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RAPPORT TRIMESTRIEL DE PERFORMANCE

Contractant: John Snow, Inc, Période du rapport: 1 janvier au 31 mars 2002
Contrat n°; HRN-1-00-98-00032 Rapport n°; Q-6
Introduction

Pugum a pour mission de contribuer a [linstitutionnalisation d'une gestion

décentralisée des services de santé¢ de base dans les régions de SMD et TT.
Comment savons-nous si effectivement les interventions du projet tendent vers cet

objectif 7 Dans le cadre de ngum, plusieurs outils élaborés nous permettent de

répondre a cette question par un suivi régulier. D'une part, le plan d’évaluation et de
suivi du projet présente dix indicateurs répartis entre les deux résultats
intermediaires du projet. D’autre part, les rapports contractuels, tels que les plans
d'actions, rapports trimestriels, annuels, ainsi que les rapports de consultations
constituent un arsenal de références.

Ce rapport trimestriel rassemble 'ensemble des efforts déployés pour la mise en ceuvre
du plan d'action 2002 durant e premier trimestre. L'introduction du rapport présente une
analyse des réalisations eues égard & l'objectif du projet. Ensuite, ies réalisations du
premier trimestre sont décrites par résuitat, composante et selon le niveau.

Afin de suivre I'évolution des activités du projet par rapport & I'objectif stratégique,
nous proposons un ensemble de critéres’. Ces critéres constituent un socle
conceptuel pour apprécier I'évolution vers le renforcement institutionnel des acquis.

1. PARTICIPATION ACTIVE : PROCESSUS DE PLANIFICATION

Le plan d'action annuel 2002 du projet a été élaboré avec la participation effective de
tous les concernés au niveau des deux régions ainsi qu'au niveau central. Le plan -
d’action ainsi que d'autres documents intermédiaires constituent des évidences
réalisées durant ce trimestre. Dans ce cadre, suite aux ateliers régionaux et central
de pianifications annuelle, une réunion d’approbation du plan d’action 2002 a eu lieu
le 4 janvier & Rabat avec la participation de I'ensembie des acteurs des deux régions
et des services de I'administration centrale.

2. RESSOURCES HUMAINES : ACTIVITES DE FORMATION CONTINUE

A linstar des 6 trimestres précédents, le premier trimestre 2002 a vu un énorme
investissement dans le renforcement des compétences au niveau des régions.
Comme toujours, la grande majorité de ces activités de formations sont réalisées au
niveau des deux régions et autant que possible avec des ressources locales. Durant
ce premier frimestre le nombre de personnes formées est de 252 pour SMD et 295
pour TT soit un total 547. Pour ces formations, un effort de délocalisation vers les
provinces est égatement accompli. En effet, 56% des formations ont eu lieu & Agadir
et 44% dans les autres provinces de la région. Pour la région de TT, 76% des
formations se sont réalisées soit & Tanger soit 2 Tétouan et 24% dans les autres

! Ces critéres sont une inspiration libérale des recommandations proposes dans une étude sur les facteurs infiuengant la
perennisation des activités d'un projet de santé. Thomas J. Bossert. 1990 "Can They Get Along Without US? Sustainability
of Donor-Supported Health Projects in Central America and Africa.” Soc. Soi. Med. Vol 30, No.8, pp. 1015-1023
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provinces. |l faut noter que PW a investi dans ies locaux et matériel pédagogique

de formation continue au niveau des IFCS d’Agadir et de Tétouan, ainsi qu’au
niveau de fa province de Tanger. Par conséquent, ces centres sont devenus de facto
des pdles régionaux de formation continue.

3. EFFICACITE : ATTEINTE DES OBJECTIFS FIXES

L'efficacité des services de szanté de base est cerfainement mieux apprécier par
Framélioration des indicateurs de santé et de population. Nous espérons que les
différentes interventions du projet vont se traduire dans des améliorations considérables.
Toutefois, les indicateurs de suivi émanant du systéme d’information de routine du MS
indiguent une évolution positive des trois indicateurs retenus pour le projet.

Tableau 1 : Indicateurs d’évaluation et de suivi pour I'objectif stratégique

SMD T
Indicateur 2000 2001 2000 2001
(base) {base)
CAP 88588 88972 58985 53518
AMS 46% 46% 30% 30.5%

Taux de 2.98% 2.8% 2.10% 2.25%
césarienne

Source : régions SMD et TT, MS, SI-SMIPF, 2002

Le renforcement des compétences des usagers au niveau des régions du systéme
d’information a permis de réduire considérablement ies délais de collecte, saisie et
d’agrégation. Pour illustration ; on peut observer I'évolution trimestrielle des couples
annees protection.

Evolution Trimestrielle des CAP: Région TT

17000
16000 -
15000 -
14000 -

—&—Couple Annes Protection
{CAP)

s = Tendance lineaire de
l'evolution des CAP

13000 -
12000 -
11000

10000 v ; 1 ' : r y T
T1-00 T2-00 T3-00 T4-00 T1-01 T2-01 T3-01 T4-01 T1-02

4. INTEGRATION DES ACTIVITES DU PROJET DANS LES STRUCTURES EXISTANTES

[.a gestion décentralisée des services de sanié de base était déja un acquis avant le

démarrage de ngam. Toutefois, les actions du projet ont continué le renforcement
de la gestion décentralisée et régionale. En effet, durant le trimestre 5 réunions de
coordination, dont 3 &2 SMD et 2 & TT ont eu lieu. Plusieurs de ces réunions ont vu la
participation des cadres du niveau central pour amener un appui technique. Par

P“‘W Contrat No.: HRN-I-00-98-00032



ailleurs, les délégués coordinateurs des deux régions du projet ont effectué plusieurs
déplacements & Rabat pour discuter des différentes activités afférentes aux activités
du projet et impliquant les services cenfraux. La démarche qualité est un outil
d'integration des services de santé puisqu'elle permet aux prestataires des formations
sanitaires d'identifier et de résoudre des problémes & travers un travail d'équipe. Elle
permet également d'institutionnaliser le travail d’équipe a tous les niveaux du systéme
dans les régions. Le tableau 1 illustre I'état d’'avancement de l'implantation de la
demarche qualité au niveau de la région TT. Ainsi, actuellement 62% des formations
sanitaires de base de la région TT a adopté la démarche qualité.

Tableau 2 : Situation des sites AQ dans la région TT

Provinces PA 2001 Premier trimestre 2002 Situation Totale
sites | opérationnels |relancé Noitg;l;ir:iéent sites | opérationnels
Chefchaouen 14 4 2 2 16 8
FBM 8 8 0 0 8 4
Larache 22 13 2 3 25 18
Tanger-Assilah 27 12 2 1 28 15
Tétouan 33 32 0 10 43 42
Total - 104 69 6 16 120 85

D’autres regions du Maroc adoptent selon leurs caractéristiques les mécanismes de

gestion régionale mis en place dans le cadre de Paosam. Nous pouvons citer
I'exemple de la région de Casablanca ou les délégués des préfectures, ainsi que le
directeur de CHU ont constitué un comité régional de coordination pour gérer les
actions communes avec concertation. Egalement, la GTZ qui va appuyer un projet
de gestion régionale des services de santé dans la région de TAT propose, dans le
premier plan d’action la mise en place d’un organigramme de gestion régionale, ainsi
que des visites d'études dans la région de TT.

5. PARTENARIAT: MOBILISATION DES RESSOURCES ADDITIONNELLES

Le processus de décentralisation est une opportunité pour répondre a reffort
financier additionnel nécessaire. Les interventions du projet encouragent 'implication
accrue des autorités et des collectivités locales dans la stratégie de couverture
sanitaire pour la mobilisation de ressources additionnelles. Cette participation
s'organise dans le cadre d'un partenariat avec 'administration ; partenariat qui
implique également la société civile et plus tard le secteur privé. Pour illustration,
durant le trimestre, la région de SMD a continué la mise de place de projet de
partenariat tri-partite : délégation provinciale MS, commune et associations.

Tableau 3 : Liste des partenariats établis durant le premier trimestre 2002 dans [a région SMD

Provinces Partenaire identifié Description du projet
- Associations :Oualga, Anouar idagh, Ighboula, Mobilisation des associations pour
Tiznit Almala&b, Santil, Alwahda, Mokhtar Soussi. améliorer fe taux de recrutement de
- Commune de Ouled Jerrar ta formation sanitaire
- Associations Tamount Sahel, Takadoum, ighalen, | Mobilisation des associations
Tiznit Afoulki, youkit, Tiwisi autour de la maison
- Commune de Larba& Sahel d'accouchement pour en
- CS de la commune augmenter |'utilisation
Progress Contrat No.: HRN--00-98-00032



Provinces

Partenaire identifié

Description du projet

Agadir [daQutanane

- Associations :Tamri, [dourane, Tousouline,
Oughroud et Akhsmoune de la commune d'Imssouane
- Commune de Tamri et Imsouane

- €S de Tamri .

Amélioration de la couverture en
matiére de planification familiale

Agadir ldaOutanane

« Associations :Tiouizi Tagadirt n'Badou, Elkhair,
Imsra, Tifawine, Ait Matine, Takit, Essadaka, Ait
Ahmed

- Commune de Drargua

- €8 de Drargua

Participation communautaire a
F'amélioration de fa couverture en
matiére de PF et PSGA

Les pages qui suivent présentent en détail les activités réalisées durant le trimestre.
Le lecteur pourra constater la nature des actions, les ressources déployées
(matérielles, humaines, assistance technique), ainsi que les partenaires mobilisées.

Contrat No.: HRN--00-98-00032




-

Résultat | : Roles, responsabilités et capacités identifiés, définis
et développés aux différents niveaux du MS

ENVIRONNEMENT INSTITUTIONNEL
l.LA.1 Niveau central

L'une des principales recommandations de I'atelier d’Agadir organisé en octobre
2001 est de déployer des efforts pour la documentation de tout le processus de
déconcentration. Cette documentation servira de base & la plaidoirie ainsi qu'au suivi
de P'état d’avancement.

Dans ce cadre, un protocole de recherche sous forme de questionnaire a été
élaboré. Ce questionnaire mesurera I'espace de décision actuel des délégués et
coordonnateurs régionaux. L'outil de recherche évaluera I'éventail de choix de ces
responsables dans les domaines suivants :

Planification stratégique et opérationnelle ;

Gestion Financiére ;

Organisation des services ;

Ressources Humaines ;

Gouvernance et Participation communautaire ;

Attentes sur les priorités pour le futur espace de décision.

DaARON =

Le questionnaire a ét¢ élaboré avec une grande contribution des personnes
ressources dans le domaine de la décentralisation (consultant international, UMER,
DRC, DRH, DP, regions SMD et TT). Une version draft est développée et testée
avec certains délegués. La version finale sera présentée durant la journée
d'information sur le processus de décentralisation. Les questionnaires seront ensuite
envoyés a tous les déiégués du Royaume et administrés pendant la joumnée
d’information aux coordonnateurs régionaux.

[y

La journée constituera une suite & latelier d'Agadir. Les discussions de son
organisation ont démarré a la fin de ce trimestre avec la DRC et la DHSA. La
journée est programmée pour l'instant pour fin avril avec la participation de tous les
directeurs et les 16 coordonnateurs régionaux.

Pour le MS, le voyage d'étude sur la décentralisation est une opportunité pour
decouvrir fétat d’avancement d'autres systémes décentralisés et de profiter les
legons apprises. La Pologne et la Roumanie sont deux pays dont le systéme de
décentralisation est avancé et qui peut rapprocher au processus du Maroc. Du fait
que ce voyage doit concemer les décideurs aussi bien au niveau central qu'au
niveau régional, il a été recommandé que ce voyage soit organisé en 2 phases. Une
premiere phase peut concerner un des deux pays et pourra étre organisée en juillet
et une autre concernera le deuxiéme pays en septembre prochain. Cette solution
permettra de diminuer le déplacement de plusieurs décideurs en méme temps. Les
periodes proposées doivent étre confirmées par le MS afin d'entamer les préparatifs
et les contacts.

Progress Contrat No.: HRN-1-00-98-00032



.LB.1 Souss — Massa — Draa

Suite aux recommandations de latelier de planification stratégique, le Comité
Regional de Coordination se réunit mensuellement (au lieu de trimestriellement). Un

secrétariat ngam a été créé mais n'est pas encore fonctionnel faute de
disponibilité d’'une personne permanente pour s’en occuper. Aprés frois mois de
fonctionnement sans URGP, il s'avére que le rdle de cette derniére est crucial

surtout pour la mise en ceuvre et le suivi des activités au niveau des provinces. Par
consequent, la réunion de FTURGP est a restaurer pour le reste de la durée du projet.

Les réunions de CRC quant a elles se sont tenu les 21 janvier a Oz ; 28 février a
Agadir ; et le 28 mars a Tiznit. Les discussions des participants étaient axées sur la
finalisation du PA 2002 et validation des activités proposées par les commissions ; la
présentation des PA provinciaux ; la pérennisation des expériences d'assurance

qualité ; et d'autres points en dehors de ngum comme le projet PFGSS et le
probleme de la couverture sanitaire.

Pour mettre en application les concepts appris sur la planification stratégique, au
moins trois provinces ont développé leur plan d'action (AIO, Tiznit et 1AM.)
Taroudant est encours de développement de son PA.

Concernant le renforcement des capacités de gestion des responsables, une étude
des besocins en formation est en cours de planification (développement d’'un outil
d’identification des besoins.)

I.C.1 Tanger - Tétouan

L'élaboration du PA 2002 a mobilisé 'équipe régionale tout au long du mois de

decembre. Suite a l'atelier de Fes, les responsables de cellules ont rédigé leurs
plans d’actions qui ont été consolidés a la fois sous un format régional et globat du
projet. Le 4 janvier 2002, les membres du CRC ont participé & la présentation du PA
2002 a Rabat. Une réunion de CRC a été organisée le 8 janvier & Tétouan pour la
revision des activités et leur validation en présence des coordinateurs des celiules et
représentants de FUSAID,

Le schéma organisationnel a été renforcé par une nouvelle structure qui est le
secretariat régional. Le secrétariat qui est assuré par le délégué de FBM a pour
taches de coordonner le suivi des activités entre le CRC, les cellules thématiques et
les délégations médicales. La mise en place du secrétariat a soulevé certaines
contraintes de définition et répartition des roles et taches entre les responsables de
cellules et secrétariat qui ont été résolues au fur et & mesure: invitations pour les
ateliers, suivi des activités, décisions, coordination, etc.

Une seconde réunion du CRC a eu lieu le 14 mars a Tanger. En plus des points
relatifs au suivi des activités des différentes composantes, le responsable de la
cellule S8&E a présenté une analyse des données 2000 et 2001 des programmes de
santé de la mére et de l'enfant. Le coordinateur a notamment souligné les
différences de certaines données reiatives aux performances de la vaccination entre
différentes sources : SIS région, SIS central et DP. Le CRC a décidé qu'une réunion

ng;m ' Contrat No.: HRN-I-00-88-00032



de la cellule S&E serait tenue rapidement afin de vérifier et d’apurer les données de
chaque province. Cette réunion a eu lieu le 21 mars a Tétouan.

La cellule IST/SIDA s'est réunie le 29 janvier pour établir le plan d’exécution de la
composante IST/SIDA dont les priorités pour ce premier trimestre de 'année sont
l'atelier de formation en épidémiologie et I'utilisation de I'Epi- info ainsi que la joumée
de restitution du plan stratégique régional de lutte contre les IST/SIDA. Les cellules
MSR, AQ, PPC et FC se sont réunies le 29 février pour le suivi des activités 2002
largement entamées a cette date.

SYSTEME D’ INFORMATION ET DE GESTION
.A.2 Niveau centrai

Durant ce premier trimestre 2002, la principale activité ayant démarré est la
finalisation du procédurier. Les autres activités de cette composante sont
programmées a partir du 2°™ trimestre.

Une mission de Dr Theo Lippeveld a été programmée en janvier. Cette mission a
permis la discussion du 1* draft du procédurier rédigé par des personnes
ressources du niveau central (SEIS, DP, DIM) avec une grande contribution des
équipes des deux régions SMD et TT. Les différentes rencontres organisées aussi
bien & Rabat qu'a Tanger et Agadir ont permis de dégager des recommandations
pour la finalisation du premier draft et & désigner les équipes qui vont I'effectuer.

Comme planifié, des ateliers ont eu lieu & Tétouan et & Agadir pour la rédaction des
2™ partie (collecte des données), 3*°™ partie (exploitation des données) et 4°™
partie (utilisation des données) en introduisant les recommandations. Ces parties
sont actuellement finalisées. Une société a été retenue pour la mise en page de la
partie collecte des données afin de mieux ressortir et clarifier les instructions de
remplissage des différents supports d’information. La partie utilisation des données
s'est penché sur la définition, le calcul, 'analyse et linterprétation de quelques
indicateurs — retenus en concertation avec tous les intervenants — sur les soins
curatifs et les programmes SMI/PF. Devant la nouveauté et I'importance de cette
partie pour les prestataires, le travall préparé nécessitera davantage
d’approfondissement. Tout le processus de rédaction a été effectué avec une grande
mobilisation des responsables concernés aussi bien au niveau central que dans les
deux reégions SMD et TT.

Un voyage aux Etats-Unis a été effectué par 3 cadres du MS (DP, SEIS, DIM) en
fevrier. Ces cadres ont pu travailler avec le concepteur de Fapplication SMIPF pour
revoir avec lui toutes les contraintes posées aussi bien au niveau du central qu'au
niveau périphérique pour une bonne utilisation et une meilleure gestion du systéme.
A l'issue de cette mission, plusieurs solutions ont été proposées notamment pour
résoudre le probléme de la compatibilité de I'application avec Windows 2000, XP et
autres; l'introduction des test de contréle...D’autres problémes n’ont pas pu résolu
pendant cette mission et doivent étre revus. Le rapport de voyage détaille toutes les
propositions aux contraintes discutées et les solutions. Ce rapport a pu étre présenté
dans un premier temps pour les participants régionaux ayant travaillé dans le cadre
de la révision de la 3*™ partie du procédurier organisée a Tétouan. Des
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mécanismes vont étre mis en place afin de partager ces solutions avec tous les
principaux utilisateurs au niveau du Royaume.

La décentralisation de I'impression des supports d’information au niveau régional a
eté une des décisions prises durant 'année derniére. Durant ce trimestre, Tétouan et
Taroudant ont été désignés par les CRC respectifs de TT et SMD pour abriter le
local des unités de production des supports du systéme d’information. Une
estimation des besoins en matériels ainsi que des fournitures a été effectuée. Les
procédures de dérogation et d’autorisation d'achats du matériel par FUSAID ont
démarré durant ce trimestre. La DP a programmé d’acquisition des fournitures pour
les deux régions SMD et TT pour I'impression des supports SMI/PF pour 'année
2002. Les deux régions vont collaborer avec la division de 'lEC pour la préparation
des conditions techniques des locaux et la désignation du personnel pour les unités
réegionales de production. Ces unités vont permettre une meilleure gestion des
supports d'information au sein de la région évitant ainsi les retards et les ruptures de
stock.

Durant ce trimestre, des discussions ont été également entamées pour I'organisation
du forum sur la stratégie nationale de maternité sans risque. Ce forum sera organisé
avec le soutien de tous les partenaires. Il représentera un événement phare pour
faire le point sur toutes les réalisations effectuées par le MS dans la réduction de la
mortalité matemnelle et tracera les orientations pour les années a venir dans ce
domaine prioritaire. La période prévue jusqu’a présent pour ce forum est 3 jours
durant le mois de juin. Le projet participera avec d’autres bailleurs de fond et des
partenaires pour organisation de cet événement,

|.B.2 Souss — Massa - Draa

Le contenu et programme de [l'atelier sur le suivi et I'évaluation sont en cours
d'élaboration. La date de I'atelier est fixée vers la 3°™ semaine du mois d’avril.

D'autre part, un atelier sur 'épuration des données a été organisé a Agadir au profit
des statisticiens et animateurs de programmes PF/PSGA pour préparer les données
de année 2001. Ces données alimenteront les travaux de I'atelier sur I'analyse des
données 2001 qui est programmé vers fin mai.

Un atelier de révision de la 4°*™ partie du procédurier concernant I'utilisation des
données a eté organisé & Agadir du 26 février au 02 mars 2002 avec la participation
de M. Boudrigua et Dr Kirami de la région SMD.

.C.2 Tanger - Tétouan

Lors de la mission de Dr Lippeveld, un atelier a été organisé & Tétouan avec la
cellule S&E du 24 au 25 janvier & laquelle le secrétaire régional et le médecin chef
du SIAAP de Tanger ont participé. Quatre axes ont été débattus avec le consultant :
(i) discussion sur le premier draft du procédurier afin d’obtenir un consensus sur les
dénominations, la liste des indicateurs et le format, (ii) discussion sur I'éxécution des
activites relatives au S| du PA 2002, (iii) la planification et la définition du contenu
d’un atelier sur futilisation des données, (iv} la mise en place d’une unité régionale
de production des suppports d’information.
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Tétouan a accueilli les comités de rédaction du procédurier du 11 au 15 février pour
la partie « collecte des données » et du 25 au 29 mars pour la partie « exploitation
des données».

RESSOURCES HUMAINES / FORMATION CONTINUE
LLA.3 Niveau central

Durant ce trimestre, des efforts ont été déployés par les cadres de ta direction des
ressources humaines pour la finalisation de I'application sur la gestion des activités
de FC. Cette application est revue actuellement par les informaticiens de la direction
et sera mise en place dans les deux IFCS de Tétouan et Agadir dés le trimestre
prochain. Cette base de données permetira une meilleure gestion des activités de
FC au niveau des régions. Eile permettra un plus grand suivi du personne! formé et
cernera mieux les besoins en FC dans les différentes provinces des régions.

Cette application est un outil élaboré dans le cadre de la SNFC pour une plus
grande opérationnalisation. La mise en place de la stratégie sera évaluée a travers
des rencontres et des entretiens des cadres de la division de la formation avec le
personnel du MS aux niveaux central, régional et provincial. Cette appréciation
permettra de deégager les principaux points forts de la mise en place de la stratégie
ainsi que les contraintes empéchant une plus grande opérationnalisation. Dans ce
sens, des rencontres sont programmées durant le prochain trimestre dans les deux
régions SMD et TT.

Dans fe cadre du renforcement des compétence des administrateurs économes, des
sessions de formation continue concernant plusieurs domaines de gestion et
d'administration ont été organisées durant 'année demiére. Malgré le succés de ces
formations au niveau central et dans les régions SMD et TT, la faiblesse de ces
sessions a été l'insuffisance d'études de cas dans le contexte de travail de ce profil
du personnel. En effet, les participants ont eu du mal a4 mettre en application dans
leurs taches quotidiennes toutes les connaissances acquises. Par conséquent, le
scénario de l'organisation des formations prévues durant ce plan d'action pour les
administrateurs économes cadrera plus avec le contexte de travail dans le MS. Des
discussions seront entamées avec la division de la formation pour la désignation des
personnes ressources appartenant au systéme pour l'encadrement de ces
formations. En effet, le MS posséde plusieurs personnes ressources avec une
grande expérience dans ies domaines demandés par les régions pour la formation
des administrateurs économes (comptabilité publique, gestion des ressources
humaines...).

Dans cette composante, la demiére activité réalisée a été la formation de 30
enseignants des IFCS et IFTS sur les modules de formation en logistique des
contraceptifs. Ces modules ont été produits pendant le projet Phase V en étroite
collaboration entre la division de la PF et ia division de la formation. Ces outils de
formation sont utilisés dans le cadre d'une nouvelle approche de formation pour se
substituer & la formation classique jugée trop lourde et trop onéreuse. Cette
démarche va permetire également de pérenniser la formation en logistique des
contraceptifs.
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I.B.3 Souss - Massa-Draa -

Il y a eu un consensus enfre les décideurs d’approcher la formation continue des
administrateurs économes autrement. En effet, jusqu’a maintenant, peu d'intérét a
éte consacré a l'organisation au sein des délégations et spécialement le service
administratif. L'initiative serait de (1) procéder d’abord a un audit organisationnel
pour comprendre ce que la délégation fait ; (2) ensuite, définir un organigramme de
fonctionnement dans un esprit de garantir une gestion optimale de chacun de ses
services ; (3) puis réaffecter le personnel aux postes définis ; et (4) enfin combler les

besoins en formation pour mettre & niveau les compétences du personnel pour
accomplir ses taches.

Pour ce qui est de I'opérationnalisation de la stratégie de la FC, une réunion de
travail est prévue avec la Division de la formation pour revoir les étapes de sa mise
en ceuvre tenant en compte les remarques faites a son égard dans le rapport annuel
2001.

I.C.3 Tanger — Tétouan

Partant des recommandations de [latelier de planification de Fes pour
l'opérationnalisation de la stratégie nationale de formation continue, les équipes
provinciales ont tenu, dés le mois de janvier, des réunions pour la réorganisation des
unités de formation continue. Présidées par les délegués provinciaux, les réunions
ont regroupé les différents niveaux SIAAP et Hépitaux. Suite 4 ces rencontres,
chaque province a élaboré un plan d’action de formation continue qui a été présenté
lors de la réunion de la cellule régionale de FC le 28 février. Les plans provinciaux
ont été consolidés en plan régional présenté lors de la réunion du CRC du 14 mars.

Parellélement, les besoins pour I'équipement des cellules provinicales de formation
continue ont eté identifi€¢ et le processus d’acquisition lancé. Ces acquisitions
concernent les provinces de Chefchacuen, Tanger-Assilah, Larache et FBM.

D’autre part, les thémes de FC identifiés par les AE ont été proposés & la Division de
la Formation Continue et la Direction des Ressources Humaines. Des réunions sont
planifieées pour le second trimestre pour décliner ces thémes en plan de formation :
contenu, intervenants et calendrier. .

ASSURANCE DE LA QUALITE
[.LA.4 Niveau central

Durant ce trimestre, la seule action accomplie sous cefte rubrique a été le
démarrage des préparatifs pour la conférence nationale sur la qualité. Dans ce
cadre, une mission d'une consultante URC est prévue durant fe mois d'avril. Les
objectifs de cette mission seront principalement le recherche d’un consensus au sein
des directions centrales et des régions pour I'organisation de la conférence ainsi que
la determination de leurs besoins auxquels cette conférence peut répondre.

A finstar du forum sur la MSR, la conférence nationale sur la qualité fera le pdint sur
tous les acquis en matiére de qualité des soins et des services et tracera les
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orientations pour I'avenir avec la participation des tous les partenaires au sein et en
dehors du MS.

Les autres activités de cette composante seront réalisées a l'occasion de
Porganisation de la conférence. En effet, un répertoire des expériences qualité
existantes et le recensement des normes élaborés dans plusieurs domaines
particulierement la PF, santé de ia mére, santé de I'enfant et les IST/SIDA.seront
effectué dans le cadre de ia conférence.

1.B.4 Souss — Massa —Draa

Dans le cadre des activités de I'assurance qualité, la mission de Bruno Bouchet du
14 au 26 janvier 2002 avait pour objectif a SMD d’apporter un appui aux activités
des collaboratifs (urgences obstétricales et IST), aux projets d'amélioration de la
qualité et aux activités d’'Assurance Qualité du plan d’action 2002.

Dans les collaboratifs UQ, les maisons d’accouchement continuent leurs efforts pour
améliorer 2 aspects de la prise en charges des urgences obstétricales: (1)
raccourcir les délais d’évacuation vers les maternités de référence et (2) réferer les
parturientes de maniére justifiée.

Les maternités, quant a elles, essayent d’améliorer 2 aspects de la prise en charge
des urgences obstétricales : (1) raccourcir les délais de prise en charge dés l'arrivée
a la maternité de référence, et (2} traiter les complications de toxemie gravidique
selon les protocoles de soins pré définis (cartes de soins).

Les 4 centres de santé s'occupant des IST/SIDA ont atteint et maintenu un taux de
100% pour ce qui est du dépistage systématique des femmes a la CPN, le taux de
traitement correct et la déclaration individuelle des cas les 3 demiers mois. La
proportion de traitements donnés par les centres de Biougra et Talmakiat
maintiennent une performance de 100%. Les centres d’Ait Melloul et Ouled Teima
connaissent des ruptures de stocks de médicaments qui sont responsables de
variations de performance.

Les membres du collaboratif IST ont identifié 3 autres probiémes prioritaires a
résoudre :

« Certains malades reviennent avec le méme symptéme ;
+ Les partenaires ne sont pas traités ;
L'insuffisance de médicaments (rupture de stocks)

La CRAQ a organisé un atelier avec Bruno Bouchet et Ellen Coates, le 24 janvier
2002 au profit des représentants des sites collaboratifs urgences obstétricales et
IST, et relatif & 'identification des meilleures pratiques d'amélioration de la qualité
des soins dans le but de préparer les équipes a I'étape de diffusion de ces derniéres.

Un atelier pour la production et la révision de la fiche de référence et contre
r&éférence a été organisé le 09 avril 2002, avec les membres du collaboratif (UQ) et
des maisons d'accouchement qui référent le plus aux maternités d’Agadir et
d’Inezgane, pour que ces fiches de référence et contre-référence soient
respectivement des outils d’'aide a la décision de référer et de rétro-information tout
en assurant la continuité des soins.
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Pour les Projets d’Amélioration de la Qualite (PAQ), les 12 sites ont éte visités par la
CRAQ pour lancer et démarrer leur projet. L'objet de la premiére visite consiste en
une exposition aux principes de base de I'amélioration de la qualité, aux 4 étapes de
la déemarche d’amélioration, en une discussion de I'objectif exacte d'amélioration et
une revue des données.

A cet effet la CRAQ a organisé une formation de base des animateurs des sites a
Projets d’Amélioration de la Qualité du 18 au 22 mars a Agadir. Le but de cette
formation est de consolider les sites déja implantés en compétences
supplémentaires en vue de 'extension du PNAQ a travers la formation de base en
Assurance Qualité.

Dans le cadre de lintroduction des outils d’amélioration de la performance des
personnels en SONU, une réunion a éte tenue le 06 février 2002 pour la révision des
cartes de soins des complications obstétricales et pour la planification du test de ces
cartes de soins au sein des maternités des hopitaux d’Agadir, Inezgane et Tiznit.

.C.4 Tanger — Tétouan

L es ateliers de formation des animateurs, facilitateurs ont été tous réalisés au cours
de ce premier trimestre. 15 nouveaux facilitateurs et 80 nouveaux animateurs ont été
formés dans les 5 provinces de la région. L'URAQ juge necessaire l'organisation
d’un atelier de rattrapage pour une vingtaine d’animateurs répartis entre Larache,
Chefchaouen et TA.

L’atelier sur la documentation a été réalisé a Tanger le 27 et 28 mars. A la fin de cet
atelier, 4 documents narratifs sur des expériences d’amélioration ont été produits.
URAQ finalise ces documents avec les 6 expériences déja documentées par la
province de Tétouan suite a I'atelier de novembre 2001, L'URAQ s’est fixé comme
objectif de finaliser les 10 documents afin d’en sélectionner quelque uns pour le
premier bulletin régional semestriel de FAQ qui doit étre édité au mois de juin.

En résume, la situation des sites qualité a la fin de ce premier trimestre est la
suivante : 120 sites sont implantés depuis le début du projet dont 85 sont
opérationnels soit 70% des sites. Une des causes avancées par 'URAQ sur la
stagnation des 30% restants est 'absence de supervision et de facilitation qui est un
mécanisme prouvé de motivation et d’'encadrement des équipes.

Faisant suite aux recommandations de 'URAQ et approuvées par le CRC, les
mécanismes de suivi des sites a travers la facilitation passive ont été initiés dans la
région. Une réunion de suivi a été organisée le 29 mars avec les facilitateurs des
deux provinces TA et FBM. Les délégués des deux provinces ont participé a cette
réunion encadrée par le facilitateur régional. Les sites des deux provinces ont été
répartis entre les facilitateurs provinciaux pour I'exécution d'un plan de supervision.
Par ailleurs, une réunion mensuel a éte décidée pour le suivi des sites a laquelle
participeront les délégués provinciaux. Enfin chaque trimestre, lors de la réunion du
CRC, une expérience sera présentée. Ces mécanismes ont pour objectifs de motiver
les équipes provinciales d’'une part, et d’autre part identifier et solutionner soit a un
niveau provincial ou régional les contraintes qui peuvent entraver Pavancement des
sites. Ce sera aussi une occasion de partage « de bonne pratiques » entre les
différentes provinces.
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Le processus entamé en 2001 pour la mise en place de I'approche « label qualité »
se poursuit au niveau de la province de Tétouan. Un premier atelier a été organisé le
9 janvier pour valider les normes proposées pour la mini-accréditation. En février les
normes retenues ont eté testées pour élaborer le document de référence d’octroie

du label. Enfin, une équipe interne a la province a entamé une sortie sur le terrain
pour procéder a la mesure des indicateurs.
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Résuitat Il : Modéles innovateurs pour améliorer Paccessibilité,
Putilisation, la qualité et Pefficacité des services
développés et testés par les équipes locales

SANTE DE LA MERE
I1.B.1 Souss — Massa — Draa

Plusieurs sessions de formations en SONU ont eu lieu ce premier trimestre 2002 &
la suite desquelles 53 prestataires sont formés dans les deux maternités d’Agadir et
de Taroudant. L'organisation de la formation dans la maternité Hassan |l d’Agadir a
non seulement permis la mise & niveau des compétences des prestataires mais
aussi contribue a la réorganisation du travail dans les maternités, I'instauration de
réunions de staff journaliéres, linstauration de I'audit des near miss, et l'utilisation
d'outils d'assurance qualité de la prestation comme les cartes de soins et les aides
mémoires.

Le 28 janvier de cette année, Mme I'Ambassadeur des EU et Mr le Ministre de la
santé ont participé avec M le Wali de SMD 2 la cérémonie de réception du premier
arrivage des équipements médicaux achetés dans le cadre de Progress pour
améliorer la prise en charge des UO. L'équipement médical, d’'une valeur de
420.000 3, est destiné aux maternités hospitaliéres et maisons d'accouchement de
[a région SMD

En paraliéle, les travaux de rénovation des maisons d’accouchement sélectionnées
est encours a Agadir ida Qutanane, 1AM, et Tiznit.

Les sessions de formation en HAC ont continué et ont permis de former une
- centaine de prestataires.

L'audit des near miss est finalement lancé au niveau des maternités d’Agadir, 1AM,
et de Tiznit avec succes. |l reste & aligner la matemité de Taroudant. Des efforts
sont encours pour faire adhérer ses gynécologues vue que leur participation active
est une condition sine qua none de la réussite de 'audit.

l.C.1 Tanger — Tétouan

Comme prévu, la premiére tranche de I'équipement SONU a été livré au mois de
janvier. ‘L'équipement destiné a la région de TT a été acheminé directement aux
provinces et installé dans les différents sites auxquels ils étaient destinés. Dans un
premier temps les techniciens des provinces ont été invités & Rabat afin de vérifier le
mateériel. La seconde étape a consisté en linstallation du matériel par les techniciens
eux méme qui ont & la méme occasion relevé certains anomalies. Le
concessionnaire local Médicar du fournisseur Burton pour I'eclairage plafonnier et
Fabian pour les appareils d’anesthésie a procédé a linstallation et a ia mise en
service des appareils. Tandis que les techniciens de Claes Médical concessionnaire
de Ohmeda pour les incubateurs et tables chauffantes ont réalisé une tournée dans
toutes les provinces de la région pour la mise en service et démonstration
d’utilisation. Les achats réalisés localement ont été livré.
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aid

Le volet equipement ne sera cléturé qu’'aprés la visite de I'ingénieur bio-médical de
la région de Fes-Boulemane. Il a été sollicité par le projet pour la vérification de tout
le matériel et Vélaboration d'un matériel de formation pour la maintenance
préventive. Par ailleurs, la seconde franche de matériel a été livré la fin du mois de
mars. La distribution et l'installation de son contenu aura lieu au cours du second
trimestre de I'année.

Concernant les rénovations et humanisation, I'étude des besoins pour la maison
d’accouchement de Jebha (province de Chaouen), Ksar Es-sghir et Dar Mouigna
(province de FBM) ont été réalisé et la procédure d’appel d’'offre entamée.

La rénovation de la maternité MV de Tanger Assilah a été compléiée et les
différentes tranches : salle d’'accouchement, chambres d’hospitalisation et espace de
circulation ont été livré respectivement le 12 février et le 12 mars.

Mais le dossier de la maternité MV n’est pas pour autant compiété. Un bloc
comprenant deux salles d’opération a été affecte a la maternité pour compléter le
plateau technique de la matemnité. Ces salles nécessitent des travaux de
réaménagement pour répondre aux normes: agrandissement des salles
d’'opérations, ouvertures d'accés au niveau de « la zone verte » et fermetures des
portes existantes, ouverture de fenétre pour la réception du matériel et linge stérile.

Plusieurs réunions oni été nécessaire pour obtenir un consensus entre les
utilisateurs des blocs : gynécologues, anesthésistes, chirurgiens et adminisiration de
I'hopital. Plusieurs scénarii de plan de redistribution de l'espace des salles
d’'opération ont été réalisés et proposeés, dont un validé et 'appel d’offre lancé.

L.es rénovations, équipements et reaménagements sont accompagnés par un effort
de réorganisation du service de la maternité. Dans ce cadre, 'équipe de ta matemité
avec l'appui du délégué et de I'administration de P'hdpital s’est inscrit dans un
processus de changement de la pratique et de l'organisation du service. Dans une
premiére étape, un audit organisationnel et de Ia pratique obstetricale seront réalisés
avec 'appui du consultant technique de JSI et de I'INAS.

Une premiére visite a été réalisé par Dr Lardy et Dr Bezad pour un premier contact
avec I'équipe qui a permis de définir une approche méthodologique pour 'évaluation
de la gestion du service et le positionnement de celui-ci par rapport aux autres
services au sein de I'hopital.

Pour le volet formation, 3 sessions de formations ont été réalisées selon le
calendrier établi par I'lFCS au profit de 26 sages-femmes, accoucheuses et
médecins généralistes de maisons d’accouchement. Une premiére évaluation a été
faite avec le CNFRH sous-contactant de la formation, par rapport aux deux objectifs
fixés : (i) création d’'un pool de formateurs locaux, (ii) amélicration des compétences
des prestataires. Pour le premier objectif et malgré 'engagement des formateurs
locaux, il s’est avéré que les différentes obligations des gynécologues ne pouvaient
leur permettre d’assurer 'encadrement des séances thématiques contrairement aux
séances pratiques ou ils assuraient les gardes et 'encadrement pratique avec les
stagiaires. Ceci impligue une révision du contrat de maniére a ce que les sessions
prévues en accompagnement soient redéfinies en encadrement total pour les
séances thématiques par les enseignants universitaires.
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Pour le second objectif, les performances des stagiaires sont trés proche des
objectifs mais deux contraintes été soulevées : (i) le profil de certains stagiaires ne
leur permet pas de pratiquer tous les gestes, (ii) certains gestes ne sont pas
pratiqués par manque de cas. Il a été décidé d'insister auprés des responsables
pour le choix ciblé des stagiaires et d’envisager-comme alternative au manque de
cas de renforcer les cours pratiques de demonstrations et d’envisager le suivi et le
rappel des stagiaires pour des stages ponctuels sous encadrement des
gynécologues et sages femmes du site de stage. Aussi, le second site de formation
est actuellement prét a accueillir les stagiaires au niveau de la maternité de Tanger.
Le contrat avec FARGO est en cours de signature.

Le second volet de la formation est le HAC. Une session de formation de formateurs
a été organisée en janvier et a permis ainsi de doter la région d’'un noyau de 9
formatrices. Enfin, 3 sessions ont permis de former 32 prestataires des 5 provinces
de fa région. 3 autres sessions sont prévues sur le second trimestre, ce qui
permettra de combler les besoins de toute la région et d'entamer [a phase de
supervision au niveau des formations sanitaires.

Le processus d’extension de la démarche d’audit des incident critiques par le near-
miss a été entame. Un atelier pour la définition, et la sélection des critéres des cas a
auditer a été organisé du 1 au 2 mars a Tétouan avec la participation des équipes
des 4 maternités de la région : Chefchaouen, Tanger-Assilah, Ksar El Kébir et
Tétouan. Il a été suivi d'un atelier de formation sur la methodologie d’audit le du 4 au
5 mars. Les prochaines étapes sont limplantation dans les maternités de
Chefchouen et Larache-ksar El Kebir. Les deux maternités de la province seront
associées car 'hopital de kasr El Kebir ne dispose pas de réanimateur. Les cas
critiques sont systématiquement référés a I'hdpital de Larache. :

SANTE DE L’ENFANT
11.B.2 Souss — Massa — Draa

Dans le but d’étendre le modéle PCIME aux autres provinces de SMD, le service de
protection de la santé de l'enfant a organisé du 25 au 29 mars & Tiznit un
séminaire de formation de formateurs PCIME au profit de 13 participants. Ces
formateurs seront impliqués dans la formation de prestataires de la région. Deux
sessions de formation (une a Tiznit et Fautre & Taroudant) sont déja programmeées
pour le mois d’avril.

H.C.2 Tanger — Tétouan

Un atelier, animé par I'équipe du Service de Santé de 'Enfant, a éte organisé le 6
mars a Tanger. I'objectif de cet atelier est de définir une approche pour Pimplantation
de la PCIME. Un plan de formation a été élabore. Les besoins en formation sont
estimés & 23 sessions de 24 particpants chacune. Une session de formation des
formateurs a été réalisée du 25 au 23 mars a Tanger . Le plan prévoit de réaliser au
cours du second trimestre 4 sessions de formation, une session des formateurs,
ainsi que la formation en suivi de formation.

Pa'osam Contrat No.: HRN-1-00-98-00032
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PLANIFICATION FAMILIALE

i1.B.3 Souss — Massa — Draa

Dans le cadre de la promotion des méthodes de longue durée, ngwu a continué le

soutien de la formation des prestataires en insertion de DIU. Durant ce trimestre, 52
personnes ont eté formées a Taroudant (26) et a Tiznit (26).

-

D’autre part, la commission gestion a commencé a préparer les données des
provinces pour délimiter les zones d'ombre en PF dans le but de développer une
stratégie de leur mise & niveau.

Il.C.3 Tanger — Tétouan

Une session de formation en insertion de DIU a été organisé au niveau de Tétouan
pour 10 prestataires de Chefchaouen. Les sessions prévues au niveau de Tanger
n‘ont pas encore démarré pour les raisons suivantes: les encadrantes chargées
d’accompagner les formatrices de Tanger ont été mobilisées par la formation HAC,
les deux formatrices provinciales ont été, quant a elles, mobilisées par des
formations sur la CiP et la CPN avec le projet Wilada de Médicos Mundi.

IST/SIDA

11.B.4 Souss — Massa - Draa

Dans le cadre de la stratégie nationale de lutte contre les IST/SIDA et dans le cadre
des activités du projet ng:m, notamment son axe d’intervention relatif aux
IST/SIDA, les principales réalisations pendant le premier trimestre sont :

e Une réunion de présentation du plan stratégique régional de lutte contre les
IST/SIDA a été organisée le 9 janvier 2002 avec les représentants des
départements sectoriels et les institutions et organisations non gouvemementales
pour adopter le document du plan strategique régional 2002-2004.

e Un atelier de création du Comité Multisectoriel Régional de luite conire les
IST/SIDA a été organisé dans le cadre du CRESP le 8 mars 2002. Cet atelier
avait pour objectif de créer un comité multisectoriel régional en vue d’assurer la
mise en ceuvre concertée du projet stratégique régional de lutte contre Jes
IST/SIDA.

+ Des rencontres avec les partenaires pour la mise en ceuvre du plan stratégique
régional ont été effectuées avec :

La Ligue Marocaine de Lutte contre les IST le 1 mars 2002.

L'Association de Lutte Contre le Sida de Taroudant {ALCS) le 1 mars 2002.
L’Association de Lutte Contre le Sida d'Agadir (ALCS) le 4 mars 2002.
L’Association Migrations et Développement & Taroudant le 1 mars 2002.

L'objectif de ces rencontres est de développer avec ces partenaires des plans
d’'action qui s'inscrivent dans le plan stratégique régional de lutte contre les
IST/SIDA et de définir les activités a mettre en ceuvre par chaque partenaire.
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Premiére réunion du comité régional de lutte contre les IST/SIDA a eu lieu le 27
mars 2002.

I.C.4 Tanger — Tétouan

L’atelier de formation en épidémioclogie et utilisation du logiciel Epi-info a été réalisé
le 14 janvier a Tanger. Cet atelier concerne les responsables de cellules de
surveillance épidémiologique de la région. L'objectif de la formation est la mise &
niveau des responsables provinciaux de cellules dans une perspective d’organiser le
cour national d’intervention d’épidémiologie qui aura lieu au mois d’avril a Tétouan.
Lors du CRC du 14 mars il a été décidé que la journée de restitution du plan
stratégique régional de luite contre les IST-Sida et la constitution du Comité
Intersectoriel régional soit reportée au second trimestre. Les provinces doivent dans
un premier temps procéder a la constitution de comités provinciaux. Une réunion,
sur les 4 prévues, a été réalisée au niveau a Tanger. Elle concerne les deux
provinces médicales de TA et FBM.

PARTENARIAT

ILB.5 Souss —Massa — Dréaa

La principale activite réalisée est le suivi des ateliers du CPSP par Forganisation de

rencontres avec les ONG et les collectivités locales afin de mettre en place des
projets de partenariat identifiés dans le cadre du CPSP dans chaque province,

Deux rencontres ont eu lieu dans la province de Tiznit avec les associations des
communes de Ouled Jerrar le 14 février et de Sahel le 31 mars. Cette derniére a
aboutit a une esquisse de convention entre les associations, les collectivités locales
et la délégation du ministére de la santé.

Deux autres rencontres ont eu lieu dans la préfecture d’Agadir Ida Qutanane avec
les communes de Tamri le 26 février et de Drargua le 04 avril. Cette derniére
rencontre a aboutit a I'élaboration d’'un projet et & une esquisse de convention de
partenariat.

Les autres rencontres (Taroudant et Inezgane Ait Melloul) sont pianifiées pour la
plupart au mois d'Avril.

La commission de la promotion a identifié ie besoin de formation des animateurs IEC
en TAG (formation le 11 mars 2002) et a développé une stratégie régionale IEC en
collaboration avec la Direction de la Population — Division IEC. Quinze personnes de
la région ont été formées a lissue de cet atelier. Chaque province a son tour
soumettra ses besoins en formation dans le méme module pour ses partenaires
ONG dans le cadre des CPSP. Le tableau ci dessous résume la sutuatlon des
chantiers entamés dans le cadre des CPSP.

H.C.5 Tanger -~ Tétouan

Les forums provinciaux sur la participation communautaire ont été réalisés dans les
provinces de Chefchaouen fe 13 février et Larache, TA-FBM le 29 mars. Les trois
forums ont été une occasion de renforcer le dialogue entre les délégations
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médicales et les partenaires intervenant dans le domaine de la santé. Des comités
de suivi ont été constitués a la fin de chaque forum qui ont pour objectifs : assurer le
suivi des recommandations du forum pour « institutionaliser » le partenariat et la
collaboration, préparer le collogue régional et approfondir les pistes de projets de
partenariat identifiés lors des forums. Des exemples de partenariat ont été avanceés
lors des deux forums :

- la participation des CL dans le financement des moyens de mobilité pour les
équipes mobiles dans un but d'assurer la couverture de prestations de santé
préventive dans les localités dépendantes de la commune de Melloussa pour la
province de FBM,

- Tl'association Fes-Sais se propose aprés identiification des besoins de fournir le
service de pédiatrie de Tanger Assilah en couveuses,

- quelques ONG avec la participation des CL veulent approfondir et étudier l'idée
de création de maisons d’hétes pour l'acceuil des parturientes au sein des
maisons d'accouchement au niveau de la province de Larache,

- enfin des idées de campagnes de promotion de santé de la reproduction ont été
proposées par des ONG tel que ALCS, UNFM, Al Amal Ennissai (Espoir
féminin).

Toutes ces propositions feront 'objet de discussion lors des réunions de comités de
suivi pour les concrétiser en projet de partenariat.

Parallelement & cela, la cellule IEC de Tétouan a concrétisé, par un plan de diffusion
d’émissions éducatives et de promotion de santé, son partenariat avec la radio
jocale de Tétouan. Une émission est réservée un samedi par mois aux animateurs
de programmes de santé de la mére et de I'enfant et de médecins spécialistes du
MS.

Enfin, la formation d’'un noyau de formateurs en TAG pianifiée pour le second
trimestre a été entamée par lidentification des personnes ressources provinciaux.
Une liste a été élahorée. Dans un premier temps, une formation de base sera
assurée aux candidats au mois d’avril. Elle sera suivie, en mai, par la formation de
formateurs qui seront sélectionnés.

LE PARTAGE ET LA DIFFUSION DE L’ INFORMATION

HI.LA Niveau Central

Durant ce premier trimestre , P'équipe audiovisuelle a continué la couverture
médiatique des principaux événements organisés dans le cadre du projet. Un
premier montage pour 2001 a été élaboré et doit étre finalisé en y ajoutant des
commentaires.

La mise en place des pages web Paogwu et le suivi régulier de I'avancement des
activités est pour l'instant bloqué en attendant 'approbation officielle de 'USAID.

Une réunion de la commission de décentralisation est prévue normalement pour juin
prochain. Cette rencontre se penchera sur I'état d’avancement des activités du plan
d’action 2002 avec la participation des responsables des niveaux central et régional.
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Il.B Souss — Massa - Draa

Dans le cadre du partage et de la diffusion de la formation, 27 médecins généralistes
et pediatres de la région ont participé au Congrés organisé par I'Association des

Pédiatres de la santé publique. Parmi les thémes débattus lors de ce congrés on cite-

la prise en charge des nouveaux-nés liée aux Soins Obstétricaux et Néonatals
d’'Urgence et 'approche PCIME. :

IN.C Tanger — Tétouan

Dans le cadre du partage et de |a diffusion de la formation, 23 médecins généralistes
et pédiatres ont participé au Congrés organisé par I'Association des Pédiatres de la
santé publique. Parmi les thémes débattus lors de ce congrés on cite la prise en
charge des nouveaux-nés liée aux Soins Obstétricaux et Néonatals d’Urgence et
'approche PCIME.

Activités d’appui

Durant ce trimestre, les principales activités d’appui réalisées ont été les suivantes :

« La production du calendrier 2002 illustré avec des photos de femmes et
d'enfants. L'opportunité a été saisie pour rappeler dans ce calendrier les
définitions des 7 complications obstétricales majeures et les 4 complications de
I'enfant. Ces calendriers étant destinés aux personnels de santé & travers le
Royaume, ces définitions permettront une meilleure compréhension des
complications.

» Le soutien de I'extension du voyage de la directrice de 'INH & CDC pour visiter
les laboratoires impliqués dans la lutte contre le SIDA

En préparation du plan d'action 2002, une liste d’activités d'appui a été demandée
par les différentes directions. Cette liste a été discutée lors d‘une réunion UGP et sa
mise en osuvre démarrera dés I'approbation finale par 'USAID.
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Activités administratives

PLANIFICATION DU PROJET

Durant ce trimestre, une réunion de validation du plan d’action 2002 a eu lieu le 4
janvier avec la participation des responsables des deux régions et des représentants
des directions centrales. L'une des recommandations principales de cette rencontre
a été le renforcement de la communication entre les niveaux central et régional 4
travers I'organisation de réunions et rencontres pour e partage de linformation et la
discussion des de I'état d’'avancement du projet.

Une seule réunion UGP a eu lieu le 08 février. Du c6té de ng»m, cefte réunion a

été consacrée a la revue de toutes les activités d’appui proposees. Ces activités ont
été discutées et validées pour la plupart. Pour CMS, cette UGP a permis de
présenter la campagne de Kinat El Hilal ainsi que la discussion du rapport annuel
2001 et plan d’action 2002.

Trois réunions officielles ont été organisées avec 'USAID. Elles se font comme
d’habitude avec la participation des coordinatrices régionales. Ces réunions
permettent essentiellement de revoir 'avancement des principales activités et de
redresser des questions relatives a la gestion administrative du projet. Plusieurs
réunions de briefing et débriefing ont été également organisees durant ce trimestre
pour les différentes consultations prévues.

Des réunions d’équipe ont eu lieu de maniére réguliére au niveau de Rabat avec la
participation des coordinatrices des deux régions.

PERSONNEL

La retraite de I'équipe avait confirmé le besoin de renforcer I'équipe en personnel
technique pour améliorer le suivi et I'exécution des activités particuliérement dans
Jes domaines de partenariat, systéme d’information et les IST/SIDA.

Dans ce cadre et suite aux procédures de sélection, Melle Saadia Aglif a et
recrutée en février au niveau du bureau d’Agadir en tant que conseiller technique.
Actuellement, elle s’occupe principalement des activités de partenariat.

L'annonce de recrutement a été relancée pour le bureau de Tanger car aucun des
candidats ayant postulés n'a pas pu remplir complétement les conditions
demandées. Le recrutement final est prévu pour avril.

Une stagiaire a été recrutée au bureau d'Agadir pour une période de 2 mois a partir
du 05 mars. Cette personne a assisté a la mise en place d'un systéme de filing ; a la
création d'une base de données de toutes les listes de présence des événements
organisés au niveau de la région dans le cadre du projet; & l'organisation d'un
systéme d’archivage avec tous les documents produits ; et & la duplication de tous
les documents pour le secrétariat du projet créé au sein de la délégation.
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FINANCES

La situation budgétaire au 31 mars 2002 est la suivante :

Colt total estimé ‘ $7,914,371
Dépenses (3 derniers mois) ' $ 700,530
Dépenses cumulatives (fin mars) : $3,204,719
Solde restant ' o $4,709,652

A tinstar de 2001 et dans le souci d'assurer un suivi régulier du budget, des rapports
financiers sur les dépenses par région, par composante et par activité continuent a
étre préparés et transmis aux deux régions de SMD et TT.

ACHATS
Se référer a I'annexe relative aux achats.

FORMATION/VOYAGE

Se référer a 'annexe relative aux formations locales et formations a 'étranger.
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Annexe 1:
Annexe 2:
Annexe 3:
Annexe 4 :
Annexe5:
Annexe6:

Annexes

Liste des événements majeurs

Liste des consultants

Liste des formations locales

Liste des formations et voyages a Pétranger
Liste des achats

Liste des documents, rapports et matériaux
de formation et d’lEC
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Annexe 1
Liste des événements majeurs
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Evénements majeurs réalisés au Niveau Central
Janvier - Mars 2002

N° Evénements Activité Date début | Date Fin Lieu Province Etat

1. |Réunion de validation du Plan d'action 2002 llLA4 04/01/02 04/01/02 bP Rabat Réalisée

2. |Atelier de discussion du 1er draft du LA.2.2 23/01/02 23/01/02 DP Rabat Réalisé
procédurier

3. |Atelier de discussion du 1er draft du .LA2.2 24/01/02 24101/02 Tanger Tanger - Réalisé
procédurier Assilah

4. lAtelier de discussion du 1er draft du LA2.2 28/01/02 28/01/02 Agadir Agadir lda Réalisé
procédurier Outanane

5. |Atelier de finalisation du 1er draft dul 1A.2.2 31/01/02 31/01/02 DP Rabat Réalisé
procédurier

6. |Finalisation de la redaction de la partie LA.2.2 11/02/02 15/02/02 | Délégation Tétouan Réalisée
collecte du procédurier :

7. |Finalisation de la rédaction de la partie .A.2.2 25/03/02 02/03/02 | Délégation Tétouan Réalisée
exploitationdes données du procédurier

8. [Finalisation de la rédaction de la partie LA2.2 26/03/02 02/03/02 | Délégation | Agadir lda Réalisée
utilisation des données du procédurier Outanane

9. {Enquéte sur la décentralisation LA1.4 Mars 2002 | 01/05/02 | Délégations Réalisée
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Evénements majeurs réalisés a SMD

Janvier - Mars 2002
N° | Evénements Activité | Date début| Date Fin Lieu Province Etat
1. | Atelier de consolidation des PA de Progress 1.B.1.1 04/01/02 | 04/01/02 DP Rabat Réalisé
2. { Reéunion du CRC 1.B.1.2 21/01/02 | 18/01/02 | Délégation Ouarzazate Réalisée
3. | Formation de formateurs SONU (2°™ session) 1.B.1.4 | 22/01/02 | 01/02/02 IFCS Agadir Réalisée
4. | Formation des encadrants SONU (2°™ session) 1.B.14 28/01/02 | 09/02/02 | Délegation Taroudant Réalisée
5, Ate!le_r de dissémination des résultats de I'étude sur 1B.2.3 03/01/02 | 05/01/02 ISTS Tiznit Réalisé
les injectables
6. | Atelier sur les IST/SIDA li.B.1.4 09/01/02 | 09/01/02 ONE Agadir Reéalisé
7. | Visite de I'ambassadrice des USA 2 la région 28/01/02 | 29/01/02 }Matemité IAM IAM Réalisée
8. Atelier de fm_a!:satlon des activités de I'axe gestion 1 B.2 28/01/02 | 30/01/02 | Délégation IAM Réalisé
avec Theo Lippeveld
9. | Formation des encadrants SONU (2°™ session) 1.B.1.1 28/01/02 | 08/02/02 IFCS Agadir - Réalisée
10.| Formation des encadrants SONU (2°™ session) 1.B.1.4 | 04/02/02 | 20/02/02 | Délégation Taroudant Reéalisée
11.| Formation du personnel en insertion DIU 11.B.3.1 11/02/02 | 20/02/02 | Délégation Agadir Réalisée
12. ;ﬁ%ﬁgg""“tm avec les associations dansle cadre | | s 55 | 44/02/02 | 14/02/02 | Ouled Jerrar Tiznit Réalisée
13.| Réunion sur le concept Suivi - évaluation 1.B.2.1 15/02/02 | 18/02/02 JSI Rabat Réalisée
14.| Réunion pour la consolidation du PA dela FC 1.B.3.1 15/02/02 | 15/02/02 IFCS Agadir Realisée
15.| Formation des prestataires en SONU 11.B.1.6 168/02/02 | 01/03/02 IFCS Agadir Réalisée
Réunion du comité restreint pour le contenu du . .
16, plaidoyer IST/SIDA 1.B.4.10 | 18/02/02 | 20/02/02 IFCS Agadir Reportée
17.| Atelier sur ['audit des incidents critiques 1.B.1.9 25/02/02 | 27/02/02 IFCS Agadir Réalisé
18. Rencontfes avec les partenaires IST/SIDA (ONG, B.4.10 | 2502102 | 01/03/02 L.ocaux des Agadir Réalisées
autres départements) ONG
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Evénements majeurs réalisés & SMD
Janvier - Mars 2002
N° { Evénements Activité | Date début| Date Fin Lieu Province Etat
19, lore fendontre avec les associations dans le cadre du |y g 55 | 2602102 | 26/02/02 | Tam Agadir Réalisée
20.| Réunion du CRC 1.B.1.2 28/02/02 | 01/03/02 Tiznit Tiznit Réalisée
21.| Atelier de I'épuration des données 1.B.2.3 04/03/02 | 04/03/02 | Délégation Agadir Réalisé
22.| Formation du personnel accoucheur en HAC .8.1.7 04/03/02 | 08/03/02 Hol_?:sa;.g'd' Quarzazate Réalisée
23.| Formation SONU i1.B.1.6 04/03/02 | 15/03/02 Maternité Taroudant Réalisée
24.1 Formation SONU .B.1.6 04/03/02 | 15/03/02 IFCS Agadir Réalisée
25, | Reunion pour développer une stratégie de promotion | |\ 5 35 | o709100 | 07/03/02 | IFOS Agadir Reportée
des methodes longue durée i
26.| Reéunion du CRESP avec théme IST/SIDA i1.B.4.1 08/03/02 | 08/03/02 la wilaya Agadir Réalisée
27.| Formation des animateurs IEC 11.B.5.1 11/03/02 | 16/03/02 IFCS Agadir Réalisée
28.] Formation du personnel accoucheur en HAC .B.1.7 11/03/02 | 15/03/02 IFCS Agadir Réalisée
X . . éme
29, zg;rs"i‘gz;’" du personnel en insertion DIU (2 1.B.3.1 | 11/03/02 | 22/03/02 | Délégation Agadir Réalisée
30.| Formation en CCV I.B.3.2 | 11/03/02 | 29/03/02 | CNFRH Rabat Reportée
31. | Réunion avec un comité de média et journalistes i1.B.5.3 14/03/02 | 14/03/02 IFCS Agadir Réalisée
32, | 2eMe fencontre avec les associations danslecadre | 5 55 | 17/03/02 | 17/03/02 | Ouled Jerrar | Tiznit Reportée
33, gt;';[?t;de formation des animateurs en Assurance 1.B.4.3 | 18/03/02 | 2203002 |  IFCs Agadir Réalisé
o | Hopital Sidi .
34.| Formation du personnel accoucheur en HAC .BA1.7 18/03/02 | 22/03/02 Hssaln Quarzazate Realisée
35.| Formation des Formateurs PCIME T 1.8.2.1 | 25/03/02 | 20/08/02 | _ IFTS Tiznit en cours
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Evénements majeurs réalisés a SMD

Janvier - Mars 2002
N° | Evénements Activité | Date début| Date Fin Lieu Province Etat
Atelier
36.| Atelier Approche Genre 25/03/02 | 28/03/02 | Hétel Tivoli Agadir organisé par
' I'USAID
37.| Formation SONU i.LB.1.6 25/03/02 | 10/04/02 IFCS Agadir en cours
38.| Réunion des Formateurs: Stratégie des injectables 11.B.3.2 25/03/02 | 25/03/02 | Délégation Agadir Réalisée
Agadir,
39.| Extension du projet d'audit dans la région SMD 11.B.1.9 25/03/02 | 30/03/02 | Maternités Inezgane, en cours
Taroudant
40.| Reéunion du Comité multisectoriel IST/SIDA I.B.4.1 27/03/02 | 27/03/02 IFCS Agadir Réalisée
41.| Réunion CRC 1.B.1.2 29/03/02 | 29/03/02 Tiznit Tiznit Réalisée
42.| Suivi des Ateliers du CPSP 1.B.5.2 31/03/02 | 31/03/02 Sahel Tiznit Réalisé
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Evénements majeurs réalisés 3 TT
Janvier - Mars 2002
N° | Evénements Activité | Date début Date Fin Lieu Province Etat
1. Formation des Prestataires en SONU 1.C.1.6 07/01/2002 | 19/01/2002 IFCS Tétouan Réalisée
2.| Réunion du CRC 1.C1.1 | 08/01/2002 | 08/01/2002 | Hétel Chams Tétouan Réalisée
3.] Reéunion sur le Label Qualité .C4.5 08/01/2002 | 09/01/2002 Hotel Chams Tétouan Réalisée
4.1 Formation des Animateurs en Assurance Quaiité 1.C.4.2 14/01/2002 18/01/2002 Hotel Chams Tétouan Réalisée
5. Formation des Formateurs aux Habiletés d'Aide a| 11.C.1.7 21/01/2002 | 25/01/2002 DMS Tanger Reéalisée
la Communication
6. Reéunions sur l'utilisation des données 1.C.2.3 24/01/2002 1 25/01/2002 IFCS Tétouan Réalisées
7. Congrés de pédiatrie ll.C.3 25/01/2002 | 27/01/2002 | Hote! Sheraton | Marrakech Réalisé
8.| Formation en Techniques de Facilitation 1.C4.3 28/01/2002 | 01/02/2002 IFCS Tétouan Réalisée
9. Formation des Prestataires en SONU H.C.1.6 04/02/2002 15/02/2002 IFCS Tétouan Réalisée
10. Formation des Prestataires en DIU i.C.3.1 04/02/2002 { 15/02/2002 [FCS Tétouan Realisée
11,| Formation en Epidémiologie et Epi nfo I.C.4.6 04/02/2002 | 15/02/2002 DMS Tanger Réalisée
12.| Formation des Animateurs en Assurance Qualité .C4.2 11/02/2002 | 15/02/2002 | Institut Pasteur Tanger Réaliste
13.] Forum Provincial I.C.5.3 13/02/2002 13/02/2002 Hotel Asmaa | Chefchaouen| Réalisé
14| Réunion de préparation du processus I.C.1.8 28/02/2002 | 28/02/2002 | Hopital Med V Tanger Réalisée
d'organisation de la Matemnité Med V & Tanger
[ 15.] Réunion des Cellules AQ, FC, MSR, PC | 1.C.1.4 | 28/02/2002 | 38/02/2002 IFCS Tétouan Réalisée
16.| Atelier d'implantation du near-miss {necies {7 7 Hétel Chams
* Premiére session 01/03/2002 | 02/03/2002 Tétouan Réalisé
* Deuxiéme session 04/03/2002 | 05/03/2002 Tétouan Réalisé
17.| Formation des Prestataires aux Habiletés d'Aide | N.C.1.7 | 04/03/2002 | 08/03/2002 DMS Chefchaouen | Réalisée
a la Communication




oc

2E000-86-00-1"NuH “"ON 184U

L

iR

Evénements majeurs réalisés a TT

Janvier - Mars 2002

N°® | Evénements Activité | Date début Date Fin Lieu Province Etat

18.f Formation des Prestataires en SONU M.C.1.6 04/03/2002 | 16/03/2002 IFCS Tétouan Réalisée

19.| Formation des Animateurs en Assurance Qualité | |.C.4.2 04/03/2002 | 08/03/2002 DMS Larache Réalisée

20.| Reunion pour la constitution du Pool des t.C.21 | 05/03/2002 | 05/03/2002 Hétel IBIS Tanger Réalisée
Formateurs PCIME

21.| Formation des Prestataires aux Habiletés d'Aide 1.c.1.7 11/03/2002 | 15/03/2002 DMS Tanger Réalisée
4 la Communication

22.| Réunion CRC 1.C.1.1 14/03/2002 | 14/03/2002 Hétel IBIS Tanger Réalisée

23.| Formation des Animateurs en Assurance Qualité | 1.C.4.2 18/03/2002 | 22/03/2002 DMS Chefchaouen | Réalisée

24 Formation des Formateurs en PCIME IhCc.2.1 25/03/2002 | 29/03/2002 DMS Tanger Réalisée

25.| Formation sur la Documentation en Assurance 1.C.4.6 27/03/2002 | 28/03/2002 | Institut Pasteur Tanger Réalisée
Qualité ‘ ‘

26, Forum Provincial 1.C.5.3 | 28/03/2002 | 28/03/2002 | Hétel Solazur Tanger Réalisé

27.| Forum Provincial 1.C.5.3 | 28/03/2002 | 28/03/2002 | Centre QPML Larache Réalisé

£ i i | 3 (] E ¥ ¥ B ¥ 1 E 4 i ¥
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Janvier I Décembre [Assister les équipes régionales de TT et SM[i ainsi que

Liste des Consultants
Janvier - Mars 2002

ALt

Activités

Rachid Bezad, 4S8t 1. TyanefZerrari/AbouQuakil
Indépendant] (2 jours par semaine) |la Division de PF, le service de protection de santé de la SONU 2. Cherradi/Bekkali
mére et P'équipe de JSI dans lexécution des activités et PF 3. Wright/Bakkali
SONU et PF développées dans le PA 2002 4. Cakir/Laasri/Sayah
Tom Bossert, 07/01/2002 | 18/01/2002 {Compléter le document de synthése sur le processus de LA.1.1 JSI 1. Tyane/Jrondi/Belghiti Cui
HSPH décentralisation entamé par le MS en y incorporant la 2. Cherradi/Bekkali
vision des niveaux périphériques, et de préparer les 3. Wright/Bakkali
activités liées 4 la décentralisation prévues par le projet 4. Cakir/El Omari
Bruno Bouchet, 14/01/2002 | 26/01/2002 |Assister dans fa mise en ceuvre et le suivi des activités LA4. |JSIURC}1. TyanefJrondi Cui
URC d’amélioration de la qualité. Plus particuliérement, ta 1.B.4 2. CherradifBekkali
mission se concentrera sur linitiation de la modélisation .C4 3. Wright/Bakkali
d'un centre de santé, 'établissement d'un systéme de 4. Cakir/E! OmarifLaasri
mini-accréditation, et 'appui aux projets d'amélioration de Sayah
la qualité
Ellen Coates, 14/01/2002 | 26/01/2002 | Assister Péquipe régionale de SMD dans [a définition d’'un .B.4 [JSIFURC|1. Tyanel/Jrondi En cours
URC systéme local de documentation et de diffusion des 2. Cherradi
meilleures pratiques 3. Wright/Bakkali
4, Gaki/El OmarifLaasri
Theo Lippeveld, 20/01/2002 | 02/02/2002 |Assister le MS dans fa finalisation du procéduriereta la 1.B.2.1 JSI |1, Tyane/Azelmat Qui
Jst réflexion aux mécanismes de sa diffusion et sa disséminatio| 1.C.2.1 2. Cherradi/Bekkali
au niveau des régions SMD et TT 3. Wright/Bakkali
4, Cakir
Ayesha Siddigui, 04/03/2002 } 14/03/2002 |Travailler avec I'équipe JSI sur les questions administrativesy  Admin. Jsi |1, En cours
JSI et financiéres pour améliorer la coordination entre les 2.
bureaux de JSI au Maroc et & Boston 3. Wright/Bakkali
4. Cakir
1. MS {centre}
2. M8 {reaions)
€ i § £ B ¥ i E K H i £ i L3 £ ]




st

Annexe 3
Liste des formations locales

33

Contrat No.: HRN-I-00-98-00032



e

ZE000-86-00-1-NYH “"ON 12U0D

Atelier de dissémination des résultats
de I'étude sur les injectables

Atelier de I'¢puartion des données

A

OO G DA T

assurance qualité

Atelier de format!on des anlmateurs €en

Liste des Formations Locales 3 SMD
Janvier - Mars 2002

Complétée

SRR

[Formatton des formateurs en SONU
d 2eme sessron

DR SR N e

04/03/2002

18/03/2002) 227

04/03/2002]

| Atelier

ot i
Bt A A

24

$1728,00

Lakssir Abdelylah
Friz Fatima

Razouki Lhoucine
Boudrigua Med

$447 83

$323,04
$60,87
$60,87
$60,87

Mahouti
Belbsssr Mohamed

2270172002

08/02/2002| A

Complétée |

Atelier

" $160870

Rachld Bezacl

Pr, Chralbl |

o 2éme session

Formauon des formateurs en SONU

04/02/2002

[18102/2002| 0

b et

b4/03/2002

' 04/03/2002

128101/2002].

20/02/2002}

t| Complétée |

1 6)'03/2002

15/03/2002] T2

- 'Complétée

Formation en HAG

Formatlon en HAC

1110212002

1.7 1 04/03/2002}

Formation en HAG

o,

Formation en HAC

111/03/2002

SR s
18/03/2002

08/03/2002]0

15/03/2002

22/03/2002

15/0212002|

Ouarzazate Complétée

NI D

Atefler | 12

Ateiter'v 3 |

0{Zohra Essanir
EI Maati Kho i

Atolier

Agadir

Complétée

Ouarzazate Complétée

Atelier |

Ait Takniouine Zahr:
Amraoun Mohamed

T8717,39

Choukayrl Zahra
Essahir Zahra

"$43.48
$86,06(

$1 456 52

Ait Takniouine Zahra
Amraoui Mohamed

‘ $43.43|1
$43 48

! Planifiée, annulée, complétée, en cours, etc.
2 Conférence, Voyage d'étude, séminaire, atelier, etc.

8 JSI, MS, URC, etc.

Fom),
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Liste des Formations Locales a SMD
Janvier - Mars 2002

Formation des formateurs PCIME 25/03/2002)29/03/2002| Tiznit Complétée | Atelier 10 10 $1 408,70|Chakib Fatima
- Sahir Mohamed
Nourredine Warrak MS
Errafii M'barek MS
Rakib Khalid MS

Jaghmoune Nourred

[11/02/2002) 20102/2002]  Agadir | Complétée| Atelier | 1 12 | 13 | $2000,00

Fgrmaiion du personnet en DU Friz Fatima

Oubou Habiba MS
Mounir Maria MS
. o T T S W N . . SEDDar A.I‘Cha MS
Formation du personnel en insertion | I1.B.3.1 | 11/03/2002]22/03/2002| Agadir | Complétée| Atelier [ 2 13 15 $2 347,83 |Fatima Friz 1 Ms
DIU Sebbar Aicha MS
QOubou Habiba M8
I . ’ Mounir Maria wMs
Formation en FTAG | n.B.5.1 | 11/03/2002] 46/03/2002 | Complétée | Ateller | 14 1 15 | $1730.43|Laaziz Mohamed MS
Belkadi Med Hajib MS $213,04
Elfaid Salah MS $213,04
_ _ Talbi Khadija MS $213,04
Total 117 | 135 | 252 [ $28 74348 $23 40?,5'72{

¥ Planifiée, annulde, complétée, en cours, etc.
2 Conférence, Voyage d'élude, séminaira, atslier, stc.
3 U8I, MS, URC, etc.

ER
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Liste des Formations Locales 3 TT
Janvier - Mars 2002

Formation en Approche Syndromigue Larache b Dr Mouzdahir, Dr

en matiére des IST-SIDA Sakili, Dr Karmouni,
: ) M.Dkhissi,

M.Ba

10/01/2002| Tanger FBM | Complétée | Atelier | 15 | 7 | 95 1 §554 Gl eworsssissinfonsensons s v

s $0,00

E:)rmation des Personnes Relais Complétée o oroucHe: M-
Charkaoui, M.E|

Ghafri

M. Ef Mahot, M. ssi | $13043
Asrihy, M. Achou

M. El Mahoti, M. JS $456,52

IFo

Tétouan | Complétée| Atelier | | 12 | “2171 5235044

18/01/2002

:orma ion des Animateurs en 1.C.4.2 | 11/02/2002] 15/02/2002] Tanger Complétée 18 7 25 $1 918,78

Assurance Qualite s bid o _Asrih M. Achou

Formation des Animateurs en 1.C.4.2 | 04/03/2002{08/03/2002| Larache | Complétse| Atelier | 14 | 3 | 17 | s$o8330M. & Manch M T 56
Asstrance Qualité Asrih, M. Achou

M. Boumaaz, M. JsI $34783
Asrih, M. Achou

22/03/2002| Chefchaouen| Complétée |  Atelier "7$2 314,28

01/02/2002]

01/2002

Tétouan | Complétée| Ateller | 12 | 3 | 45 | $1965.60|M. £l Mahoti. M. Jsi $130,40}
Asrih, M. Achou .

'complétée] Atetier | 16 | 1 | 47 $864,99{M. El Mahoti, M. | Js! |  $182.61
Asrih, M. Achou .

Mme Hanafi, Dr
{Moukit, Dr Ik

CNFRH
Encadrants locaux:
Dr Rimi, Dr g1 .
Achham, Mme
Sahib, Mme H

16/02/2002] Tétouan |Complétée]| Atelier 0 9 9 $2 858,05!CNFRH + JSI
: Encadrants locaux:

Dr Bahlioui, Dr Aj

Achham, Mme El

Kohen, Mme Hbala,

Dr Kasraoui, Dr

. |Khaidi

Formation sur la ocumentation en 1.C.4.6 | 27/03/2002
Assuranc lité

Hi—'ormation des Prestataires en DIU IL.C.3.1 | 04/02/2002

28/03/200

15/02/2002 Complétée | Atelier $2 750,78

19/01/2002]  Tetouan | Complétée | Atelier $2883,10

IW-ESrmatton des Prestataires eh‘SON i.C.1.6 07!01/2005

'SONU | IL.C.1.6 | 04/02/2002.

Hformatlon des Prestataires e

Planifiée, annulée, complétée, en cours, ete.
-onférence, Voyage d'étude, séminaire, atelier, stc.
JSI, MS, URC, stc.

w +£E000-86-00--NYH "ON 1B4u0D
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Liste des Formations Locales a TT
Janvier - Mars 2002
-:Mr

aHo G
16/03/2002| Tétouan Ateller H+
Encadrants locaux:
Dr Rimi, Dr El
Achham, Mme
Sahib, Mme Houari,
Dr Ksraoui, Dr
1 | e _ |Khaidi, Dr Mahraoui { | _
es Formateurs aux ILCA.7 | 21/01/2002| 25/01/2002]  Tanger | Complatse| Ateller | 0 | & | 8 | $1389,20[Mme Fadil et Mme| JSI |  $426,00
Habtletés d'AIde é Ia Communicatlon Bouzidi
Formation des Prestataires aux 0 | 21 | 21 | $2857,50|MmeHanafi,Dr | JSI |  $739,13
Habiletés d'Aide 4 ia Communication Mokit, Mme
Rahmani, Mme
Boucetta, Mme El
Amani, Mme Ait
T R TR N PO O P I Sbah i |
Formation des Prestataires aux | I.C.1.7 | 11/03/2002] 15/03/2002] Tanger | Complétée| Atetier | 0 | 11 | 11 | $123000Mme Hanmafi, D JSI |  $304,35
Habiletés d'Aide a ta Communication j | Mokit
Atelier d'lmplantanon du near-miss n.C.1.9
* Premidre session 01/03/2002| 02/03/2002] Tétouan | Complétée | - Atelier 9 3 12 $384,95|Dr Sahel Jsi $121,74
* Deuxierne sessron . | v403/2002 05/03/2002 _‘._‘.__Tétouan‘ COmplétéa. o Ateller | 15 | 5 1. 20 $99548(Dr Sahel Ads _‘_.5213_0.4
Formation des Formateurs en PCIME | 11.C.2.1 | 26/03/2002] 20/03/2002 Tanger | Comptétée| Ateller | 8 | 4 | 12 $2 086,96|Dr Lamrani, Dr Jsl | §578,26
Meiouet, Dr Ajana,
fq - - BRI P . . . . PERER) DEETRE T EXIRTTINTRETERY [Ty e e . . N T Dr EI Graou' . , - B PO
Formalion en Epidémiclogie et Epi | 11.C.4.6 | 040212002 [15/02/2002] “Tanger |Complétée| Ataller | 21 | 4 | 25 | $5862,90|Dr Zidouh,M.Taha, M Tust | 8125043
Info Belhgj, Dr Aaboud,
M. Nejjari, Mme
g Guezzar, M. M'Barki
g Total 168 | 127 | 295 | $36 676,60 $13 626,48
g
T
i)
£
g; Planifide, annulée, complétée, en cours, ete,

Conférence, Voyage d'étude, séminaire, ateller, etc.
3 Jsl, MS, URC, etc.
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LISTE DES FORMATIONS ET VOYAGES A L'ETRANGER

Janvier - Mars 2002

Travaille'r avec Mike Edwards pour améliorer la capacité

Mohamed Fathelkeir Rabat 03/02/02 | 16/02/02 Washington | Participant| LA2.2 | JSI/MS
d'utilisation du systéme SMIPF Etas-Unis Training
Noureddine Bidaoui Rabat 03/02/02 16/02/02 [Travailler avec Mike Edwards pour améliorer la capacité Washington |Participant| 1.A.2.2 JSI/MS
d'utilisation du systéme SMIPF Etas-Unis Training
M. Mohamed Archach Rabat 03/02/02 | 16/02/02 |Travailier avec Mike Edwards pour améliorer |a capacité Washington | Participant| 1.A.2.2 JSI/IMS
i bl s oonsation dusystéme SMPF Etas-Unis | Training
Rajae El Aouad Rabat 27/02/02 | 08/03/02 |[Vislter CDC et d'autres laboratoires impliqués dans la lutte Atalanta Study Support | JSI/CDC
contre le Sida Etas-Unis Tour Activity

= 1




Annexe 5
Liste des achats et réaménagements

Contrat No.: HRN-{-00-98-00032
40



W

CE000-86-00-1-NYH “"CN 1equod

ACHATS ET REAMENAGEMENTS
JANVIER-MARS 2002

ACTIVITE

LA NIVEAU CENTRAL

| _BUDGET UsSS_

—_ACHATSPREVUS

MONTANT

1.A.1 Environngment Institutionne!

1.A.2.2. |Appui au Parc Informatique des 2 régions $50 000,00/ Equipement Informatique 1AM $4 250 Livré en février 02
Equipement Informatique Délégation de Tétouan $1 435 Livraison prévue pouy|
avril 02
1.B. SOUSS-MASSA-DRAA
1.B.3. Ressources Humalnes / Formation Continue
1B.4.3 |Appui aux provinces déslreuses d'implanter le modéle GlQua $10 000,00{Achat de matériel pédagogique pour les sites de la qualité $4 000 Réalisé en mars 0,
PAO2 de SMD
I.C. TANGER-TETOUAN
FI.CA.G. Renforcement du Processus de Documentation des Sites Qualité $5 000,00{Achat de 4 Mico-ordinateurs pour fes sites qualité de la $66 000} Livraison prévue pour avri
PAQ2 réglon TT 0
I. B. SOUSS-MASSA-DRAA
ILB.1 Santé de la Mare
I1.B.1.1 |Humanisation Maternités/Maisons d'Accouchements $120 000,00] Travaux de Ré-aménagement d'une salle de new natai $730 Realisé en janvier 03
(Pédlatrie)
Travaux de Ré-aménagement des salies de matemités $10 850, Réalisé en mars 03
Tamezmoute, Agdz, Tazarine et Zagora
Travaux de Ré-aménagement des maisons $18 760, Réalisé en mars 02
d'accouchement & Tamraght, Tikouine, Tioughza, Tighrite,
Tafraout et Sahel
Travaux de Ré-aménagement & Dcheira, Oulad Dahou, $15 870 Reéalisé en janvier 02
| Temsia& At Mellou!
Mise a niveau d'un réseau informatique 3 Ia délégation de $14 500/ Réalise en février & ma
Taroudant, [FCS d'Agadir & Ouarzazate 0.
1.B.1.3 |Mise & niveau des sltes de stage $15 000,00{ Travaux de Ré-aménagement d'un boxe de réanimation $1400 Réalisé en février 02
néonatale & la malernité de 'hopital Hassan 1er de Tiznit
Achat de Matériel Informatique pour ia Délégation $1 690,00 Réalisé en favrier 02
. | oo |dOuarzazate
1!.3.4.2 Mise en ceuvre des projets d'amélioration de fa qualité $10 000,00{Matériel Pédagogique pour les cellules d'assurance $4 260,00; Livré en mars 02
) Jquailté _
I.C. TANGER-TETOUAN o - B
1.C.1.2 |Humanisation Matemités/Malsons d'Accouchements $100 000,00| Travaux de Réaménagement des Locaux de la délégation $4 790,00 Réalisé en mars 02
B it % et
Achat de mobliier de Bureau pour le bureau régional Sud- $15 300 Livré en février 02
Sud
Achat de Data show pour la Direction dEpidémiclogle | $2 850,00 Livré en mars 03

F
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Liste des documents, rapports
et matériaux de formation et d’IEC

- Rapports Contractuels de ST _AuteurfOrganisation ~ | Date
Rapport annuel Jullet 2000 - décermbre 2001 — S 6 mars 2002
Pian d'Action Paagaess 2002 Jst 19 mars 2002
2 Rapperts de: C:onsu!tatlon "0 | AuteurlOrganisation | . Date
Rapport de consultation du 25 sep.— 5 oct. 2001 Brahin-'maﬁdi, indépendant 20 février 2002

“ Rapport de consuttation du 9 aoiit. - 21 sep. 2001 Najia Hajji, indépendante 20 mars 2002
Rapport de consuttation du sep. — déc. 2001 Abdelhadi Bounar, Indépendant En cours
Rapport de consultation du 6 sep. — 12 oct. 2001 Brahim Soudi, indépendant En cours
Rapport de consultation du 12 - 23 nov. 2001 Abderrahmane Maaroufi, URC | 13 février
Rapport de consultation du 19 nov. 2001 - 6 jan. 2002 Brahim Hafidi, indépendant En cours
Rapport de consultation janvier- décembre 2002 Rachid Bezad En cours
Rapport de consuitation du 20 janvier - 2 février 2002 Theo Lippeveld, JS 1 avnil 2002
Rapport de consultation du 14 au 26 janvier 2002 Bruno Bouchet, URC 29 mars 2002
Rapport de consultation du 14 au 20 janvier 2002 Ellen Coates, URC En cours
Rapport de consultation du 7 au 18 janvier 2002 Tom Bossert, HSPH 8 février 2002
Rapport de consultation du 4 au 14 mars 2002 _ AyestESiddiqui. JSI __Encours
3. Documents thématiques et Efudes _ AuteurlOrganisatio ate

!_an d' eva!uatlon et de suivi .

Formatlon SONU Module Partlc:pant Mise en page DSMIDP Mars 2002

Manuel de formation en utilisation du SIS des urgences 5

| obstétricales DSMIDP i __En_cf_urs—_

5:MatérieflEC ¢ o v e U AdteurlOrganisation, | . Date.
- |

Calendrier 2002 {définition des compllcahons majeures DIEC | Février 2002

de I'enfant ef de la mére) ;

Aide-mémoire SONU MS/JSIURC | Encours

Progress Contrat No.: HRN-1-00-98-00032
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