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PREAMBULE

Les principaux acteurs opérationnels du Ministere de la santé dans la mise en ceuvie de de
la stratégie de lutte contre le VIH/SIDA, notamment dans le volet orévention et prise en
charge, sont: le Centre de traitement ambulatoire (L 1/4) GU Centre Hospitalier National
(CHN) de Nouakchott et les Unités de Prise en Charge (UPEC) peripheriques, des Centres
Hospitaliers des régions, dédiées a la prévention et au traiterment 4u VIH/SIDA.

Pour assurer une prise en charge globale et le suivi de lobservance du traitement des
PVVIH, les UPECs bénéficient d'un soutien multiforme fourni par i€ SENLS : médicaments,
fourniture d'équipements medicaux et non meédicaux, renforcement ¢e capacites...

Le CTA et les structures décentralisées/UPEC bénéficient d un soutien multiforme fourni par
le SENLS (médicaments, fourniture d'équipements medicaux et nof meédicaux, renforcement
de capacités...) afin d'assurer une prise en charge globale des patients vivant avec le VIH
(PVVIH). Ce soutien a été a été formalisée dans un cadre O partenariat a travers la
signature d'un contrat de prestations de service cCouvrant ot 1< née 2017 entre le SENLS
et les différents centres de prise en charge y compris le centre Hospitalier de Kiffa.

Eu égard a ce qui précede,

Le Secrétariat Exécutif National de Lutte contre le Si Lresente par Pr Abdallahi Ould
Sidi Aly son Secretaire Exécutif National et denomme ci-a SENLS, d'une par,

Et

Le Centre Hospitalier de Kiffa, représenté par son Directeur U Elvak Ahmed Baba, et

dénommeé ci-aprés CH de Kiffa, d'autre part,

ont convenu ce qui suit :

Article 1 : Objet

Le présent contrat de prestations de service a pour objet de définir le champ et les conditions
de collaboration entre le SENLS et le CH de Kiffa, et oréeciser les modalités de mise en
ceuvre des actes y afférents en vue de permettre a I'U ‘2 de mener des activités de

prise en charge des PVVIH.
Article 2 : Piéces contractuelles /

Les documents ci-dessous font partie intégrante du present contrat ae prestations :
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(i) Les activités décrites dans le budget (Annexe 1)
(i) Le guide de justification des dépenses tel qu
Financiére du SENLS ;

(i)  La liste des signataires autorises

Article 3 : Engagement des Parties contractantes

3.1. Obligations et responsabilités du CH de Kiffa

Le CH de Kiffa s'engage a :

3.1.1. Exécuter les activités conformément aux exigences

au budget approuvé par le SENLS (Annexe1)

t dans le Manuel de Gestion

matiere de gestion financiere,

312 Préserver et a protéger les fonds mis a sa disposition et s'assurer que |es fonds et les

approvisionnements sont utilisés exclusivement aux fins pi

dans le respect du présent contrat de prestation |

3 1.3, Assurer la tenue réguliere d'une comptabilite qui pern

de l'ensemble des opérations relatives aux fonds alloues

financiers conformément aux Normes comptables en vigue

3.1.4. Assurer la prise en charge médicale liée au VIH/:

'UPEC de Kiffa :

_ Effectuer les dépistages volontaires et anonymes .

- Assurer le Counseling et I'education thérapeutique des pa

_ Mettre sous traitement les patients éligibles .

- Mettre sous intrants nutritionnels les PVVIH éeligibles (pa

e

SUivi);

3.1.5. Realiser les activités psychosociales au profit des F

. D'une séance de discussion de groupe de parole 1
adultes, soit 12 séances de discussions de

trimestre et 52 seances par an .

cyues dans le budget approuve,

-t 'enregistrement au jour le jour
-t a la production des eétats

| Mlauritanie

SIDA pour les PVVIH inscrites a

- consultations nutritionnelles et

/IH et EVVIH par |'organisation :

fois par semaine pour au moins 25

roupes de parole « adultes » par

N

\/
v
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. D'une séance de discussion de groupe de parole 1 10IS

moins 15 adolescents, soit 6 seances de

« adolescents » par trimestre et 26 séances par an
- D'entretiens individuels sociaux €t phycologiqu

besoin,

_  De la recherche active des PVVIH perdues de vu

3.1.6. Assurer le reporting et le suivi financier des activit

. Latenue et la mise a jour des registres relatifs aux PV

tous les quinze jours pour au

ons de groupes de parole

ViH

< PVVIH qui en auraient

. L'actualisation réguliére des donnees sur le logiciel de gestion des patients |

. La transmission au SENLS, dans les délais et la forme requise, de leurs requétes de

financement, conformément au budget en annex: N"1
. La transmission d'un rapport mensuel d'activites

indicateurs (annexe N°2) dans les 15 jours suivant |a

. La soumission au SENLS de rapports trimestriels

l'exécution du contrat, dans les 15 jours suivant la fin

. La transmission, dans les 30 jours suivant

consolidé, technigue et financier de | ‘exécution du contra

. La soumission des justificatifs de l'ensemble d

de ce contrat, avant chaque nouveau décaissement

e

orenant les donnees des

comj

fin de chague mois ;

nnigues et financiers, de

agque trimestre |

ontrat d'un rapport annuel

es engagées dans le cadre

- Pour autant que cela soit nécessaire, le CH de Kiffa devra permettre au SENLS, la

pour ce qui concerne le suivi financier et ainsi ¢

avec la mention "copie conforme” ern cas de demande

. Le CH de Kiffa devra veiller a ce que touies les bligations

effectués et documentés de maniére satisfaisante

e Que tout paiement puisse donner lieu a l'etal
indiquera la nature et la codification de l'activil
la date et le lieu, le montant du decaissement

e Que les originaux des factures, les recus ou i

A0on (

consultation de tout document nécessaire a la realisa

atire
L

e leur mission notamment

4 sa disposition des copies

Nrecsse

~WlE 3
aull ©

.t tous les débours soient

{'une piece comptable qui

| e nom du bénéficiaire,

document en rapport avec

la transaction soient toujours joints au récépissé comme pieces justificatives ;

e Que tout paiement en espece soit proscrit sauf dans les cas ou le paiement par

virement bancaire ou par cheque ne peut étre utilis

3.1.7. Assurer la gestion et I'approvisionnement de 'UPEC

Kifta
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- Renseigner les outils de gestion fournis pal ENLS (fiche de stock, fiche de
réquisition, fiche de suivi de la temperature et 1l {'l

. Veiller a I'optimisation des stocks (ARV, médicaments 10 reactifs et consommables) ;

. Suivre le stock et réviser périodiguement les consommations moyennes mensuelles

- (CMM) ;

- Partager un état d'inventaire mensuel

- La prise des mesures idoines de séparation des t .« el de prevention des conflits

d'intérét qui suivent :

e La séparation obligatoire des taches incompativie .omptabilisation/gestion de la
trésorerie, signature sur les comptes banca jetention du chequier |

e La non autorisation de toute entreprise { [ s services traiteurs) dans
laquelle un agent du CH de Kiffa a des intéréts directs ou indirects de conclure des

marchés avec celui-ci

3. 1.8. Assurer une bonne qualité de fonctionnement pour L PEC de Kiffa et garantir la prise
en charge des patients suivant les normes standards requist

3 1.9. Verser au personnel de 'UPEC de Kifia mis y disposition par le Ministére de la
Santé, la contribution du SENLS dans les incitatils. coniori nent au budget en annexe 1 et
ce, aprés confirmation de I'effectivité de leurs engagements dans la prise en charge des
PVVIH et le reporting des données. Les montants aes 11l atifs mensuels (hors forfait) du
personnel de 'UPEC ont ete présentés a titre indicatif dans lannexe 1 €l doivent étre calculé

individuellement selon un bulletin de paie récent (Moins ae & Mo, et en prenant en compte

un pourcentage de 40% du neta payer/mois.
3.1.10. Restituer au SENLS les ressources non utilisées a la fin du contrat

3.2. Obligations et responsabilités du SENLS
Le SENLS s'engage a:

3.2 1. Mettre réguliérement a la disposition du © H de Kiffa les ressources dans les délais et \\\'
conformément aux modalites et conditions de Qs [ nvenues pour assurer

l'exécution des activités du plan de travail detaillé

N/
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3.2.2. Apporter au CH de Kiffa tout appui nécessaire pour la mise ceuvre des activités et

dans le rapportage technique et financier ;

3.2.3. Assurer périodiquement le suivi et le contrdle des activités menées a 'UPEC de Kiffa ;

3.2.4. Mettre en place et animer des cadres de concertation et un systeme de communication
permettant un meilleur partage d'informations avec le CH de Kiffa ;

3.2.5. Assurer la disponibilité au niveau de 'UPEC de Kiffa des ARV, des Médicaments anti-
infection opportunistes (MIO), et des Réactifs/consommables (R&C) correspondant aux

besoins clairement quantifiés ;

3.2.6. Mettre a la disposition de 'UPEC de Kiffa une nouvelle plateforme informatique pour la
gestion des données des patients et de former le personnel sur son utilisation ;

3.2.7. Mettre a la disposition du CH de Kiffa les fonds budgétisés dans I'annexe 1, destinés a
I'exécution des activités suivantes :

e Fournitures et consommables de bureaux

¢ Frais de télécommunications

e Soutien a observance du traitement

* Primes basées sur des résultats du personnel de TUPEC

e Produits alimentaires

* Indemnités trimestrielles de motivation du Personnel de TUPEC

e Prestations meédicales

* Maintenance du materiel medical de laboratoire, exceptés les appareils CD4 et charge
virale

* Autres frais

Les fonds destinés a ces activités sont arrétés a Cing cent cinquante-cing mille cent
quarante-cing Ouguiyas : 555 145 MRU

3.2.8. Acquérir pour le compte du CH de Kiffa les biens ci-aprés conformément aux conditions
prévues dans l'annexe 1 :

e Intrants d'urgence (si rupture)

¢ Reéactifs & Consommables pour le dépistage
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Les fonds destinés a ces activités sont arrétés a Cinquante-quatre mille Ouguiyas : 32 400 MRU.

3.2.9. Effectuer les virements des fonds prévus au point 3.2.7. du présent contrat, dans le

compte CH de Kiffa, par tranche trimestrielle de 25% suivant I'échéancier ci-apres :

e 1°° tranche avant le 15 février, soit un montant de 138 786 MRU
e 2°™ tranche avant le 15 avril, soit un montant de 138 786 MRU

o 3°™ tranche avant le 15 juillet, soit un montant de 138 786 MRU

* 4°™ tranche avant le 15 octobre, soit un montant de 138 786 MRU

Il 'est a noter que le décaissement par tranche ci haut cité sera assujetti a la soumission du
rapport financier dans les délais exigés dans le présent contrat et a la validation des
dépenses déclarées de la période précédente par le SENLS. Si des depenses inéligibles
sont constatées, elles doivent faire 'objet d'un remboursement par le CH de Kiffa sur ses
fonds propres.

3.2.10. Assurer le suivi technique et financier de I'exécution du présent contrat.

Article 4 : Dispositions relatives aux décaissements de fonds au profit du CH de Kiffa
4.1. Ouverture d'un compte bancaire exclusif pour le contrat de prestations :

Le CH de Kiffa est tenu d'ouvrir un compte specifique pour recevoir uniquement les fonds et
executer les paiements dans le cadre du présent contrat. Toute sortie de fonds du compte
specifique doit é&tre autorisée par la signature conjointe d'au moins deux (2) personnes
habilitées. Les identités completes des signataires habilités doivent étre communigquées au
SENLS et tout changement de signataire doit lui &tre notifié.

4.2. Modalités de décaissements -

a) Les decaissements de fonds par le SENLS au profit du CH de Kiffa seront faits par
tranches trimestrielles ci-haut mentionnées.

b) Au premier décaissement, le CH de Kiffa devra présenter une demande de
décaissement accompagnée d'un plan de travail budgétisé trimestriel.

¢) A la fin de chaque trimestre, le CH de Kiffa soumet un rapport financier d'utilisation, au
plus tard le 15 du mois suivant le trimestre, accompagné d'éléments suivants:
- Un récapitulatif des dépenses du trimestre rubrique par rubrique :
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- Un rapprochement comptable entre le solde du rapport et celui du compte financier ;
. Lhistorique du compte couvrant a période sous rappor!

- Un rapport trimestriel programmatique (annexe )

d) Pour les decaissements suivants, le CH de Kiffa devra presenter au plus tard le 25 du
dernier mois du trimestre, une requéte de financement constituee
_ D'une demande de financement signee pal le premier responsable

- Du plan de travail budgetise du trimestre conce

e) Les décaissements sont assujettis a la production des elements cités au point c).
Le SENLS organisera un audit externe dans le trimestie gL .uit la fin de l'année fiscale. La
mission d'audit débutera au plus tard dans la premiére quinzaine du mois de Février suivant

chague année du contrat.

Article 5 : Durée du contrat

Le présent contrat est signé pour une duree de douze | 12} mois. renouvelable par tacite

reconduction.
Article 6 : Révision du contrat

Le présent contrat ne peut etre revise que pal dcihidl crite et motivée de l'une ou l'autre

des parties. La révision se fera d'un commun accord et par avenant

Article 7 : Situation problématique

En cas de litige, né de l'application du présent contrat, les parties s engagent a epuiser toutes
les voies de conciliations possibles avant de saisii 1€s autorités et juridictions nationales
compétentes.

Dans tous les cas si les financements octroyes dans le cadre de ce contrat de prestations de
service ont été utilisés a des fins autres que Celies previes. 1= CH de Kiffa est tenu a payer
promptement le montant au SENLS a partir de ses fonds propres sur demande écrite de
remboursement adressee par le SENLS.

Au cas ou aucun audit n'a été effectue avant tarret ou ia Hi € ce contrat, le SENLS se
réserve le droit de ne procéder & aucun decaissement jUsqua = que toutes les reserves

émises soient levées par l'audit final
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Article 8 : Annexes
Les documents annexés au present contrat sont

Annexe 1 : Le budget
Annexe 2 : Canevas du rapport mensuel de 'UPEC
Annexe 3 : Canevas GAS

Annexe 4: Canevas du Rapport Financier
Article 9 ‘ Dispositions finales

Le présent contrat est &tabli en double exemplaires originaux €t prend effet a compter du 1% janvier
2018.

Fait & Nouakchott, en deux exemplaires originaux, & 0 6 JUN 2018

Pour le SENLS Pour le CH de Kiffa

-~

L A Demheha
——

i Ould-Sidi Aly
,if,lhé"fion | Dicagieur du CH de Kiffa

Dr Elvak Ahmed Baba
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FICHE DE STOCK

O Nouakchott

\ O Rosso

O Nouadhibou

Kiffa

Zouératel O Amitié (Nktt)

Ministere de la Santé

O ARV

DCI (et éventuellement nom de la spécialité)

m| Médicaments 10

Dosage

Informations sur le produit

0 Consommables

Forme galénique

O Réactifs

Conditionnement
(contenant + quantité)

Consommation

Date de péremption Numero de lot Seuil de commande Mensuelle Moyenne
! STOCK _
DATE PROVENANCE ENTREE | DESTINATION SORTIE THEORIQUE | OBSERVATIONS
\ (=BALANCE)
|

Document a Conserver

Annexe 3_ Canevas GAS _Fiche de

stock RC ARV et Fiche de Requisition



