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I. CONTEXTE ET JUSTIFICATION : 

La politique nationale de santé du Mali est basée sur les principes des soins de santé primaires, 
sur l'initiative de Bamako et sur la stratégie africaine de développement sanitaire. Les priorités 
de l'action sanitaire sont réservées à la prévention des maladies, à la promotion sanitaire et au 
bien-être de la famille en milieu rural et périurbain ainsi qu'à l'amélioration de l'accès des 
populations les plus pauvres aux soins de santé. 

La couverture sanitaire universelle est l’objectif ultim de cette politique nationale de santé au 
Mali.  
Le processus de la couverture sanitaire universelle au Mali est marqué par  trois régimes qui 
sont: l’assurance maladie obligatoire qui couvre les salariés (environ 17%), le régime 
d’assistance médicale qui couvre les indigents (à hauteurs de 5%) et l’assurance volontaire 
(mutualité) qui doit couvrir  les (78%). Malgré le soutien important des autorités, des difficultés 
d’approches demeurent pour sa mise en route. C’est pourquoi les autorités ont décidé de faire 
de la couverture sanitaire universelle un véritable levier pour accélérer l’atteinte des indicateurs 
en matière de santé notamment les ODD. Ce qui a permis la mise en place du RAMU (régime 
d’assurance maladie universelle), vaste chantier pour répondre aux préoccupations des  
populations. Le niveau de mise en œuvre du RAMU et son articulation avec les SSP doivent 
être analysés et partagés selon le cadre de référence HBP répondant aux objectifs en annexe. 
Pour ce faire l’expertise d’un c consultant s’impose. 
 
 

II.  OBJECTIFS DU MANDAT : 

II.1. Objectif général : 

Faire l’état des lieux des SSP pour la couverture sanitaire universelle en utilisant le  Cadre de 

référence HBP pour les prestations de soins de santé primaires. 

II.2.  Objectifs spécifiques : 

• Organiser des entretiens avec des acteurs de tous les composants des domaines HBP 

(organismes de financement de la santé, acheteurs de services de santé, organismes 

de réglementation des fournisseurs, fournisseurs de soins de santé primaire (SSP), 

organismes chargés de l'inscription des bénéficiaires etc.); 

• Schématiser avec l’équipe pays   l’étude de cas du Mali sur les prestations de SSP 

pour la CSU, en utilisant le cadre de référence HBP du collaboratif JLN;Faciliter 

l’atelier de collecte et de validation des données de l’étude de cas Mali 

sur les prestations de SSP pour la CSU. 

• Elaborer le rapport provisoire  de l’étude de cas HBP Mali et le soumettre au groupe 

pays ; 
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• participer à la séance webinare d’information sur   l’étude de cas HBP Mali avec les 

facilitateurs JLN  

• Rédiger  le rapport final de l’étude de cas HBP Mali  à soumettre à la validation 

avant  l’atelier international JLN en Décembre 2017 

III.  RESULTATS ATTENDUS :  
 

- Des entretiens sont organisés avec des acteurs de tous les composants des domaines 

HBP (organismes de financement de la santé, acheteurs de services de santé, organismes 

de réglementation des fournisseurs, fournisseurs de soins de santé primaire (SSP), 

organismes chargés de l'inscription des bénéficiaires etc.); 

- Le schéma de l’étude de cas du Mali sur les prestations de SSP pour la CSU, en utilisant 

le cadre de référence HBP du collaboratif JLN est rendu disponible par le consultant et 

l’équipe pays   ;  

- Le rapport provisoire de l’étude de cas HBP Mali est élaboré et soumis au groupe pays ; 

- La séance webinare d’information sur   l’étude de cas HBP Mali avec les facilitateurs 

JLN est tenue ; 

- Le rapport final de l’étude de cas HBP Mali  est soumis à la validation avant  l’atelier 

international JLN en Octobre 2017. 

IV.  METHODOLOGIE : 

4.1 Phase préparatoire : 

- la validation des présents termes de référence par JLN pays, 
- le recrutement du consultant à partir d’un appel à candidature ouvert, 
- l’harmonisation des points de vue sur les termes de référence entre JLN pays  et le 

consultant, 
- l’élaboration par le consultant d’un cahier de mission qui sera soumis à à JLN pays. 

 
 
4.2 Phase de la collecte d’informations :  

Les activités prévues pendant cette phase seront élaborées par le consultant et feront partie 
intégrante de l’offre technique de son dossier de candidature.  

4.3 Phase de production :  

Au terme de la mission, un rapport comprenant les livrables cités au niveau des résultats attenus 
des présents termes de référence seront produits et soumis à la validation de JLN pays dans un 
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délai qui fera partie intégrante du contrat de prestation. Tous les autres supports utiles issus de 
la mission seront mis à la disposition de JLN pays.   

V. RESSOURCES HUMAINES : 

 La mission sera exécutée par un (1) consultant qui sera sélectionné à partir d’un appel à 
candidature ouvert sur la base des dossiers (CV et proposition d’offres technique et financière) 
soumis à JLN pays. 

 Une commission sera mise en place au niveau de JLN Pays pour cet exercice et la sélection se 
fera sur la base d’une grille d’évaluation des dossiers. Ci-joint le profil du consultant recherché: 

- un administrateur de l’action sociale de nationalité malienne de niveau supérieur (Bac 
+ 4 ans au moins) ayant une expérience d’au moins dix (10) dans les SSP ou la CSU,  

- une connaissance approfondie des textes juridiques relatifs à la santé, au 
développement social et la décentralisation du Mali, 

-  une bonne connaissance de l’environnement socio-sanitaire du Mali ; 
- La maitrise de l’anglais est obligatoire. 

 

VI.  DUREE DE LA MISSION : 

La durée maximale de la mission est de trente un (31) jours. 

VII.  BUDGET :  

Dans le cadre de cette mission, les honoraires du consultant et les frais relatifs à ses 
déplacements pour la collecte des données à  Bamako seront supportés par JLN pays sur la base 
d’une analyse de la proposition d’offres technique et financière.  

VIII.  DATE LIMITE DE DEPOT DES DOSSIERS DE CANDIDATURE  : vendredi 
le 06 octobre à 16heures 

IX.  LIEU DE DEPOT DES DOSSIERS DE CANDIDATURE : la Direction 
Nationale de la Protection Sociale et de l’Economie Solidaire avec la 
mention « recrutement de consultant JLN ». Les copies électroniques pourront 
être envoyées aux adresses suivantes : minjul2@yahoo.fr ; 
sogocoulibaly@yahoo.fr avec en objet « recrutement de consultant JLN » 
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ANNEXE 

Objectifs HBP 

1. Health Outcomes—Improving population health   

2. Financial Protection—Limiting the burden of health care costs for patient populations  

3. Quality—Improving provider quality of care  

4. Efficiency—Improving efficiency in healthcare delivery  

5. Equity—Improving health objectives for marginalized or disenfranchised patient 
populations 

6. Sustainability—Improving healthcare sustainability by lowering overall healthcare 
expenditure growth 
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NB : Le cadre de référence HBP (Health Benefits Policy) ci-dessous 
élaboré par JLN (Joint Learning Network) représente les objectifs en 
matière de santé et les politiques interconnectés pour la mise en œuvre du 
paquet de soins santé primaire dans le cadre de la couverture sanitaire 
universelle. 

 

 

 

 

 

 

 



 

7 

 

 

 

 

 


