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1. Contexte/Justification 

 

Dans tout système de santé, la supervision reste une activité incontournable pour atteindre les 

objectifs fixés. Elle est définie comme une activité de soutien aux diverses catégories de 

personnel de santé dans le cadre de l’amélioration de leurs performances sur le terrain. 

La supervision des agents dans la mise en œuvre des activités à tous les niveaux, impliquant 

l’ensemble des acteurs est un outil essentiel pour garantir l’offre des services de qualité́ par des 

prestataires compétents et motivés.  

Pour mieux guider, soutenir et assister les acteurs du projet dans l’exécution correcte de leurs 

tâches régulières, un mécanisme de supervision a été recommandé́ a chaque structure 

déconcentrée dans le cadre de la mis en place de contrats de performance pour les hauts cadres. 

Dans le cadre de l’exécution de son PAO 2022, l’IRS de Faranah a entrepris cette supervision 

intégrée des FOSA de ses districts sanitaires afin d’aider le personnel a améliorer ses 

performances et ses compétences, d’identifier problèmes et proposer les recommandations. 

 
1.1. Objectif Général  

 
• Contribuer à l’amélioration des services de santé dans les districts sanitaires de la région de 

Faranah. 

1.2. Objectifs Spécifiques 

• Évaluer la mise en œuvre des recommandations de la dernière supervision ;  

• Évaluer la situation globale du personnel ;  

• Évaluer la qualité des services de soins  

• Evaluer le niveau d’exécution de plan d’action opérationnelle 2022 ; 
•  Evaluer la disponibilité des intrants et supports dans les districts sanitaires ; 
• Evaluer l’existance et la fonctionnalité des équipes CRU, comite de revue des décès Maternels, 

des COSA et ASC et RECO sur les paquets d’intervention du projet. 
• Evaluer les activités de la surveillance et de la vaccination covid-19 y compris les MAPIs   
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2. Méthodologie :  
 

• Constitution de 4 équipes de 4 superviseurs  

• Elaboration d’une grille de supervision 

• Briefing des superviseurs du niveau préfectoral sur le contenu et le remplissage des différents 

outils de la supervision (grille de supervision) pour favoriser une meilleure appropriation de 

la grille de supervision;  

• Partage des TDRs et du chronogramme de supervision avec les DPS, les chefs de service et le 

Directeur de l’hôpitaux; 

• Présentation des objectifs de la mission aux autorités administratives et sanitaires (Sous-

préfet, Maires et CCS) ; 

• Revue documentaire, les interviews, observation des agents de santé à la tâche ; 

• Restitution des résultats de la supervision et l’élaboration d’un plan d’amélioration pour 

résoudre les problèmes identifiés dans chaque structure supervisée.  

 

3. Résultats Attendus:  

• Les recommandations antérieures sont évaluées ; 

• La situation globale du personnel est évaluée ;  

• La qualité des services de soins est évaluée ;  

• La disponibilité des intrants, des médicaments, vaccins est évaluée ; 

• La surveillance et la vaccination Covid-19/MAPIs sont évaluées 

• La restitution des résultats de la supervision intégrée dans chaque structure visitée est 

réalisée ; 

• L’existence et la fonctionnalité des Comite de Relation avec Usagers, comite de revue des 

décès Maternels, des COSAH et ASC et RECO sur les paquets d’intervention sont évaluées. 

• Le rapport de la supervision intégrée est élaboré et diffusé. 
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4. Structures de santé ciblées :   

Structures de Santé Methologie Nbre  Jours 

Direction Préfectoral de la santé  
Revue documentaire, 
 Interviews 
Observation  

1 
J1 

Hôpital Préfectoral  Revue documentaire, Interviews, 
observation des agents de santé à la tâche 

1 
J2 

CSU  Revue documentaire, Interviews, 
observation des agents de santé à la tâche 

1 
J3 

CSR  Revue documentaire, Interviews, 
observation des agents de santé à la tâche 

2 
J4 

Poste de santé Revue documentaire, Interviews, 
observation des agents de santé à la tâche 

4 
J5 

Communauté : 
04 ASC et 04 RECOs 

Revue documentaire, Interviews, 
observation des agents de santé à la tâche 

4 
J5 

 
 
Chronologramme 
 

ACTIVITES voyage J1 J2 J3 J4 J5 voyage 
Déplacements et formalités 
administratives        

Supervision de la Direction 
Préfectoral de la sante        

Hospital Préfectoral         
01 CSU        
02 CSR        
04 Poste de sante+ 04 ASC et 04 
RECO        

Élaboration du rapport de la 
supervision 

 
      

Restitution des résultats de la 
supervision  

 
      

Voyage retour        
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5. Budget :  
 

SUPERVISION TRIMESTRIELLE  
District a supervisé:  Kissidougou, Faranah, Dinguiraye et Dabola 

 Supervision niveau regional 
          
  TRAJET Distance     

  
Faranah Dabola 
Faranah 108 Km 

    

  
Faranah kissidougou 
Faranah 138 Km 

    

  
Faranah Dinguiraye 
Faranah 216 Km 

    

  
TOTAL A 

PARCOURIR 216 Km  Superviseurs 8 
       Chauffeur 4 

          

N°       Eléments  Quantité Frequence Quantité 
totale Cout Unitaire Montant 

Total 
 

1 

Carburant            

Carburant voyage 
superviseurs 
Kissidougou  

             
25                   2                     50              10 000            500 000     

Carburant voyage 
superviseurs Dabola 

             
19                   2                     38              10 000            380 000     

Carburant voyage 
superviseurs 
Dinguiraye 

 39                 2                     78              10 000            780 000     

Carburant pour les 
activites (forfait 10l/j 

par vehicule) 

          
10,00               20                   200              10 000         2 000 000     

Sous total 
carburant              3 660 000     

2 

Perdiem            

Perdiem 
superviseurs 

               
8                   7                     56            605 000       33 880 000     

Perdiem chauffeur                
4                   7                     28            605 000       16 940 000     

Sous total Perdiem            50 820 000     

  
Total supervision 

central (GNF)         54 480 000     

 ($)      $ 5559  
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6. Liste des équipes de supervision :  

 

N NOM ET Prénoms Provenance 
Fonction 
occupée 

Téléphone e-mail 

 Cadres de l’IRS 

1 
CHERIF Mahamoud 
Sama  

IRS IRS 628889797 cherifmsama@gmail.com 

2 SOW Aliou Bailo IRS Charge 
Labo 

 sow201262l@gmail.com 

3 
MILLIMOUNO Jean 
Mory 

IRS Statistique  jeanmory86@gmail.com 
 

4 SOUARE Moustapha IRS Communic
ation 

 souarefriko@gmail.com 

5 
FOFANA 
Abourahamane 

IRS Comptable  abdolfofana@gmail.com 

6 Lucien IRS Charge SBC  lucienomarmarcel@gmail.c
om 

7 
Moussa Tiranké 
Dansoko 

IRS Charge RH  moussatiranke35@gmail.c
om 

 Partenaires 

8 
Jacques Yato 
Feindouno 

OMS consultant  feindyatojacques@gmail.c
om 

9 Etienne Tedjouka OMS consultant  tedjouka@yahoo.fr 

10 
Oumar Saibatou 
Camara 

OMS consultant  oumarsaibatou1@gmail.c
om 

11 Bakary Berete HSD/USAID coordinate
ur 

 Bakary.Berete@jhpiego.or
g 

12 Koho Zoumaningui CRS Chef 
bureau 

 koho.zoumanigui@crs.org 

 
                                                                                               Faranah, le 23/05/2022 
  
 
 


