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Recrutement d’un Consultant Individuel dans le cadre de la rédaction du Plan 

d’action du Trachome (TAP) 2025-2027 pour la lutte contre le trachome en Côte 

d’Ivoire 
 

        A    :    Toutes personnes intéressées et qualifiées 

 

Objet :  Recrutement d’un Consultant Individuel dans le 

cadre du développement d’un Plan d’action 2025-

2027 pour la lutte contre le trachome en Côte d’Ivoire  

Financement : USAID’s Act to End NTDs | West (Agir pour éliminer les 

Maladies Tropicales Négligées | Ouest) 

Nature du contrat : Contrat de consultation à durée déterminée 

Durée de contrat : 30 jours de travail effectif à ne pas excéder 

Lieux d’affectation : : Abidjan 

Date d'ouverture de la consultation : 07 Juin 2024 

Période de performance : Du 24 juin au 30 septembre 2024 

 

Contexte général 
 

Les Maladies Tropicales Négligées (MTN) constituent un groupe de 20 pathologies le plus souvent parasitaires 

qui ont la particularité de sévir au sein des communautés défavorisées des zones tropicales, y contribuant à 

accroitre le fardeau de la pauvreté et de l’exclusion sociale. Bénéficiant de très peu d’attention jusqu’à une 

date récente, la lutte contre ces maladies a été remise à l’ordre du jour depuis la Déclaration de Londres (30 

janvier 2012), dans laquelle les partenaires internationaux se sont engagés à contribuer aux cotés des Etats 

endémiques à contrôler, ou éliminer ces maladies d'ici 2020 et à améliorer la vie de plus d'un milliard de 

personnes. 

 

La Côte d’Ivoire, comme la plupart des pays sub-sahariens, paie un lourd tribut aux MTN dont plusieurs 

sévissent dans le pays avec bien souvent des zones de Co-endémicité. Du fait de leur caractère invalidant, les 

déformations parfois stigmatisantes, les anémies chroniques et leurs effets sur l’état nutritionnel des enfants 

d’âge scolaire, les MTN ont un impact négatif sur la croissance économique. Conscient des effets 

socioéconomiques négatifs des MTN, la Côte d’Ivoire a très tôt engagé des actions de lutte contre les MTN et 

peut se féliciter d’avoir éradiqué la dracunculose, éliminé la Trypanosomiase Humaine Africaine (THA), 

accompli d’importants progrès vers le contrôle et l’élimination des Maladies Tropicales Négligées à 

Chimiothérapie préventives (MTN – CP). 
 

Dans cette lutte, la Côte d’Ivoire a bénéficié du soutien de plusieurs partenaires dont l’OMS à travers les 

Programmes OCP et APOC, Sightsavers, ITI, SCIF, et de l’USAID à travers le projet End In Africa relayé 

depuis juillet 2019 par le programme “Agir pour éliminer les Maladies Tropicales Négligées | Ouest” en abrégé 

« Act | West ».  
 

« Act | West » est un projet de l’USAID, mis en œuvre par FHI 360 et visant à appuyer certains pays de 

l’Afrique de l’Ouest et du centre dans la lutte contre les Maladies Tropicales Négligées à chimiothérapie 

préventives. Les MTN-CP sont constituées par les parasitoses intestinales et les schistosomiases visées d’une 

part pour le contrôle, l’onchocercose, le trachome et la Filariose Lymphatique visés d’autre part pour 

l’élimination en tant que problème de santé publique. 

 La présente consultation intervient spécifiquement dans le cadre d’un appui de « Act |West » en Côte d’Ivoire 

pour documenter les activités de lutte contre le trachome en Côte d’Ivoire et rédiger un plan d’action triennal, 

tout ceci dans la perspective d’aider à la prise de décision éclairée et basée sur les données ainsi que les 

évidences présentées au comité national des experts pour l’élimination du trachome. Ce plan leur permettra de 

mieux planifier les prochaines étapes afin d’atteindre les objectifs d’élimination.
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Méthodologie  
 

Il s’agira pour le consultant de collecter les données épidémiologiques, de traitement et de WASH, auprès des 

différentes structures nationales, des partenaires, de l’OMS/ESPEN, des experts nationaux de la lutte contre le 

trachome, des acteurs au niveau district/communes et départements. Le consultant collectera tous les rapports 

produits et procèdera à la compilation des informations et leur analyse. Il sera également responsable de 

l’évaluation du TAP 2021-2023 et la rédaction du nouveau plan 2025-2027 prenant en compte les résultats de 

l’analyse.  
 

La méthodologie consistera en : 
 

1. S’approprier les lignes directrices de l’OMS pour l’arrêt des Traitements de masse contre le trachome et 

la vérification de l’élimination de cette maladie ;  

2. Établir un plan de travail avec un calendrier pour la collecte, la description, et l’analyse des données ; 

3. Réviser le protocole de la Revue documentaire sur le trachome dans 35 districts sanitaires non encore 

cartographiés et la supervision de la mise en œuvre ; 

4. Faire une revue documentaire au niveau : 

 Des rapports de thèses de doctorat de médicine de la faculté des sciences de la santé ; 

 Des publications dans les journaux scientifiques ; 

 Archives et documents du PNLMTN-CP ayant trait aux activités du trachome ; 

 Archives et documents des directions départementales de la santé pour les communes endémiques au 

trachome ; 

5. Evaluer le TAP 2021-2023 ; 

6. Rencontrer les experts : 

 Le coordonnateur national du PNLMTN-CP ; 

 Anciens employés et fonctionnaires ayant travaillé au sein du programme national de lutte contre le 

trachome de la Côte d’Ivoire ; 

 Les agents de FHI360, et autres partenaires de la lutte contre les MTNs ; 

 Autres personnes ressources ; 

7. Déterminer la liste des informateurs clés à interviewer ;  

8. Planifier, coordonner et mener toutes les entrevues pour la collecte de données ; 

9. Compiler les informations recueillies dans un rapport :  

 Le consultant fera aussi bien la collecte des données concernant les enquêtes mises en œuvre que des 

données des traitements effectués dans le cadre de la lutte contre le trachome (enquêtes de base, 

distribution de médicaments, TIS, TSS, …) ; 

10. Participer à des réunions hebdomadaires pour informer le PNLMTN-CP et le personnel de FHI360 des 

progrès réalisés ; 

11. Fournir des commentaires sur la synthèse, description, l'analyse et l'interprétation des données ; 

12. Rédiger le Plan d’action du trachome (TAP) 2024-2026 pour la lutte contre le trachome en Côte d’Ivoire 

;  

13. Coordonner et participer à la réunion de diffusion des résultats.  

 

Tâches spécifiques 
 

 Elaborer une feuille de route claire et concise, 24 heures après la réunion de cadrage avec le comité 

technique en charge du dossier d’élimination du trachome de la Côte d’Ivoire ;   

 Fournir au cours de la consultation, des mises-à-jour écrites une fois par semaine (ou au bout de 40 heures 

de travail) au Dr DJE N’Goran Norbert, Coordonnateur du PNLMTN-CP.  

 S’inspirer des directives de l’OMS et de la documentation mentionnée dans la méthodologie pour 

compiler, analyser les informations et proposer un plan d’élimination ;  
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 Faire valider le draft du plan d’action ainsi élaboré par le comité technique en charge de l’élimination du 

trachome mis en place par le programme ; 

 Réviser le draft du protocole de revue documentaire du trachome 

Les documents seront mis à disposition par le programme mais le consultant serait aussi amené à faire de la 

recherche documentaire en lien avec l’accomplissement de sa mission.  

 

 Profil des candidats 
 

 Avoir un Master en santé publique avec une solide formation en recherche, ou en épidémiologie, de 

préférence un doctorat en santé publique ; 

 Avoir une expérience d’au moins 5 ans dans la collecte et l’analyse des données épidémiologiques ;  

 Avoir des connaissances en épidémiologie des maladies infectieuses et parasitaires ; 

 Avoir une bonne connaissance du système de santé de la Côte d’Ivoire ; 

 Avoir la capacité de faire la collecte et la synthèse des données existantes dans le domaine de la lutte 

contre le trachome ;  

 Être un « Master Graders » ou avoir déjà travaillé sur le trachome serait un plus ; 

 Avoir la connaissance des guides de l’OMS dans le domaine de la lutte contre le trachome et son 

élimination serait un avantage ;  

 Avoir une expérience démontrée au sein de groupes de travail de haut niveau sur la santé au plan national ;  

 Avoir des compétences solides en communication interpersonnelle, orale et écrite.  

 Maîtriser le français (requis) et l'anglais (de préférence). 

 Résider en Côte d’Ivoire. 

 

Produits et livrables attendus 
 

 Une compilation des données (celles spécifiées au point 6 de la méthodologie ainsi que toutes autres 

données ramenées par la revue documentaire) dans une base de données en Microsoft Excel ou dBase ; 

 Le Plan d’action du trachome (TAP) 2025-2027 pour la lutte contre le trachome en Côte d’Ivoire incluant 

les données épidémiologiques et WASH, les cartes et analyses suivant un plan détaillé qui sera présenté 

et discuté avec le PNLMTN-CP, FHI360 et le consultant ; 

 Réviser le protocole de la revue documentaire  

 Coordonner et Participer à une réunion de restitution des résultats de la consultation.  

 

Durée de la consultation 
 

La durée de cette consultation est estimée à 30 jours ouvrables à compter de la date de signature du contrat.  

Cette durée prend en compte la collecte, la revue, le traitement, l’analyse et l’élaboration Plan d’action stratégique 

(TAP) 2024-2026 pour la lutte contre le trachome en Côte d’Ivoire qui sera présenté au PNLMTN-CP et à FHI 

360. 

 

Dossier de candidature et modalité de soumission 
 

Les dossiers de candidatures seront constitués de :  

 Une lettre de motivation ; 

 Un curriculum vitae détaillé ;  

 Une copie des diplômes ; 

 Des attestations de bonne fin d’exécution justifiant l'expérience du postulant (joindre une liste 

de publication dans des journaux de référence s’il y a lieu) ; 

 Une copie de la carte d'identité nationale ou du passeport ; 
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 Le formulaire BIODATA rempli (le formulaire sera partagé avec les postulants(e)s après soumission des 

dossiers.  

Les dossiers de candidature peuvent être envoyés par voie électronique à l’adresse suivante  

IvoryCoastrecruitement@fhi360.org et Recruitement-CotedivoireOffice@fhi360.org ou déposés sous plis fermés 

au secrétariat du Bureau FHI360 sis au II Plateaux Vallons, 6ième tranche, après Ambassade du Ghana, rue J99, 

J14, J8 | Abidjan, Côte d’Ivoire. La mention « Recrutement d’un Consultant Individuel dans le cadre de la 

rédaction du plan d’élimination de l’Onchocercose en Côte d’Ivoire » sera marquée en objet du mail ou sur 

l’enveloppe.  Les offres doivent parvenir au plus tard le tard le 20 juin 2024 à 17 heures. 

 

Critères de sélection 
 

Les propositions seront évaluées sur la base des critères suivants : 
 

 Expérience et compétence sur la base de l’étude du CV : 50 points ;  

 Offre technique : 30 points 

 Offre financière : 20 points (sur la base du tarif journalier proposé, tel que justifié par l'historique des 

salaires / consultations indiqué dans le formulaire Biodata) 

 

Clause de non-responsabilité FHI 360 
 

 FHI 360 peut effectuer une vérification des antécédents du consultant sélectionné ; 

 FHI 360 peut annuler la sollicitation ; 

 FHI 360 peut rejeter une ou toutes les candidatures reçues ; 

 FHI 360 se réserve le droit de disqualifier toute offre en raison du non-respect des instructions de 

sollicitation ; 

 FHI 360 n'indemnisera aucun soumissionnaire pour avoir répondu à cette demande de soumissions ; 

 FHI 360 se réserve le droit d'attribuer la consultation en fonction de l'évaluation initiale des offres sans 

autre discussion ; 

 FHI 360 peut choisir de n'attribuer qu'une partie des activités de la sollicitation, ou d'émettre 

plusieurs consultations en fonction des activités de la sollicitation ; 

 FHI 360 se réserve le droit de renoncer aux lacunes mineures de la proposition qui peuvent être corrigées 

avant la décision d'attribution afin de promouvoir la concurrence ; 

 FHI 360 se réserve le droit de ne pas donner suite à cet avis.  

 

 

NB : les présents termes de références peuvent connaitre des ajustements discutés avec le postulant 

sélectionné.  

 

 

 

 

 

 

Fait à Abidjan, le 07 juin 2024  
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