QUESTIONS AUX PARTENAIRES (Rédaction Section 1.3)


	Nom structure 
	UNITE DE GESTION DE PROJETS (UGP)
FINANCEMENT BANQUE MONDIALE ET AFD

	Coordonnées du répondant
	Dr Moustapha GROVOGUI
Coordinateur National
Tél : 621 85 99 12
E-mail : drgrovogui@gmail.com 



Sur la base de la politique nationale de santé, la République de Guinée a élaboré un Plan national de développement sanitaire (PNDS) qui couvre la période 2015-2024. 

Au cours du cycle de financement en cours- 2017-2019, les partenaires santé, y compris le Fonds mondial ont contribué à l’atteinte des objectifs  du PNDS en investissant de manière stratégique à la fois dans les dispositifs sanitaires dans la perspective de la couverture sanitaire universelle, les ressources humaines et dans les prestations de services en vue de construire un système de santé résilient et pérenne.

Contributions des Projets de la BM et de l’AFD au PNDS au cours de la période 2017-2019


i) Réduire la mortalité et la morbidité liées aux maladies transmissibles, non transmissibles et aux situations d’urgences

a) En quoi a consisté vos appuis :
PROJETS REDISSE (BM 30 000 000 USD), PRSCS (BM 55 000 000 USD) , PASSP (BM 15 000 000 USD) et LABOGUI (AFD 7 000 000 Euros)

REDISSE : Tirant les leçons de la maladie à virus EBOLA, en partenariat avec les Ministères de l’élevage (DNSV/LCVD) et de l’Environnement, des Eaux et Forêt (OGPR), le projet REDISSE a contribué au renforcement de la surveillance intégrée à base communautaire et dans les établissements de soins, des maladies à potentiel épidémique.

PASSP/PRSCS :

Amélioration de l’utilisation des services de santé Maternelle infantile, néonatale, adolescent et de Nutrition

LABOGUI : Renforcement des Laboratoires en Guinée 

A ce titre, il a contribué à : 

· La promotion de l’approche « UNE SEULE SANTE » ;
· La formation continue du personnel des trois départements ;
· L’appui institutionnel des certaines directions (fourniture de la connexion Internet à DNGE-LM, les DRS et la DNSV), la fourniture des réactifs et consommables aux laboratoires de l’INSP, des 3 hôpitaux nationaux, des hôpitaux régionaux et préfectoraux ainsi qu’aux centres de santé et postes de santé, fourniture du mobilier de bureau (DNSV et OGUIPAR) et du matériel informatique (DNSV), fourniture du matériel de communication à la DNSV (300 smartphones);

· La formation des techniciens de laborantins sur les techniques de diagnostic conventionnel et biomoléculaire ;
· Le financement des formations de courte durée à l’étranger des cadres de certaines structures de mise en œuvre du projet ;
· La fourniture d’incinérateurs solaires aux centres de santé du pays (livraison attendue) ; 
· La réalisation des exercices de simulation pour tester les capacités des services déconcentrés à répondre à des urgences sanitaires ;
· L’élaboration du plan national multisectoriel de lutte contre la résistance aux anti microbiens ; 
· La formation de formateurs sur la gestion des déchets biomédicaux ; 
· Appuis logistiques et en Communication (Matériels roulant y compris des ambulances, VSAT, etc.)
· Deux réformes majeures appuyées : Financement basé sur la Performance et Identification et prise en charge des Indigents (personnes extrêmes pauvres)
· Appui à la mise en place du registre social Unifié 
· Adduction d’eau et électricité
· Achat de médicaments/consommables/Équipement médicaux y compris ARV (cette année)


b) Quels sont les progrès que le pays a accompli avec vos apports : 
Réponse :

· Collaboration multisectorielle et pluridisciplinaire dans la surveillance des MPE et des investigations en cas de suspicion de maladie à potentiel épidémique ;
· Amélioration des capacités du pays dans la détection des maladies à potentiel épidémique ;
· Amélioration des conditions de travail des cadres des structures bénéficiaires des appuis institutionnels) ;
· Disponibilité d’une stratégie de communication « UNE SEULE SANTE » ; 
· Disponibilité d’un plan d’action national multisectoriel de lutte contre la RAM ; 
· Echange d’informations sanitaires avec les pays voisins
· Disponibilité des Modules de formations en SSP/ME et Mentorat continu validés par le MS
· Personne recruté et payé en cours d’intégration à la Fonction Publique
· 
 
c) Aviez-vous rencontré des obstacles ? si oui, lesquels :

Réponses : 

· Lenteur dans la délivrance des documents administratifs pour le démarrage des travaux de construction ;
· Faibles capacités technique des RHS par endroit
· ;
· Faibles capacités technique et financière des fournisseurs locaux.

d) Aviez-vous eu recours ou occasionné des innovations ? si oui, lesquels ?
· Recours aux systèmes des Nations Unies pour certaines acquisitions 
· Tenue périodique des réunions des GTT pour l’évaluation des performances des structures de mise en œuvre (les trois ministères) ;
· [bookmark: _GoBack]Audit interne (des acquisitions et programmes)

e) Quels sont les enseignements que vous en tirez de ces appuis ?
· Une collaboration multisectorielle facilite la prévention, la détection et la riposte en cas d’urgence sanitaire ; 
· La mise à disposition d’équipements, réactifs et consommables et les moyens logistiques et la formation du personnel de santé permettent aux structures de la pyramide sanitaire de répondre efficacement et promptement aux attentes des populations ;
· Poursuivre le contrôle et l’inspection (Contrôle Audit et sanction positive ou Négative)



ii)   Améliorer la santé à toutes les étapes de la vie et

a) En quoi a consisté vos appuis 


· Appui au recrutement de personnel clefs notamment sages-femmes, ATS médecin
· Dotation en matériels de diagnostic
· Formation du personnel

b) Quels sont les progrès que le pays a accompli avec vos apports


· Amélioration de certains  indicateurs de santé maternelle et infatile (voir 
EDS 2018)
· Commision locale préfectorale de recrutement de RHS mise en place et fonctionnel dans les DS des regions à Faranah, Labé, Kankan et Kindia

c) Aviez-vous rencontrez des obstacles ? si oui, lesquels

· Fidélisation des RHS (450 agents recrutés et presents au poste)
· Contraintes majeures liées à l’appro en intrants de tout genre
· Maintenances preventive et curative faibles
· Faibles Capacités techniques des RHS 
· Ecoles de santé (privées et Publiques) peu structurees et souvent inéfficaces 



d) Aviez-vous eu recours ou occasionné des innovations ? si oui, lesquels ?

· Contrat avec les Institutions internationales
· Proposition d’élaboration d’un Plan national de renforcement de capacités du personnel de sant » (Prestataires et gestionnaires et d’appui)
· Cellule technique FBR mise en place au MS 
· Cellule économique à mettre en place au MS
	

e) Quels sont les enseignements que vous en tirez de ces appuis ?



iii)  Améliorer la performance du système national de santé.

a) En quoi a consisté vos appuis


· Appui au SNIS
Elaboration du Dossier d’Investissement (DI) pour améliorer la santé de la mère du NN, de l’enfant et de l’adolescent
· Initiation à l’Audit des structures


b) Quels sont les progrès que le pays a accompli avec vos apports


· Dossier d’investissement 
· Plan SRMANIA-N budgetisé



c) Aviez-vous rencontré des obstacles ? si oui, lesquels

· Faible capacité des acteurs nationaux
· Faibel motivation
· Rôle pas souvent clairement défini des acteurs nationaux


d) Aviez-vous eu recours ou occasionné des innovations ? si oui, lesquels ?

· Partage de modèle réussi
· Renforcement de capacités


e) Quels sont les enseignements que vous en tirez de ces appuis ?
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