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Termes De références
Titre :  
      Enquête de couverture de la campagne de Chimio Prévention du   

                                                 Paludisme Saisonnier (CPS) 2025
Projet :  

      SMC
Lieu :                    
     Burkina Faso, 27 districts sanitaires répartis dans 6 régions 
Sous la responsabilité du : Coordinateur Technique Pays de Malaria Consortium 
Durée :  
      3 mois 
Budget : 
      Negotiable 
1. Contexte et justification  

Dans le Sahel, la plupart des maladies et des décès dus au paludisme surviennent pendant la saison des pluies, généralement entre juin et octobre. La Chimio-Prévention du paludisme saisonnier (CPS) est une intervention très efficace pour prévenir l'infection palustre pendant cette période de transmission maximale chez les personnes les plus à risque que sont les enfants de moins de cinq ans. La CPS consiste à administrer aux enfants de 3 à 59 mois des traitements mensuels à base de deux médicaments antipaludiques : la sulfadoxine-pyriméthamine (SP) et l'amodiaquine (AQ), pendant une durée maximale de cinq mois. Cette intervention recommandée par l'Organisation Mondiale de la Santé (OMS) est sûre, rentable et faisable
, et peut prévenir jusqu'à 75 % des cas de paludisme chez les moins de cinq ans. Malaria Consortium est l'un des principaux acteurs de la mise en œuvre de la CPS depuis que l'OMS a émis sa recommandation en 2012. En 2002, notre programme SMC prévoit d'atteindre environ 20 millions d'enfants au Burkina Faso, au Tchad, au Nigeria, au Togo, au Mozambique et en Ouganda.
Malaria consortium intervient au Burkina Faso depuis 2015, à travers un appui au Secrétariat Permanent pour l’élimination du Paludisme  (SP/PALU) pour la mise en œuvre de la Chimio prévention du Paludisme Saisonnier (CPS). Pour cette année 2025, Malaria Consortium couvre 27 districts sanitaires répartis dans 6 régions : Cascades, Centre, Centre-Nord, Centre-Sud, Hauts-Bassins et Plateau-Central
Malaria Consortium désire réaliser une enquête de couverture à la fin de la campagne CPS 2025. Pour ce faire, il recherche une structure indépendante (Institut de Recherche, Bureau d’étude ou consultant indépendant) ayant une expérience solide dans le domaine de la santé publique et en particulier dans la CPS. 
2. Détails de la mission
Malaria Consortium est à la recherche d’une entreprise privée, consultant indépendant ou une institution de recherche ayant une expérience solide en recherche quantitative en santé publique, et des enquêtes épidémiologiques en particulier, pour réaliser une enquête de couverture pour son programmes CPS au Burkina Faso. Les résultats de couverture de base sont définis comme suit :

· La proportion d’enfants traités avec la CPS parmi le nombre total des enfants éligibles identifiés au cours de l’enquête ;
· D’autres indicateurs et les résultats secondaires d’intérêt seront également analysés.    

Conditions à respecter 

Les exigences suivantes en matière de collecte, de gestion et d’analyse des données doivent être mises à la disposition : 

· Le soumissionnaire doit définir l’unité d’analyse et proposer une méthodologie d’échantillonnage adéquate pour arriver à un échantillon représentatif (y compris la sélection des localités/ sites, ainsi que de la sélection des ménages dans ces zones / sites). Le soumissionnaire devra également indiquer comment la taille de l’échantillon a été calculée ainsi que les formules utilisées. Néanmoins, la taille minimale requise et souhaitée sera d’au moins 3 000 à 4 000 enfants éligibles.

· La technique d’échantillonnage doit tenir compte d’un niveau de stratification, distinguant les zones rurales et urbaines ; ainsi que les districts à 5 cycles des districts à 4 cycles pour l’estimation des couvertures.

· L’enquête devrait fournir des informations sur chaque cycle mensuel (d’administration de masse de la SPAQ), pour un total de 04 à 05 cycles selon les districts (tout en donnant des résultats pour les 4 à 5 cycles indépendant ainsi que la cohérence entre les cycles). Pour ce qui est du résultat principal de l’étude à savoir, la couverture des enfants éligibles, nous nous attendons à une précision d’au moins 5% pour l’ensemble des 27 districts. Cette précision concerne les enfants éligibles au Jour 1. Durant la collecte des données sur le terrain, Malaria consortium Burkina participera à la supervision pour s’assurer que la collecte s’effectue conformément à ce qui est décrit dans l’offre technique. 
Malaria Consortium contribuera à la conception de l’enquête y compris le questionnaire. Le soumissionnaire, les superviseurs et les agents de collecte de données seront formés par Malaria Consortium à l’utilisation de SurveyCTO et à la Chimioprévention du Paludisme Saisonnier (CPS) si nécessaire.
Collecte et stockage de données 

Les données seront recueillies numériquement (à l’aide des smartphones), en mode hors connexion et puis transférées à un serveur via un réseau mobile ou Wi-Fi à l’aide d’appareils mobiles, selon la disponibilité d’une couverture réseau. Il faut noter que les enquêteurs ont l’obligation d’envoyer les données du premier jour afin de s’assurer que les questions ont été comprises et que les données sont de bonne qualité. S’il Ya des erreurs, le cabinet devrait interpeller les enquêteurs. Cela a l’avantage d’idenfier les erreurs afin de recadrer les enquêteurs avant la fin de l’enquête. Le cabinet retenu doit également envoyer les résultats quotidiennement. Cela a l’avantage pour Malaria Consortium de suivre l’évolution de l’enquête et de s’assurer que les données collectées sont conformes aux indicateurs retenus dans le contrat et conforme avec le chronogramme.  Des appareils de poche numériques (smartphones) pourront être mis à disposition par Malaria Consortium dans la limite du stock disponible ; mais le soumissionnaire est autorisé à utiliser ses propres appareils, s’il le préfère. 

Malaria Consortium utilise une plateforme numérique spécifique (SurveyCTO) et les agents enquêteurs seront dotés de niveaux d’accès appropriés pour la collecte de données et l’envoie par le biais de cette plate-forme.  

Analyse et gestion des données

L’attributaire désignera, dès le début, la ou les personnes clé (e)s qui sera/seront (responsables) de l’analyse des données. La plate-forme de gestion de données par défaut sera surveyCTO, qui sera considérée comme stockage principal et outil de monitoring. Afin d’accroître les chances de disponibiliser une base de données de qualité à la fin de l’enquête ; le gestionnaire de donnée du soumissionnaire retenu doit vérifier au jour le jour afin d’identifier les éventuelles incohérences et faire un feedback aux enquêteurs pour éviter les erreurs lors des prochains jours d’enquête. Toutefois, les soumissionnaires retenus seront encouragés à exporter les données vers un logiciel d’analyse de leur choix pour effectuer les analyses pertinentes. Malaria Consortium a une préférence pour STATA, mais les autres logiciels statistiques sont autorisés. Malaria Consortium ne rendra pas disponible un tel logiciel, et le soumissionnaire doit être déjà en possession des licences appropriées pour leur logiciel de choix. 

Rapportage 

Le soumissionnaire fournira un rapport préliminaire d’analyse dans un délai maximal de deux semaines après la fin de l’enquête, portant sur les points de données clés suivants : 

· Couverture chez les enfants (3 à 59 mois) par cycle ; 
· Proportion d’enfants qui reçoivent au moins un (1), deux (2), trois (3), quatre (4) et cinq (5) cycles ; 

· Adhésion aux traitements ; 

· Autres indicateurs. 
La liste des indicateurs n’est pas exhaustive et sera annexée au contrat.
Dans les 2 mois suivant la fin de la collecte de données de terrain, le soumissionnaire fournira un rapport final d’analyse narratif, avec la description de tous les résultats et les indicateurs. Le soumissionnaire fournira par la même occasion un rapport financier complet. La langue de tous les rapports en particulier le rapport final sera le Français et l’anglais.  

Calendrier

L’enquête devra être exécutée dans les 15 à 30 jours suivant la fin de la campagne (19 octobre 2025). Un rapport préliminaire devrait être mis à la disposition avant le (30 Novembre 2025). Les soumissionnaires doivent montrer à travers un plan de travail comment ils vont atteindre les résultats attendus de l’enquête de couverture.

3. Modalités de Paiement 

Malaria Consortium pairera 50% après la signature du contrat afin de permettre la formation des enquêteurs et la collecte des données. 
La deuxième partie du paiement est de 20% et se fera lorsque les justificatifs du premier paiement (Rapport de formation; liste des enquêteurs ; rapport de collecte de donnée) seront déposés. Les 30% restant seront payés à la fin du contrat (Livraison de tous les livrables). Tous les paiements sont effectués en francs CFA par virement bancaire.  

4. Livrables 
· Les différents rapports (Préliminaire ; intermédiaire et finale) de l’enquête de couverture  doivent  être rédigés Français et en Anglais ; 

· Les bases de données apurées au format Excel et Stata ; 

· Le Do files. 

5. Exigences 
Essentielles 
· Expérience dans la conception et la conduite d’enquête similaire ; 
· Connaissances du système de santé du Burkina Faso ; 
· Equipe pluridisciplinaire (Epidémiologiste, biostatisticien ; programmeur) ; 

· Maitrise de l’Anglais et du français ;  

· Solides compétences en Microsoft Office ;
· Expérience sur la conduite d’enquête de couverture sur la santé.

· L’expérience sur la conduite d’enquête de couverture sur la CPS constitue un large atout. 
· Accès et familiarité avec les plateformes de communication appropriées, de préférence Microsoft Teams ou Zoom ;
· Maîtrise de la collecte des données avec les logiciels mobiles comme surveyCTO.
Atouts 
· Bonnes connaissances de la CPS ;  
· Expérience de travail avec les parties prenantes (Ministère de la Santé, SP/PALU, Malaria consortium ; autres ONG ….).
 1.
Informations administratives et critère de sélection

6. Informations administratives

Les TDRs et les documents de réponses peuvent être consultés sur la page internet de Malaria Consortium, https://www.malariaconsortium.org/tenders.

 L’offre soumise doit inclure les informations suivantes : 

Document de réponse à l’appel d’offre rempli, y compris les pièces jointes suivantes ;

Preuve d’assurances appropriées ; 

Copies des politiques internes ;

Signature de l’engagement à la conformité aux politiques de Malaria Consortium ; 

Attestation de situation fiscale ;

Attestation de caisse de sécurité sociale CNSS ;

Attestation de non-faillite ;

Certificat du chiffre d’affaires de 2022 ; 2023 et 2024 ;

Photocopie du registre de commerce et du crédit mobilier (RCCM) et du numéro IFU ;

Une offre financière détaillées.

7.Critères d’évaluation  

Offre Technique 

La Compréhension de, et la réponse aux exigences de Malaria Consortium                                              

(Section 1 et 2 dans le document de réponse du soumissionnaire, soumission conforme aux exigences de l’Appel d’Offres)                                                                                                             10 points
    Expérience de la Société 







 40 points
-
Gamme et profondeur de l'expérience de la compagnie (Section 2 du Document de réponse)  

-
Référence appropriée de clients pour contrats similaires (Section 2 du Document de réponse) 

-
Qualité des services proposés (Section 4 du Document de réponse)

-
Bonnes pratiques des politiques internes (Section 3 du Document de réponse)  

-
Ressources disponibles pour livrer les intrants (Q6 et Q7 du Document de réponse)  


Conformité aux politiques de Malaria Consortium (section 5 du Document de réponse)
00 

Total de l’offre technique 







50 Points

Pour que l’offre soit techniquement considérée comme conforme, le postulant doit atteindre un score minimum de 30/50 points. Toutes les offres seront d’abord évaluées techniquement. Seules les offres qui valideront l’étape technique seront considérées pour l’évaluation financière.

 Les offres qui n’atteignent pas le score minimum de 30/50 seront techniquement considérées comme étant non-conformes et ne seront pas prises en considération dans le processus de sélection. 


Offre Financière 







 50 points

Elle doit comporter un aperçu clair de la méthodologie proposée pour la livraison de tous les intrants à temps. 
    

Total de l’offre financière 







50 Points


Total Technique et Financier







100 Points

NB : Toutes réponses aux questions fournies dans le document de réponse doit avoir une preuve documentaire à l’appui.   

8. SOUMISSION

•
Les offres doivent être envoyées par voie électronique et physique en un original et deux copies comprenant l’offre technique et financière à tenders@malariaconsortium.org et inclure dans l’objet du mail :          2025/008/MC/BF « Enquête de couverture »

•
Les dossiers physiques devront parvenir ou être remises au Siège de Malaria Consortium à la ZAD (Zones d’Activités Diverses) ; Kalgondin Secteur 24, Rue 30.81 Arrondissement 5, 1er Etage, Immeuble ADIZ en face du parking d’Elitis, au plus tard le lundi 29 Septembre 2025 à 12 heures 00 minute, heure locale de Ouagadougou.  

•
L’ouverture des plis sera faite le Lundi 29 Septembre à 14h00mn, heures locales de Ouagadougou en présence des soumissionnaires qui souhaitent y assister.

•
En cas d’envoi par la poste ou autre mode de courrier, Malaria Consortium Burkina ne peut être responsable de la non-réception de l’offre transmise par le soumissionnaire. 

•
Le soumissionnaire reste engagé par son offre jusqu’à six (06) mois à compter de la date limite de dépôt des plis. 

•
Malaria Consortium se réserve le droit d'apporter toutes modifications au présent Appel d'Offres ou de ne donner aucune suite à tout ou partie dudit Appel d'Offres.

•
Les renseignements sur le présent Avis d’Appel d’Offres peuvent être obtenus par écrit à l’adresse e-mail : tenders@malariaconsortium.org. L’objet de l’email doit être intitulé selon le numéro de lot comme suit : « 2025-008/MC/BF : « demande de clarification ».
� Effectiveness of seasonal malaria chemoprevention at scale in west and central Africa: an observational study. The Lancet, December 5, 2020. � HYPERLINK "https://www.thelancet.com/journals/lancet/issue/vol396no10265/PIIS0140-6736(20)X0050-X" �VOLUME 396, ISSUE 10265�, P1829-1840 � HYPERLINK "https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0140673620322273" �https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0140673620322273�
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