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AVIS DE RECRUTEMENT DE CONSULTANT A COURT TERME. 

« Financement de la santé en Haïti » 
 
Contexte 
 
La majorité des pays en développement n'atteindront pas leurs objectifs en matière de 

couverture universelle et de réalisation des objectifs de développement durable (ODD) 

liés à la santé et à la pauvreté, à moins qu'ils ne prennent des mesures urgentes pour 

renforcer leur financement de la santé. Un peu moins d'une décennie avant l'échéance 

fixée par les ODD en 2030.  3,6 milliards de personnes n’ont pas accès aux services de 

santé les plus essentiels et 100 millions de personnes déjà en situation précaire se 

retrouvent poussées dans la pauvreté parce qu'elles paient de leur poche des services 

de santé. Il est évident que les progrès accomplis dans la réalisation de la Couverture 

Universelle en Santé (CUS) , élément central de l'ODD 3, pourraient stimuler une 

croissance économique inclusive et durable, mais il faudrait pour cela que les pays 

atteignent un financement de la santé performant, c’est-à-dire adéquat, résilient et 

durable, comprenant une mise en commun suffisante pour répartir les risques financiers 

d'une mauvaise santé; ainsi que des dépenses efficaces et équitables pour assurer, à 

tous les niveaux souhaités, une couverture de qualité et la protection financière des 

services de santé (Banque Mondiale, 2019)1.  

Les données sur les dépenses de santé en Haïti disponibles sur les cinq dernières 

années, démontrent que les dépenses de la santé diminuent de manière importante (de 

USD 34 par habitant à USD 23 par habitant entre 2015 et 2019) alors que les dépenses 

publiques de santé ne représentent qu’un tiers de la cible de 15% déterminée par la 

déclaration d’Abuja (variant de 4,4% à 5,4%)2. De plus, les fonds disponibles sont mal 

utilisés et ne favorisent pas l’accès universel aux services de santé tel que défini par la 

politique nationale de santé (PNS 2012-2037). On estime que la part du paiement direct 

dans le financement de la santé a évolué de 34% à 43% au cours de la période entre 

2015 et 2019 avec les conséquences connues que sont : l’exclusion des services de 

santé, les dépenses catastrophiques et l’appauvrissement pour la majorité de la 

population. Une meilleure organisation de la mobilisation, de la mise en commun, de la 

gestion et l’utilisation des ressources pour la santé en faveur du plus grand nombre de la 

 
1 Financement de la santé à haut rendement pour la couverture maladie universelle : Impulser une croissance 
durable et inclusive au 21e siècle.  
2 Banque mondiale. 2023. World Bank Open Data. Disponible sur : https://data.worldbank.org/ 
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population et des groupes vulnérables et prioritaires en particulier est plus que 

nécessaire.   

Pour ce faire, le Gouvernement Haïtien a entrepris plusieurs initiatives3 dans l’optique 

d’atteindre la couverture santé universelle dans un avenir proche. On peut citer entres 

autres l’organisation d’une conférence internationale sur le financement de la santé en 

avril 2015.   A l’issue de la conférence, le Ministère de la Santé Publique et de la 

Population (MSPP) de la République d’Haïti a mis en place un Comité Technique 

d’élaboration de la Stratégie Nationale de Financement de la Santé (CT SNFS). Ce 

comité était constitué de techniciens de la Direction générale (DG) du MSPP, du Service 

d’Économie de la Santé (SES) de l’Unité d’Étude et de Programmation (UEP) du MSPP, 

de l’Agence Américaine pour le Développement International (USAID), de la Banque 

mondiale (BM) et de l’Organisation Mondiale de la Santé/Organisation Panaméricaine de 

la Santé (OPS/OMS). 

Les 13 janvier et 8 mars 2017, le CT SNFS a présenté les résultats de la première phase 

de ses travaux (analyse situationnelle du Financement de la Santé (FS) en Haïti, rapide 

état des connaissances sur le FS et liste d’options stratégiques envisageables pour la 

SNFS) au Ministre ainsi qu’au DG du MSPP. 

En 2019, pour finaliser ces initiatives, un diagnostic du financement du secteur de la santé 

a été préconisé par le MSPP.  Ce diagnostic permettra de mettre à jour les évidences et 

de mieux orienter les décisions politiques en matière de financement de la santé. Une 

série d’analyse/études et de conférence sera réalisée par le MSPP avec l’appui de ses 

partenaires techniques.  

Vu l’importance de l’élaboration et de la mise en œuvre de la Stratégie Nationale de 

Financement de la Santé (SNFS) dans le Plan Directeur Santé (PDS) 2021-2031, le 

MSPP vise à réanimer ce diagnostic de financement du secteur de la santé en 2023. 

Les présents termes de référence sont rédigés en vue de recruter un Consultant à court 

terme qui appuie le projet HLP/HF et le MSPP via l’UEP afin de relancer les réflexions et 

les travaux autour du financement durable de la santé en Haïti. 

Le/La Consultant(e) travaillera en étroite collaboration avec le Directeur de l’UEP et le 

Conseiller Technique Senior de HLP/HF en charge du dossier. Il/Elle aura à collaborer 

avec les partenaires techniques et financiers concernés par ou impliqués dans le 

financement de la santé. 

 

 

 

 

 
3 Draft de document de la stratégie de financement de la sante; FONASSA; commission présidentielle pour la santé; 
etc.  



3 
 

Fonctions Principales  

Appuyer HLP/HF et l’UEP dans : 

• L’organisation d’un atelier sur le financement de la santé  

• L’élaboration d’une proposition de feuille de route définissant le processus de 

développement de la stratégie nationale de financement de la santé. 

• La mobilisation/mise en place du « Groupe thématique financement de la santé » 

qui assurera le développement de la SNFS. 

• La réalisation d’un atelier de vulgarisation des résultats de l’évaluation des 

infrastructures de l’investissement public en santé (PIP) - (appui technique et 

administratif). 

 

Livrables 

• Une proposition de calendrier de travail ; 

•  Les termes de référence de l’atelier sur la dissémination des résultats de 

l’évaluation des infrastructures du PIP ; 

• Le rapport de l’atelier assorti de recommandations pour structurer la mobilisation 

de ressources additionnelles ; 

• Un inventaire des travaux et réflexions réalisés en Haïti dans le domaine du 

financement de la santé ; 

• Les termes de référence de l’atelier sur le financement de la santé  

• Le rapport de l’atelier incluant les éléments essentiels de la feuille de route ainsi 

que la constitution du groupe thématique financement de la santé 

• La proposition de feuille de route pour l’élaboration de la stratégie nationale de 

financement de la santé / cadre de gestion du financement de la santé. 

 

Durée de la consultation. 

La Consultation s’étalera sur une période de 6 mois pour un total de 60 jours de 

consultation. 

 

Modalités de paiement. 

Les paiements seront effectués au prorata prédéterminé de la remise de livrables.  

 

Compétences requises : 

• BAC +6, Maitrise ou PhD avec minimum 4 ans d'expérience en économie de la 

santé, en Santé publique, dans le financement de la santé ; 

• Grande capacité d’analyse et de synthèse ; 

• Souci de la qualité et de la rigueur 

• Capacité de travailler en équipe en milieu multidisciplinaire de niveau décisionnel ;   
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• Pratique dans l'élaboration de politiques, plan stratégique et opérationnels selon 

une approche participative ;   

• Grande capacité de facilitation ; 

• Bon leader ;  

• Sens de l’organisation, de la planification 

• Capacité à résoudre des problèmes complexe 

  

Les dossiers de candidature doivent contenir une lettre de motivation, le CV et les 

copies des diplômes.  

Les dossiers pourront être envoyés par mail à l’adresse info@groupcroissancehaiti.com 

au plus tard le 22 décembre 2023.  

Le mail portera en intitulé la mention « Consultant à court terme HLP/HF-UEP ». 

 

 

mailto:info@groupcroissancehaiti.com

