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UN MIGRATION

APPEL A CANDIDATURE (CFA)

Ouvert aux candidats externes

Détails de la position

Titre de la Position Consultant National en « Renforcement des capacités
intersectorielles pour la surveillance des maladies, la préparation et
la réponse aux épidémies a partir des points d’entrée désignés sur le
long des corridors de mobilité »

Grade de la position N/A
Lieu d’affectation Kinshasa (avec des fréquentes missions sur le terrain)
Type et durée du contrat Consultance Catégorie B, 4 Mois, avec possibilité d’extension
Numero de reference CFA 2023-05-RDC
Date de Cloture 14 Septembre 2023
SECTION 2
Contexte

La République démocratique du Congo (RDC) est confrontée a des épidémies récurrentes de choléra,
de rougeole, de fievres hémorragiques virales, de fiévre jaune, de rage et de variole du singe, a I'origine
d’'une morbidité et d’'une mortalité importantes et de graves perturbations socio-économiques. Ces
flambées épidémiques qui constituent une menace pour la sécurité sanitaire nationale et internationale
sont a l'interface entre santé humaine, animale et environnementale (évaluation externe conjointe des
principales capacités RSl de la RDC, OMS 2018).

La récurrence de certaines épidémies en RDC comme la Maladie a Virus Ebola (MVE), le choléra et la
rougeole démontre la faiblesse du systeme de prévention et de gestion des épidémies ainsi que la
fragilité du systéme de santé dépourvu de moyens humains et financiers conséquents. A ceux-I3,
s’ajoutent le faible niveau d’éducation et de sensibilisation des populations y compris des commergants
transfrontaliers dont les femmes représentent une proportion importante, des migrants et des

voyageurs sur la prévention des maladies a potentielle épidémique.

La République démocratique du Congo (RDC) est un vaste pays ayant des frontiéres avec neuf pays
voisins (plus de 10 000 km). Les frontiéres poreuses du pays favorisent un volume élevé de



mouvements de populations dans I'espace frontalier, contribuant de maniére significative aux défis liés
a la prévention et au contrdle a des maladies et des épidémies. Les mouvements de populations ont
un impact sur la santé publique car les populations mobiles interagissent avec les communautés a
l'intérieur du pays et sur le long des frontiéres. La RDC compte environ 400 points d’entrée parmi
lesquels 18 ont été identifiés comme prioritaires par les autorités congolaises pour la mise en place de
capacités requises au titre du Réglement Sanitaire International (RSI 2005). Les urgences de santé
publique affectent des personnes de différents sexes, y compris des femmes, des hommes, des filles et
des garcons. Les femmes sont souvent confrontées a des barriéres pour I'accés a 'information précises
ainsi qu’aux services de santé. De plus, les infrastructures dans les points d’entrée sont souvent
inadéquates et ne prennent pas en compte les besoins des personnes vulnérables y compris des
femmes et des personnes vivant avec handicap.

Les PoE sont directement concernés par de potentiels dangers, les capacités essentielles doivent étre
appliqué a leur niveau pour assurer la mise en ceuvre effective des mesures sanitaires et prévenir ainsi
la propagation des maladies. C’est ainsi qu’a I'issu de JEE 2018, la RDC a élaborée son Plan d’Action
Nationale pour la Sécurité Sanitaire (PANSS) afin d’aider le pays a renforcer ses capacités des
préventions, détections et de réponses notamment au niveau des PoE selon 'approche « Une Santé ».
Pour relever ces défis, la RDC a souscrit a la quatriéme phase du projet de renforcement des systémes
régionaux de surveillance des maladies en Afrique centrale (REDISSE IV), une initiative régionale
financée par la Banque mondiale dans cinq pays (Angola, République centrafricaine, Tchad, République
du Congo et République démocratique du Congo) et s’articule autour de quatre composante a savoir :
1) le renforcement de la surveillance et de la capacité des laboratoires a détecter rapidement les
épidémies ; 2) le renforcement de la capacité de planification et de gestion des urgences pour réagir
rapidement aux flambées épidémiques ; 3) le développement du personnel de santé publique ; et 4) le

renforcement des capacités institutionnelles, gestion de projets, coordination et le plaidoyer-.

Les différentes missions d’états des lieux effectuées en octobre 2021 par le Programme National
d’Hygiéne au Frontiéres (PNHF) et le service de Quarantaine Animale et Halieutique (SQAH), ont
permis de déceler au niveau des18 PoE considérés comme prioritaires pour le pays, d'importantes
insuffisances liées aux capacités minimales requises, conformément au RSI 2005 (annexe 1 partie B).
Ainsi, il a été relevé un manque d’infrastructures, d’équipements et de matériels nécessaires pour une
surveillance de routine effective ainsi qu’en cas d’urgence au niveau de ces 18 PoE. De plus, le personnel
de santé y affecté ne dispose que de connaissances et de capacités techniques limitées par manque de
formation, supervision et d’outils adéquats de travail. En outre, le partage ou la remontée
d’informations n’est pas efficiente pour assurer des réponses rapides et ponctuelles aux problémes de
santé détectés aux points d’entrée. Le systéme de gestion des données de surveillance n’est pas adapté

pour répondre aux besoins susmentionnés.

De plus, des mesures de prévention et de contrdle des infections (PCI) sont quasi-inexistantes aux

points d’entrée ; de faibles capacités voire une absence de dispositif de gestion des déchets et un



mangque d’installation hygiénique, de nettoyage et de désinfection de I'’environnement, de prévention a
I'exposition accidentelle aux fluides corporels, et un déficit en techniciens d’assainissement et d’agents
de santé publique rendant difficile la lutte anti vectorielle aux points d’entrée. Les points d’entrée ne
disposent pas souvent des capacités d’assurer des conditions d’hygiéne pour les voyageurs utilisant les
services (avec leurs animaux), notamment un systéme d’approvisionnement en eau potable, les
toilettes publiques, rendant difficile la mise en ceuvre effective d’activités visant a promouvoir I'hygiéne

des mains, la défécation hygiénique ainsi que les abreuvements des animaux.

Le financement de REDISSE IV permettra de renforcer la collaboration avec 'OIM et les services
étatiques spécialisés dans les contréles sanitaires frontiéres en vue d’améliorer des principales
capacités minimales requises pour la communication et la coordination des activités aux PoE ainsi que
les capacités minimales requises a tout moment (en routine) et en cas d’'urgence de santé publique de
portée internationale (USPPI).

Pour ce faire, OIM veut recruter un consultant en digitalisation/surveillance électronique pour appuyer
le Programme National d’Hygiéne aux Frontiéres (PNHF) ainsi que le Service de Quarantaine Animale
et Halieutique (SQAH) dans le processus de numérisation du systéme d’information du PNHF et du
SQAH et le rendre interopérable avec le systéme de surveillance de santé animale dans le but de
faciliter l'analyse, le stockage et la diffusion des informations sur les alertes précoces afin de prendre
les mesures appropriées et nécessaires pour une réponse adéquate a tout événement présentant une
menace pour la santé publique.

Taches et Responsabilités :
Objectif Principal :

L’objectif principal de ce projet est de renforcer les capacités intersectorielles nationales pour assurer
une meilleure collaboration en matiére de (i)surveillance des maladies et (ii)de préparation aux épidémies
et (iii) de réponse immédiate et efficace en cas de crise ou d’urgence admissible en tenant compte de
'approche « One Health/Une Santé » et des aspects genre, de protection et de promotion des droits.

Obijectifs Spécifiques et résultats attendus :

Pour contribuer a I'atteinte de cet objectif général et en étroite collaboration avec les services étatiques
spécialisés dans les contrdles sanitaires aux frontiéres, le consultant va de maniére spécifique :

Objectif 1 :
- Accompagner la mise en place d’'un systéme de surveillance électronique interopérable avec les services
ceuvrant au point d’entrée dans le cadre du contréle sanitaire aux frontiéres avec transmission des
rapports en temps réels.



- Un logiciel intermédiaire (middleware) pour la gestion de l'interopérabilité entre le systéme de
surveillance électronique au PoE et les autres systémes de surveillance est fonctionnel et operationel dans
tout les 18 PoEs est développéet utilisé (délivrable Principal 1).

Objectif 2 :

- Accompagner et superviser la mise en place de la plateforme en ligne d'enregistrement des voyageurs
au niveau des PoEs.

- les plateformes d’enregistrement des voyageurs accessibles en ligne sont opérationnelles dans tout les
18 PoEs sont développés et utilisés.( délivrable Principal 2).

Livrables:
Livrable 1: Délivrable au 30 Novembre 2023. 40 %

Livrable 1.1:

= Compléter I' étude sur la mise en place d'un systéme de surveillance électronique
interopérable avec les services ouvrant aux PoE et le SNIS surveillance dans le cadre du
controle sanitaire aux frontiéres avec transmission de rapport en temps réel et ; organiser un
atelier national de restitution de I'étude sur lutilisation des systémes de surveillance
électronique.

Livrable 1.2 :
= Accompagner et appuyer le développement d’un logiciel intermédiaire (middleware) pour la
gestion de l'interopérabilité entre le systéme de surveillance électronique au PoE et les autres

systémes de surveillance est fonctionnel et opérationnel dans tous les 18 PoEs (EWARS,
DHIS2, outils tiers).

Livrable 1.3
= Les cadres du PNHF/SQAH sur I'administration respectivement du middleware et du Kobo
collect sont tous formés .

Livrable 2 : Délivrable au 31 Décembre 2023. 40 %

= Appuyer la mise en ceuvre d'EWARS pour le projet de numérisation surveillance électronique
au point d'entrée, et assurer l'interopérabilité entre EWARS et les systémes tiers.

* Paramétrer des outils de la surveillance épidémiologie au PoE dans EWARS.

= Organiser un pré-test des outils numérisés dans Ewars pour la eSIMR, la plateforme
d'enregistrement des informations de I'hygiéne au frontiére dans un PoE.

* Former les experts du PNHF/SQAH sur la prise en main total de la plateforme EWARS,
Configuration et paramétrage.

*  Former les formateurs nationaux ainsi que les prestataires sur l'utilisation de EWARS.

Livrable 3 : Délivrable by 31 January 2024. 20 %
=  Rapport final de consultance.

Indicateurs de rendement pour I’évaluation des résultats :



e Un plan de travail et plan de suivi-évaluation est soumis.

e Une étude sur la mise en place d'un systéme de surveillance électronique interopérable avec
les services ouvrant aux PoE et le SNIS surveillance dans le cadre du contrdle sanitaire aux
frontiéres avec transmission de rapport en temps réel et ; un atelier national sur I'utilisation
des systémes informatiques aux POEs est organisé.

e Le logiciel middleware pour la gestion de l'interopérabilité entre le systéme de surveillance
électronique au PoE et les autres systémes de surveillance est fonctionnel et opérationnel
dans tous les 18 PoEs.

e Le rapport final de consultance est soumis.

SECTION 4

Qualifications et expérience requises
EDUCATION

e Essentielle : Dipléme universitaire en informatique de niveau licence en développement
informatique ou licence en systémes d'information et technologies informatiques pour la santé
ou tout autre dipléme jugé équivalent

e Deésirable : un diplome de niveau post-graduate en informatique ou en systémes d'information
et technologies informatiques pour la santé ou tout autre domaine jugé équivalent.

EXPERIENCE
e Une expérience avérée dans la conception, la mise en place et la mise en oeuvre de
surveillance électronique approche EWARS/APR.
COMPETENCES
e Avoir des connaissances pratiques en programmation des logiciels informatiques.
e Avoir une connaissance de I'approche « One Health ».

e Avoir des connaissances sur le déploiement d’un systéme intégré « One Health ».

Travel required

e Visites de terrain selon les besoins justifiés.
SECTION 5
Langues

OBLIGATOIRE
Bonne Maitrise du Francais et de I'Anglais.

DESIRABLE

La maitrise d’autres langues locales est un avantage.

SECTION eCompétences1Le titulaire doit démontrer les valeurs et les compétences suivantes :

' Competencies and respective levels should be drawn from the Competency Framework of the Organization.



VALEURS - Tous les membres du personnel de I'OIM doivent respecter et démontrer ces cinq valeurs :

Inclusion et respect de la diversité : respecte et promeut les différences
individuelles et culturelles. Encourage la diversité et l'inclusion.

Intégrité et transparence : Maintien des normes éthiques élevées et agit d'une
maniére conforme aux principes/régles organisationnelles et aux normes de conduite.
Professionnalisme : Démontre sa capacité a travailler de maniére calme, compétente
et engagée et exerce un jugement prudent pour relever les défis quotidiens.

Courage : Démontre la volonté de prendre position sur des questions importantes.
Empathie : montre de la compassion pour les autres, fait en sorte que les gens se
sentent en sécurité, respectés et traités équitablement.

COMPETENCES FONDAMENTALES - Indicateurs comportementaux — Niveau 1

SECTION 7
Postuler

Travail d'équipe : Développe et promeut une collaboration efficace au sein et entre
les unités pour atteindre des objectifs communs et optimiser les résultats.

Fournir des résultats : produit et fournit des résultats de qualité de maniére axée
sur le service et en temps opportun. Est orienté vers l'action et s'engage a atteindre les
résultats convenus.

Gérer et partager les connaissances : Chercher en permanence a apprendre,
partager les connaissances et innover.

Responsabilisation : s'approprie la réalisation des priorités de I'Organisation et
assume la responsabilité de ses propres actions et du travail délégué.
Communication : Encourage et contribue a une communication claire et ouverte.
Explique des sujets complexes de maniére informative, inspirante et motivante.

Les candidats intéressés et possédant les qualifications requises peuvent soumettre leur candidature CV
et lettre de motivation en utilisant le lien ci-dessous : https://forms.office.com/e/2rHEv9zCFe

Veuillez noter les candidatures incomplétes ou envoyées par un autre moyen ne seront pas prises en

considération

Seuls les candidats/es présélectionner seront contactés

Les candidatures féminines sont fortement encouragées.

Période de la publication : du 07.09.2023 au 14.09.2023


https://forms.office.com/e/2rHEv9zCFe

