Formulaire
VISITE INITIALE DE SITE
Intitulé de la proposition de projet Date de Visite
Equipement du Service de Pédiatrie du CHR de Daloa. 07 Juillet 2008
Lieu (village, sous-préfecture, préfecture) Personnel effectuant la visite (nom,

Sis au sein du Centre Hospitalier Régional (CHR) de la Région du Haut Sassandra, |signature et contact)
Commune de Daloa.
Mlle FALL Yacine, en la présence du Chef

Demandeur (organisation, nom et contact détaillés) du Service de Pédiat;i?

Service de Pédiatrie représenté par son Chef : ’ LL_"

Dr SEA Armand (06 18 78 18 /02 02 36 88 /32 78 31 44) _—35] i

Date de soumission de la proposition de projet Comment le projet a-t-il été identifié ?

19 Juin 2008 Par le Directeur Administratif Régional (RAQO) a qui la

demande de financement a été soumise.

Bréve description du projet

1l sagit de renforcer la capacité de prise en charge des enfants malades par le renforcement de 1’équipement pédiatrique du CHR.
Par un accroissement du matériel, I’on contribuera 2 rendre ce service plus opérationnel, plus rapide et I’on aboutira a terme, a la
réduction du taux de mortalité infantile.

La proposition de projet et le budget semblent ils réalistes? Le demandeur (organisation) semble t-il étre capable de
mettre en ceuvre le projet? Y a-t-il des facteurs qui pourraient retarder la mise en ceuvre du projet dans les délais des
trois mois requis maximum aprés décaissement des fonds?

Sur la base des besoins exprimés, le devis soumis semble réaliste et le partenaire d’exécution semble capable d’en assurer la
livraison car I’Entreprise «Diffusion Médicale» est I'une des succursales du groupe, spécialisé en Matériel Médico-chirurgical et
dont le siege est & Abidjan.

Le projet semble- t-il nécessaire / utile? Comment peut-il avoir un impact positif sur les attitudes 4 I’égard de la mission,
son mandat ou le processus de paix?

(inclure votre évaluation, ainsi que tout commentaire pertinent fait par le demandeur, les bénéficiaires, ou les représentants de la
communauté rencontrés sur le site)

Le CHR de Daloa, représente le plus grand centre Hospitalier de toute la Région du Haut Sassandra, ¢’est donc lui qui reoit tous
les cas grave des villes et villages environnants. En accroissant sa capacité de prise en charge des malades, L.’ONUCI participe
ainsi & ’amélioration des conditions sanitaires de la Région toute entiére.
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Matériel Médico-chirurgical
Equipement-Promotion de produits
Pharmaceutique Laboratoire et Maintenance

Diverses Fournitures et Prestation de services

C.C.N°9331931T
R.CN° 174 140

Daloa le 08/ 07/ 08

CLIENT: DR SEA ARMAND
Sce pédiatrie CHR de Daloa

PROFORMA N° 0028/08/DMD

DESIGNATION Quantité  |Prix unitaire Prix total
Matelas skal 12 40 000 480 000
Appareil d'aerosol 1 160 000 160 000
Bouteille (bobone) d'oxigéne 2 350 000 700 000
canule pédiatrique 10 2 500 25000
Masque d'oxigéne robuste = 40 000 160 000
Potence métallique 20 80 000 1 600 000
Aleze 5 7 500 37 500
tensiométre pédiatrique 5 50 000 250 000
Réfrigerateur 1 180 000 180 000
stéthoscope 4 15 000 60 000
pése personne EKS 3 150 000 450 000
Pése bébé salter 1 350 000 350 000
Couveuse 2 1 800 000 3 600 000
Aspirateur pédiatrique 1 391 000 391 000

TOTAL H.T 8 443 500

TVA 18% 1519 830

TTC 9 963 330
Arreté la présente proforma a la somme de: NEUF MILLIONS NEUF CENT
SOIXANTE TROIS MILLE TROIS CENT TRENTE FRANCS CFA.

Le responsable
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Siége Social : 01 B.P 4487 ABIDJAN 01-Rue du Commerce, Immeuble Borija Plateau <
® 1 (225) 20 33 13 16. Fax : (225) 20 32 82 51. Cé1 : (225) 07 07 51 82. E-mail : difmed @yahoo
Banques : BNI N° : 219 02 000 381 - SGBCI N° 114 326 408 17 Commerce - ECOBANK A 00 590 100 100 000 136 490 12
& BOUAKE — 01 B.P 2002 Bké — Route du C.H.U- % : (225) 31 63 99 55
=~DALOA — Route d’Issia face gare de San-Pedro - : (225) 32 78 44 83 — Cel: 07 43 21 55
=~MAN - B.P 1955 Man- Route du C.H.R - # : (225) 33 79 18 21



MINISTERE DE LA SANTE République de Céte d’Ivoire
ET DE L’HYGIENE PUBLIQUE Union-Discipline-Travail

DIRECTION REGIONALE DU HAUT SASSANDRA

CENTRE HOSPITALIER REGIONAL DE DALOA

B.P. 207 Tél:32-78-31-44/06 18 78 18

Dr SEA Armand

Meédecin

Chef de Service de Pédiatrie du CHR de Daloa Daloa le, 19 juin 2008

a MONSIEUR L’ADMINISTRATEUR
REGIONAL DE L’ONUCI
SECTEUR OUEST

DALOA

Objet : Demande d’aide

Monsieur I’ Administrateur,

Le Centre Hospitalier Régional (CHR) de Daloa, représente 1’hopital de
référence dans la zone du Haut Sassandra. A ce titre il regoit tous les cas de
pathologie non maitrisés dans les Centres périphériques dans différentes
specialités. Mais par manques d’équipement il rencontre beaucoup de
difficultés.

Nous venons par la présente note vous poser celles du service de Pédiatrie.
Nous recevons en moyenne quarante (40) malades par jours dont dix (10)
nouveau-nées venant des maternités périphériques et du service de Gynécologie.

Les pathologies les plus courantes sont les anémies sévéres et le paludisme
dans sa forme grave.

Notre unité de néonatalogie regoit en moyenne dix (10) nouveau-nées par
jours pour souffrance néonatale, infections néonatales et prématurité. C’est a ce
niveau que se situe notre probleme.



En effet, sur dix (10) nouveau-nées regues en urgence nous enregistrons
environs plus six (06) décés soit environ 60% par jours du fait des conditions
précaire et du manque de matériel. Nous ne disposons que d’une seul et unique
couveuse de capacité d’une place datant de plus de quinze (15) ans dont 1’état de
stérilité laisse a désiré. Face a cette situation déplorable, du fait des moyennes
limitées de notre Direction & cause des finances et du fait aussi de la situation
socio économiques du pays ; nous nous tournons vers vous afin de sollicité votre
aide : Nous avons besoin de couveuses.

Vous contribuerez ainsi, Monsieur ’administrateur a sauver les vies de
nombreuses nouveau-nées qui ne demande que des conditions minimales pour

survivre.

Par ailleurs nous avons contacté un fournisseur afin d’avoir une idée du
cout de ce matériel médical.

Vous trouverez ci jointe une facture proforma.
Nous vous tenons a votre entiére disposition pour toute information

complémentaire ou pour une visite de nos locaux pour faire un état des lieux si
eéventuellement notre demande retenait votre attention pour une issue favorable.

Je vous, Monsieur 1’Administrateur, de recevoir nos remerciements
anticipes et I’expression de notre profonde gratitude.

Docteur SEA Armand



I'- LA PRESENTATION DU CHR DE DALOA

L’hépital se présente 4 travers son 1identité, ses infrastructures et son
organisation.
A/ I’ IDENTITE

Construit sur le site actuel en 1901, I’H(’ipital Central de Daloa a été
érigé en Centre Hospitalier Régional (CHR) en 1980.

Situé au quartier Kirmann, le CHR de Daloa s’étend sur une superficie
d’environ 27 hectares dont 15 hectares batis. Il est [imit¢ 3 Est par
I"abattoir municipal, 4 I’Ouest par des habitations, au Nord par le Lycée II
¢t au Sud par un bas-fond. 1] est § la fois I’hopital de référence du District
Sanitaire de Daloa et de Ia Région Administrative du Haut Sassandra.

En 1995, le CHR a été réhabiljte dans le cadre du projet BAD/Santé.
Une seconde réhabilitation partielle a commencé en avril 2006 et est
achevée en 2007 concernant Jes batiments de la Médecine et de |a Maternité
dans le cadre du Programme de Soutien a Ia Décentralisation et 3
I’ Aménagement du Territoire (PSDAT) financé par I’Union Européenne.

B/ LES INFRASTRUCTURES

Le Centre Hospitalier Régional de Daloa dispose de 32 batiments
dont :

- 20 fonctionnels qui abritent les services de soins, les services
administratifs, les services médico-techniques et les services
généraux ;

- 03 qui abritent les services extérieurs : le Centre Régional des
Infrastructures, des Equipements et de la Maintenance

(CRIEM), I’Antenne du Centre National de Transfusion
Sanguine (CNTS), ’ONG Aconda depuis octobre 2007 :

- 03 non fonctionnels ;
- 03 qui servent de logements (6 appartements) ;
- 03 préaux.



Le CHR dispose également de 03 bassins d’épuration d’eaux usées

venant des services.

Avec la réhabilitation des pavillons de la Médecine et de la Maternité,
la capacité théorique d’accueil du CHR passe de 157 lits en 2006 a 180 lits

en 2007.

Tableau n®1: REPARTITION DES LITS PAR SERVICE

SERVICES Capacité Capacité Réelle
Théorique (lits ouverts)
Chirurgie 36 | 36
Médecine 42 42
Pédiatrie 33 30
Gynéco-obstétrique 62 25
Ophtalmologie 04 04
ORL 03 02
i TOTAL 180 lits 139 lits

Le CHR dispose d’un plateau technique composé :

- d'un bloc chirurgical avec deux salles d'opérations dont une

non fonctionnelle ;

- d’un bloc obstétrical avec deux salles d’opérations dont une non

fonctionnelle ;

- d’un Cabinet dentaire avec deux fauteuils dont un en état moyen

de fonctionnement ;
- d’un mini bloc opératoire d’Ophtalmologie ;

- d’un électrocardiographe ;




- d'un Laboratoire d'analyses médicales ;
- d’une Pharmacje ]

- d'un service d'Imagerie Médjcale comprenant une salle de radjo
conventionnelle non fonctionnelle depuis 1998 et une salle de
radio télécommandée fonctionnelle et une unité d’échographie.

Aussi le CHR dispose-t-il des services généraux Cl-apres :
- Une cuisine non équipée ;
- une buanderie €quipée ;

- Une morgue concédée ay privé ;
- un parc automobile de deux véhicules (deux ambulances)

C/ L’ORGAN ISATION

L’organisation se fonde sur les organes de gestion et sur I’ensemble
des ressources humaines.

I - Les oroanes de gestion

Les organes de gestion sont définis par le Décret n° 98-379 dy 30 juin
1998 portant organisation et fonctionnement des Ctablissements sanitaires
publics urbains n’ayant pas le statut des Etablissements Publjcs Nationaux,

- Le comité de gestion (COGES) est présidé par le Préfet de Région
du Haut Sassandra, Préfet du Département de Daloa. I.c COGES s’est réuni
une fois lors de I’examen du bilan de gestion 2006 et de I'approbation du
budget 2007.

- La Commission Médicale Consultative (CMC) du CHR de Daloa est
présidée par le Docteyr DJEHI Bi Dje, Médecin au service de Chirurgie.
Cette commission s’est réunie deux fois afip d*émettre des avis techniques
¢t des recommandations relatifs au  fonctionnement des services de
’Hépital.



- Le Conseil d’Etablissement est présidé par le Directeur de
[’établissement. Cet organe s’est réuni trois fois pour les questions relatives
au fonctionnement des services.

- Le comité de médicaments présidé par le Docteur VANIE Bi Fouad
Eric. Ce comité s’est réuni une fois pour la gestion des dons en
médicaments.

- Le Comité¢ d’Hygiene présidé par Monsieur GUINDO Adama,
Technicien d’Assainissement. Ce comité a fait la formation des garcons ct
filles de salle en matiére de gestion des déchets.

- Ces différents organes ci-dessus assistent et conseillent ’équipe de
Direction gérante des ressources humaines.

2 — Les ressources humaines

Pendant I’année 2007, le CHR de Daloa a mené ses activités avec un
effectif de 165 agents. La répartition de ce personnel figure dans le tableau
ci-aprés. (Voir tableau n° 2 : Répartition du personnel par catégorie socio-
professionnelle).




Tableau n°2 : REPARTITION DU PERSONNEL PAR CATEGORIE

SOCIO-PROFESSIONNELLE

Agent | Contractuel | Contractuel Agent Total Total
Catégorie deI'Etat| del'Etat CHR COPADES *| Effectif | Effectif
Médecins 7 Médecins Spécialistes
toutes catégories 22 22 15 Généralistes
Chirurgien
Dentiste 3 3
Pharmacien 1 1
1 SUS (Surveillant d'Unité
de Soins)
3 Instrumentistes
Infirmiers 4 en Ophtalmologie
toutes catégories 48 48 7 Anesthésistes
29 IDE (Infirmiers Diplémé
d'Etat)
3 en ORL
1 en Cardiologie
Sages Femmes 14 14
2 PGP (Préparateurs
Techniciens Gestionnaires en Phcie)
Supérieurs 11 11 3 Techniciens Radio
toutes catégories |1 Agent d'Assainissement
5 Techniciens Laboratoire
Aides soignants 8 8
1 Administ. Sces Financiers
Personnel 1 Secrétaire Administratif
Administratif 6 6 2 Adjoints Administratifs
1 Agent de Bureau
1 Secrétaire dactylographe
Personnel Social 5 5 3 Assistants Sociaux
(Assistant Social) 2 Educatrices Préscolaires
20 Gargons de salle
10 Filles de salle
4 Manceuvres
Agents Journaliers| 10 21 17 46 4 Caissier(es)
5 Vendeuses ‘
2 Agents de Bueau
1 chauffeur
Agent Communal 1 1 1 Chauffeur
TOTAL 128 1 21 17 165

* Coopérative des Agents Déflatés de la Santé (COPADES)
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Monsieur le Directeur
de DIFFUSION MEDICALE
01 BP 4487 ABIDJAN 01
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Objet : Lettre de notification

™onsieur le Directeur,

Votre entreprise a été éligible a |'appel d'offres F 101/07 relatif a la fourniture

de matériels de laboratoire de 'URES de Daloa.

Vous avez, par conséquent, été attributaire du lot 1 avec 17 MiCroscopes
binoculaires dont 1 microscope avec caméra et du lot 2 avec 16 miCroscopes
binoculaires.

Soit au total 33 microscopes pour un montant total TTC de 67 349 986 F.

Vous félicitant de cette qualification, nous vous invitons & cette fin & venir a

nos bureaux pour la signature du contrat de Marche.

Veuillez croire, Monsieur le Directeur, a l'expression;{;Ig’---h;(éht_re';_'c__t_)_llaboration et

de nos salutations distinguées.

02 BP. 150 DALOA / Tél/Fax: 3278 20 38 DALOA



