantitatives et qualilative (Base des
données) notanunent Stata, SPSS, 1XPINFO, R, Atlas.u, ele. (persommel qualilié)

*»  ['ne maitrise ¢prouvée dans les analyses quantitatives et qualitatives au cours de 10
dernieres années dans le domaine de Ia santé publique, démographie, sociologie, cte.
Cela serail un atoul majeur ;

= Capable d’organiser ¢t d’assurer une collecte de données de haute qualité basée sur une
approche méthodologique rigourcuse el qui respecte scrupuleusement le protocole de
recherche ¢laboré et les principes d’éthique ;

= Capable de respecter les oricntations [ournies par SANRU Asbl pour le traiteiment ct
Fanalyse des données

»  Capacité de respecter le déla pour fa réalisation des éudes [ournies par SANRU ¢t 1a
sounussion de rapports de qualite ;

= Avoir des prérequis en maticre d’organisation du systéme sanitaire Congolais ;

®  Avoir une cxpérience préalable avérée en RDC en matiere d’enqudéite.

6. PROFIL DES MEMBRES DE LI'INSTITUTION DE RECHERCHE

Trois persomes ¢lés doivent Higurer dans 'équipe de recherche de Pagence. 11 s’agit d'un
investigateur principal, des superviseurs ¢t un statisticien.

a) Investigateur principal :




b)

c)

Avoir au moins un master en ¢pidémiologie, Sant¢ Publique, Biostatistique ou équivalent

.

L]
Avoir cxpérience de 10 ans dans la conduile des enquétes de terrain
Avoir une maitrise du systéme de santé congolais.

Superviseur :

Avoir au moins un master en sani¢ publique, en démographie, en sociologic ou
économic.

Avoir expérience de 5 ans dans la supervision des enquétes de terrain

Avolr une maitrise du systéme de santé congolais ;

Avorr unc connaissance des terrains d’enquéle.

Statisticien :

Avoir au moins unc licence en statstique, matl-nlo, en sociologic ou une mailrise en
Santé Publique ou en Bio statistique, clc.

Avoir une maitrise des outils d’analyse des domnnées (EPINFO, SPSS, STATA, R,
Adas.q, ete.)

Avolr unc maitrise sur le traitement de la base de données {extraction, vénilication,
nettoyage) et analyse des données ainsi que de I'interprétation des résultats

Avorr déja géré une base des données de plus de 10.000 variables.

7.GRILLE D’EVALUATION DE I’AGENCE

(i)Expérience pertinente des consultants pour la mission (i) : 10 points

(i) Conformité du plan de travail et de la méthode proposés aux Termes de référence :

a) Approchic technique et méthodologice 10 points
b} Plan de travail 20} points
¢) Chronogramme d’mtervention des Iixperts 10 pomts

Total des points pour le critére {i1): 40 points

(1i1) Qualifications et compétence du personnel clé pour la mission :

Le cabinet doit disposer en son sein une équipe d’au-moins trois Experts dont un Enquéteur
Principal, Cliel de mission, répondant au profil ci-aprés :

a) Chef de mission

Avoir conduit au-mmoins trois enquétes de couverture post campagne de distribution des
moustiquaires, vaccination, supplémentation en micronutriment ou des évaluations des
projets de santé, justilier par 3 contrat antéricurs {20 points). Si | scule enquéte : 5 points ;
s1 deux enquéies 10 points ; sl trois enquétes 20 points.

['n dipldéme de maitrise ou plus en épidémiologic ou en Bio statistique ou équivalent,
Justifié par une copic(s) de dipléme(s) (10 ponts) ;

Possé¢der une expérience avérée en préparatton ¢t conduite d’enquétes basées sur les
données quantitatives ¢l qualitatives, jusuliée par au moms 3 ordres de mission (15




points). Si [ scule expérience : 5 points ; st 2 cxpéricnces 10 points et si trois expéricnces :
15 points.

-~ Conduire une enquéte similaire comme enquéteur principal dans un pays a ressources
limitées, avee situations sociopolitique et sanitaire similaires 4 la RDC, justifier par un

contral antérieur (5 points)

b) Autres Experts (2)

- Une maitrise des Jogiciels d'analyse des données quantitatives tels que @ SPSS,
EPIDATA/EPI INFO, STATA, R ou des systemes de gestion de base des données (el
que ACCESS) ¢t des logiciels des donmées qualitatives, justifier par un travail antéricur,
un document ou autres preuve maitériel {5 points) ;

- Un diplome de maitrise ou plus en épidémiologic ou en Bio statistique ou équivalent,
Justilié par unc copic de dipléme (10 points) ;

- Une expérience éprouvée dans les analyses quantitaiives ct/ou qualitatives, justili¢e par 3
rapports (15 points). $i | rapport fourni 5 pomts, si 2 rapports lourms 10 points, si trois

rapporis lournis 15 points.

Total des points pour le cnitere (i) : 110 points

Total des pomts pour les trois cntéres ; 160 points

Fait a Kinshasa, le 01/07/2021

Préparé par

Dr Michele LUNT

Vu et approuvé Visa du Directeur technique
A x Dr Albert KALON

PM_PALLU_Campagnes Directeur Technique



