République du Sénégal Grand Duché de Luxembourg —

COMPTE RENDU DE LA 7*™ REUNION DU COMITE TECHNIQUE DE
SUIVI ET DE COORDINATION DU PROGRAMME SEN/025

19-01-2011

Le 19 janvier 2011, de 9h00 a 14h20, s’est tenue, & la salle de conférence du Conseil Régional de
Saint-Louis, la septigme session du Comitg Technique de Suivi et de Coordination (CTSC) du
programme SEN/D25 - Santé de base. 5 :
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* A. ORDRE DU JOUR

1. Mot de bienvenue du Président ;

2. Mot d'introduction du Coordonnateur Général, suivi d'une présentation des participants {tour
v de table) ; = R

3. Validation du compte-rendy du 6™ CTSC : suivi des’conclusions et récommandations o
4. Présentation du rapport d'activités Q472010 ;: |

5. Présentation de la planification et de Ia programmation Q1/2011 ;

8. Points de discussion :

7. Synthése générale et recommandations,

.

B. DEVELOPPEMENT

oy

La réunion était présidée'par Dr Amadou Djibril BA, Coordonnateur de la CAS/PNDS, qui a d’embiée
souhaité |a bienvenue aux invités et a insisté sur l'importance de cette rencontre périodique.

Le Coordonnateur Général a pris la parole & sa suite, H a insiste sur le temps qu'il restait jusqua la fin
du projet (14 mois) et a formulé le souhait que de cette réunion découlent de fortes recommandations,
tout en soulignant sa conviction que les objectifs seront atteints ay terme du projet.

Le Vice Président du Conseil Regional de Saint-Louis a & son tour pris la parole. Il a remercié le projet
pour son intervention massive et bénéfique pour les populations. Par ailleurs, il a apprécié cette
rencontre du CTSC comme force de propositions,

Les trois intervenants n'ont Pas manqué de souhaiter & tous une bonne annce 2011.
Un tour de table a permis & chaque participant de se présenter.,
Le président de séance a présenté I'ordre du Jour qui a été valids.

B.1. Validation du compte-rendu du CTSC n°6

A ce Sujét, I&. Coordonnateur de la CAS/PNDS a fait remarquer que chaque participant regoit
systématiquement le compte-rendu des CTSC » chacun devrait donc le tenvoyer aprés amendement.

L3

L'ENP SEN/025 a présenté le suivi des recommandations de la demiére réunion du CTSC -

= 1 recommandation effective :

R1 : Réftexion sur la prise en charge de la DEM et du SAMU dans les missions de suivi sur le terrain,

» 3 recommandations en cours d'application :



R2: Aider le coordonnateur des ASNU & prendre en compte les données de tous les partenaires dans
sa présemtation ;

R3 : Veiller & éviter tout retard supplémentaire dans le processus de déroulement des infrastructures :

R4 : Améliorer le circuit d'informations et de coordination entre la CC SEN/025 et les RM, depuis
Félaboration des requétes Jusqu'a la réception des piéces justificatives et des rapports, en passant par
la réception des fonds et I'exécution des activités.

B.2. Présentation du rapport d'activités Q4/2010
Le CTP SEN/025 et 'ATHA ont présenté e bilan des aclivités du quatriéme trimestre 2010,

A la suite du CTP et de I'ATHA, ies représentants des ASNU ont été invités a faire leurs
présentations :

= L'administrateur santé de I'UNFPA, coordonpateur des ASNU pour le PIC II, a regretté n'avoir
Pas eu le temps ni de préparer une présentation PowerPoint, ni d'intégrer les données des
autres partenaires que sont I'OMS et IUNICEF. Il promet néanmoins de réagir dans les plus
brefs délais.

- Cent (100) Infirmiers chefs de postes de la région de Saint-Louis ont été formés en
SONUB ;

- Pour la cible nouveau-né, la fornation en SPNN couplée & la GATPA a concemsé 30
sages femmes de Saint-Louis et 15 de Matam :

- 1l a beaucoup insisté sur Ia complémentarité des actions entre coopérations multilatérale
et bilatérale. Par exemple, pour I'activité relative & l'amélioration de I'accessibilité |
{'échographie dans les districis sanitaires la région de Saint-Louis, si 'UNFPA met en
place des appareils d'échographie, le programme SEN/025 doit former les prestataires.

* Le représentant de I'OMS a rappelé les axes d'interventions de leur programme : I'appui a la
mullisectorialité, I'appui & I'hygiéne dans les villes cibles de la GOM, I'appui 4 la CAF/SP pour
le développement des mutuelles et |a formation sur le CDSMT.

* La représentante de I'UNICEF a souligné que leur appui va vers la supervision en SMNI et
PEV, ainsi que I'acquisition en équipements (motos, frigos, etc.).

Ensuite, les MCR de Matam, Louga et Saint-Louis ont successivement présenté le bilan des AMO et
leurs perspectives :

* Pourla RM de Matam, les districts de Matam et de Kanel n'ont exécuté aucune activité malgré
un financement de la part du programme SEN/O25 de l'ordre de 10627 110 FCFA et
9 238 500 FCFA respectivement pour les DS de Kanel et de Matam. La RM est a 15%
d'exécution des activités financées et le DS de Ranérou est & 21%.

» Pour la RM de Louga, le taux d'exécution global par rapport au budget tolal des AMO est
encore faible : 6% pour la RM et 7% pour les DS de Dahra et Linguére.

» Pour la RM de Saint-Louis, le taux d'exécution est bon dans I'ensemble. Par rapport au
financement déja mis en place dans les différents districts, le niveau de consommation est de
33% pour le DS de Saint-Louis, 50% pour la RM de Saint-Louis el le DS de Dagana, 80%
pour le DS de Podor, 100% pour les DS de Richard-Toll el de Pété,

Les RM ont eu & déplorer une mise & disposition des fonds tardive, conséquence directe des retards
observés dans lenvoi des requétes de financement par les RM elles-mémes. De plus, les
nombreuses campagnes de vaccination, de distribution de moustiquaires et de vitamine A, ainsi que
tes nombreuses activités initices par le niveau central et les partenaires en fin d'année, expliquent les
difficultés rencontrées au bon déroulement des aclivités,

Aprés toutes ces présentations, les débats ont &té ouverts. Les interventions consistaient en des
questions, des contributions et/ou des recommandations.

Les questions principales soulevées se résument comme suit :



= Interpellation du niveay central en ce qui conceme () la mise en place de la teléphonie et (i)
la non réactivité des DS de Matam et de Kane| :

* Inlerpellation des communes quant & leurs capacités a mobiliser effectivement leur
contribution financigre Pour la bonne marche du volet GOM;

» Interpellation sur [e niveau d'implication des femmes dans les dispositifs de GOM pour
I'entretien des animaux 3

* Information du CTSC sur le sur le probléme rencontré avec la radio communautaire Djoloff
FM : non retrait du chéque au niveau de la RM de Louga et difficuliés de collaboration avec le
Bureau Régional de I'Education et de I''nformation pour 1a Santé :

* L'absence de format unifig pour une meilleure présentation des ASNU lors des CTSC :

* Implication insuffisante des Collectivités Locales (CL) par I'AGETIP dans le processus de
déroulement des travaux ;

* L'occupation du site de I'hdpital de Ndioum ayant une incidence directe sur |e démarrage des
travaux ;

* Inquiétudes par rapport & I'entreprise chargée des travaux de construction du CSR de Péte ;
* Le retard de la formation en échographie alors que de nouveaux appareils sont en place.

Les contributions peuvent se résumer a :

* Meilleure coordination entre la CC SEN/025 et les RM ;
¢ Tenir compte de I'expérience de Diourbel dans la mise en place de Ia téléphonie ;
* Expérience de Diourbel et Fatick par rapport & la Référence/Contre référence avec la CTB ;

* Les difficultés des Collectivités Locales, auprés des services dy Trésor, pour mobiliser des
fonds. Il est nécessaire d'impliquer le Ministére des Finances pour amener les Trésoriers
payeurs 4 mettre 3 disposition Ia contribution des collectivités locales. Pour cela, les CL
doivent collectivement interpeller le Ministére des Finances.

La CC SEN/025 a clarifis que, lors d'atelier de validation de F'étude sur la référence contre référence,
les acteurs de Ia téléphonie ont été invités présenter leurs expériences en insistant sur les points
faibles et les points foris. Un des soucis partagés par tous ces acteurs concemait la pérennisation de
ces initiatives qui font tous appel au secteur privé. La présentation des possibilités avec I'ADIE a alors
eu l'approbation du ministére.

En ce qui concerne les problémes rencontrés avec Ja radio communautaire Dijoloff FM, le médecin
chef de district informé doit faire des propositions a la CC SEN/025,

Au terme des débats, la synthése duy président de séance retient ;

* Unretard a tous les niveaux, mais surtout au niveau du volet génie civil :

* Un probléme de mobilisation des fonds des CL pour la GOM :

* Insuffisance d'implication des CL dans e suivi des infrastructures a réaliser ;
* Probléme de formation des urgentistes ;

* Probléme de formation des prestataires en échographie ;

* Appel aux responsables des RM et DS pour accélérer la mise en ceuvre des activités qui leur
sonlt dévolues.

Une pause-café a été observée a 12H 10.

B.3. Présentation de Ia Programmation Q1/2011
A la reprise, 'ENP SEN/025 a présenté la programmation du 1* trimestre 2011.

Le suivi des différents chantiers intégrant la tranche 2 (volet génie civil) sera fait selon un
chronogramme trés serre, n'admettant aucun retard dans cette derniére année du projet.

La finalisation du processus d'appel d'offres, avec un plan d'approvisionnement lié aux constructions,
se fera en début d'année 2011,



La mise & disposition de la logistique roulante aidera les équipes cadre de districts et de régions &
jouer leur réle de superviseur et de coordonnateur des aclivités, et & faire la liaison conformément &
leurs besoins de managers.

Le prochain trimestre verra Ia poursuite de la mise en ceuvre des plans d'actions inscrits dans les
AMO. Ces demiers seront révisés dans ce méme temps, aprés une analyse conjointe du déroulement
de la premiére phase entre |a CC SEN/025 et les différents médecins chefs de districts et de régions,
sans oublier les services centraux.

Les ASNU ont a leur tour présenté leur programme pour 2011 :

»  Pour lIe FNUAP - Aprés les ateliers de planification des activités de 2011, on attend la
signature du PTA transmis ay Gouvemement. La supervision formative des postes de santé
initialement prévue en 2010 est reportée en 2011.

atelier contre les maladies negligées, une formation de I'tquipe de Saint-Louis dans le
CDSMT. Il restera l'opérationnalisation de |a multisectorialité.

®  Pour 'UNICEE : Prise en charge des gaps identifiés par la RM de Matam dans le cadre de la
survie de I'enfant,

Les contributions qui ont suivi ont eu trait a:

* La collaboration entre les cadres de concertation régionaux et e niveau central pour |a
pérennisation :

* Un probléme d'ancrage des Programmes &u niveau des CL ;
* La coordination doit se faire entre l'entreprise en charge de la réhabilitation du SAU de

I'hdpital de Ourrossogui et celle qui doit reprendre le réseau eau/assainissement sur le méme
sile ;

* La réflexion sur I'identification et Ia formulation du PIC Ill en partant des legons tirées du PIC
;

= La réflexion sur la maintenance doit bénéficier 4 I'ensemble du pays ;

* Aprés I'étude PPP, le ministére doit s'approprier les résultats et poursuivre le processus pour
la construction d'un hépital de référence Richard-Toll :

* La possibilité d'inclure les activités inscrites dans les AMO révisés dans les PTA des DS et
RM en cours d'élaboration.

C. Points de discussion

Quatre points de discussion ont été soumis au CTSC -

1) Mise en place de Ia téléphonie : aprés un retard certain lié aux différents changements
institutionnels, le ministére doit rapidement faire un choix tant au niveau des acteurs &
impliquer que de ia stratégie a mettre en place :

2) Appui technique de la FMPOS : pour le suivi des activités du programme SEN/025, le
ministére doit identifier le réle des universilaires dans cette demiére année du programme ;

3) Non respect des éngagements financiers contractuels des 5 municipalités cibles de la GOM :
quelle solution & ce gap financier ?

4) Débat sur la TEOM, cause de refus de participation des menages a la redevance de pré
collecte.

D. Conclusions et recommandations

La mise en place de la téléphonie au sein des établissements sanitaires est une priorité pour le
Ministére de la Santé et de Ia Prévention. L'expérimentation d'une telle initiative avec tous les
€léments garantissant sa perennité est la bienvenue. Les lecons tirées seront utiles aux autres régions
du pays, ainsi qu'au PIC I|J.



Le partenariat avec l'université, a travers la Faculté de Médecine. de Pharmacie et d'Odonto-
Stomatologie n'a été identifié qu'en cours d'exécution du PIC li; il est cependant important d'initier
des activités de suivi pour cette derniére annge, méme & petite échelle. Ce partenariat sera renforcé
dans le PIC Ill, d’autant plus que I'Unité de Médecine s'installe a 'UGB de Saint-Louis & partir de cette
annge.

A [lissue des discussions, les recommandations principales de ce seplieme CTSC sont les
sujvantes :

- R1: Aider le coordonnateur des ASNU a prendre en compte les données de tous les
partenaires dans sa présentation :

- R2: Amener le niveau centraf & présenter ses activités a |la prochaine réunion du CTSC ;

- R3: Reéunir les gestionnaires financiers des RM et DS, une fois par trimestre, avec le service
comptable, pour analyse des AMO (déboursement, mise a disposition de fonds, remise et
validation des pigéces justificatives).

- R4 : Identifier les causes de blocage de la contribution des municipalités et soumettre la
question au comité de pilotage afin de {ui trouver une solution définitive.

La parole fiit ensuite donnée au Vice Président du Conseil Regional qui a remercié tous les
participants pour leur engagement a la réussite de ce programme. Le Coordonnateur général s'est
ensuite felicité du bon déroulement des travaux et demeure confiant quant 4 |'atteinte des objectifs &

la fin du projet, si la mobilisation s'accroit encore en 2011.

Le Ceordonnateur de la CAS/PNDS, président de séance, esl revenu sur les recommandations, puis a
remercie I'ensemble des participants en les exhortant & plus d'implication.

La séance a été ievée & 14 heures 20 minutes.

Le secrétaire de séance

ENP SEN/025
Dr Cheikh HANNE




Liste des acronymes

ADIE Agence pour le Développement de I'informatique de I'Etat
AMO Accord de mise en ceuvre
ARD Agence régionale de Développement
ASNU Agences du sysiéme des Nations unies
AT Assistance (ou Assistant) Technique
AT H&A Assistant Technique en Hygiéne et assainissement
CAS/PNDS Cellule d'Appui et de suivi du Programme National de Développement Sanitaire
CC SEN/025 Cellule de coordination du Programme SEN/025
CDSMT Cadre des dépenses sectoriel 4 moyen terme
cGe Cellule de gestion et de coordination
cTP Conseiller Technique Principal
CTsc Comité technique de suivi et de coordination
DAGE Direction de I'’Administration Générale et des Equipements
DAD Dossier d'appel d'offres
DCEF Direction de la Coopération économique et Financiére
DDI Direction de la Detie et des investissements
DEM Direction de 'Equipement et de la Maintenance
Ds District Sanitaire
EIE Etude d'impact environnemental
ENP Expert National Principal
FMPOS Faculté de Médecine, de Phamacie et d'Odonto-Stomatologie
FRS Fonds régional de solidarité
GATPA Gestion active de la troisigme phase de I'accouchement
GOM Gestion des ordures ménageéres
ICP Infirmier chef de poste
information, éducation, communication / Communication pour le changement de
IEC/CCC
comportement
LD Lux-Development
MCR Médecin-chef de région
McD Médecin-chef de district
MEF Ministére de 'Economie et des Finances
MJS Ministére de la jeunesse et des Sports
Ooms Organisation Mondiale de la Santé
PA Plan d'Action
PF Planification Familiale
PIC I Deuxiéme Programme Indicatif de Coopération (Sénégal / Luxembourg)
PPP Partenariat Public et Prive
PRONALIN Programme National de lutte contre l'Infection Nosocomiale
RCR Référence /Contre référence
RM Région Médicale
SAMU Service d'assistance médicale d'Urgence
SAU Service d'Accueil et d'Urgence
SMNI Santé maternelle, néonatale et infantile
SNH Service National d'Hygigne
SPNN Santé Périnatale et Néonatale
SONUB Soins obstétricaux néonataux d'urgence de base
SOU Soins obstétricaux d'urgence
SR Santé de la Reproduction
UNICEF Fonds des Nations Unies pour I'Enfance




UNFPA

Fonds des Nations Unies pour la Population

ZC0

Zone de concentration Opérationnelle (du Programme de Coopération bilatérale
Sénégal - Luxembourg)




Liste des participants

N® Prénom et Nom Organisation Fonction Contacts
Cellule d'Appui et de Tel: 33 860 42 75
Suivi du Plan National Fax :
n s Coordonnateur Portable : 77 644 96 08
1. Dr Amadou Dijibril BA de Dg\:::ic:gipr:ment national du SEN/025 |Emai- amadoudfbri® grailcer
(CAS!PNDSIMSP) =
Programme de Tel: 33.938.26.51
2.|  Jean Paul GOOR coopération Sénégal- Co(::;r:é?:;r::lteur ::;é;i'?g;g;gs =5
Luxembourg Emal ; ]ggn-ggig@mfugg.lu
Direction de ia e Tel: 33 822 3562
Chef de Division / Fax: 338420234
3.| Mamour Ousmane BA mopi;“;ﬁ’:ﬂifgr:"i"‘q"e coordonnateur du [ Portable : 77 550 5755
| DCEF/MEF BENO=3 S e
Programme de | Jel:33938 2652
4. | Quentin BOURDEAUX | coopération Sénégal- Coordonnateur des B I
Opérations Portable : 77 793 7593
Luxembourg Email ; luxdevelopment iu
Shaea Tel : 77 536 95 10
- argeé de
L Ndiouga FALL CAS/PNDS Programme
falindi hoo fr
Chef Divion Etudes, —:—::;_3:3‘;22‘;2‘:‘:1
6. Bemard LANKIA SNH ngrgrr!me et mr———___
Statisthue Email - !sgﬁabgnﬂm’] com
Secrétaire Sant Tel : 33 889 03 00
: ecrétaire Sante Fax: 33 889 02 00
7.| Mariam SYLLA DIENE UNICEF Communautaire | Pesn om0 —
ks EM“MLI&EMQL\
Tel: 33 961 46 27
, 2 Fax : 33 681 46 27
8. Mousss SOW CR Saint-Louis VPDT W
Email ; ahoo fr
Programme de | Tel: 33
Charlotte : Fayx: 33
9. coopération Sénégal- AT Junior p
HELDENSTEIN Portable : 77
Luxembow'ﬂ Email : yatsamhotmail fr
Tel: 33 966 66 04
10/ DrMamadou Tidiane Région Médicale de Médecin Chef Fax :33 966 66 04
DIA Matam edecin Portable ;77 450 73 80
Email : o.fr
Tel:
Directeur Technique | Fax:
11| Ababacar DIOUF AGETIP Mol Potsbls 7
Email :
Tel: 33
12| ' Dr Mamadou Diop Région Médicale de Médecin Chef Fax:33
rmamadou Saint-Louis odecin Che Portable 77
Email : di g hog fr
Gl Tel: 33
. argé de Fax_ 33
131 Ndeye Mays DIOUF MEF/DCEF Pt Poriabls 77 5545357
_Emai : mayedioui@hotmai com
Programme des Nations Coordonnateur Tl
14/ Dr Adama NDOYE Unies pour la population Programme Portabis . 77 637 81 )
{UNFPA) Luxembourg Email ; ggma.ndggﬂugg.org
“ar Conseiller Tel. 33 860 59 35
: Organisation Mondiale o 5 Fax ;33
15/  Cheikh NDIAYE de Ia Santé (OMS) Hygiéne/Assainisse Portable : 77 573 58 65
ment Email: cheikh ndfamalicom———— cheikh.nd@amail.com
Tel: 33 961 77 67
16| Alioune Badara FALL ARD Saint-Louis Point focal Lux-Dev E:;a;‘;',?; 9317 Z;'ss gs 5
Email ; badpuf ite.




N® Prénom et Nom Organisation Fonction Contacts l
. . Agence Régionale de Tel: 33 965 65 83
Alioune Blaise % i Fax : 33 966 6587
& MBENGUE Développement de Directeur Portable : 77654 81 47
Matam =mail : alimbengueforange o
Programme de Mﬁzg—_______q
18/ DrCheikh HANNE | coopération Senegal- ENP SEN/o25 | -fax 33 967 0001
Luxembourg Email ; [amazghra@amail com
Tel: 33 961 B9 44
. : Fax : 33
19  GAMOU MBODY CRFs Directrice Portable 77 556 70 55
Emall : ggmouah@xahog.rr
Tel: 33 938 26 79
20 Or Fatoumata . Ozzg;;wgg:;g al- | Conseiller Technique [F5, : 33961 5348
DIAWARA Luxembourg principal SEN/025 | Eﬂﬂ.;n a:lb:b : 77 529 96 82 —
Programme de Assm‘i_',’;;}’:::'q"e T [ e
21 Massiré KARE Cooperation Sénégal- ok Pertable : 77 529 66 79
L Luxembourg ass;glmt;'snem Email - massirek@hotmailcom
Tel : 33.938.26 61
o5 Marie Flranc;oise s ol;gi g:;:)wrg:nc:;;al- Responsable Fax : 33,061 53.48
BOISSY communication Portable ; 77 529.96.62
Luxembourg Email: mib@iuxdey ]
. - Tel: 33.869 42 49
onseiller Fax: 33.
23 Pape NDIAYE DAGEMSP Planification Porfable : 77 516 1100
Email : @ggggggmsfr
Programme de . ; Tel: 33 938 26 63
Aokt i Conseiller Technique [ Fax:33961 5346
24 Makha DIAKHO Cooperation Sénégal- i
nncipal SEN/023 Portable : 77 520 06 78
Luxembourg PIITRA Email : makha diakho@iuxdey i
Programme de Assistante ay Tel. 33 638 26 50
23] Soline PRALORAN | coopération Sénegal- Ml Ry = T T —
Luxembourg Opérations WW
Tel :
Fax;
26 Amadou FALL BRH Adjoint Chef Portable :77 157 60 56
Email : amofall2@vahoo it
Tel: 33
27| Fama TOURE ARD LOUGA Point focal LUX DV |f2c 3. _ — 7 ———
A Email : katafaye@yahoo.ir
Coordonnateur de 1a | Tel: 33
cellule de suivi Fax; 33. .
28 Ousmane KA Ministére de la famille | opérationnelle des Eable :
programmes de lutte 2
contre la pauvreté
Tel: 33
1 : . | Fax:33.
29| Dr Xavier CRESPIN UNICEF Chef Section Survie Portable - 77 837 53 4
Email : in| i
Direction de |a e
irection de : Fax:33
30/ Dr Aboubakry FALL Prévention Médicale Directeur Portabie 177 et
Emal: guelewv@gmaiicom |
Dr Balla Mback: Direction d Fores
r Salla Mbacke irection des ; Fax: 33.
L 31 MBOUP Etablissements de Santa Directeur Portabls : 77
Email : baflami ail
Mme Awa Ndi Direction d i
me Awa Ndiaye rection des . Sy Fax : 33,
32 DIOUF Equipements Médicaux Directrice Portable 77 _
Email : awandia hoo.fi
33| Ousseynou DIOP MSP/CAFSP Coordonnateur [ 1¢/:77 6324588




n° Prénom et Nom Organisation Fonction Contacts
adjoint CAFSP e —
mail - busseydiop@hotmail.com
Tel : 33 966 65 B8
34/ Amadou Isaac AGNE ARD Matam Point focal SEN023 |-Fox 3396665 B
Portable :77 60567 10
35 Dr Abdallah WADE SAMU/MSP Chef CRRA
Tel: 33 96702 78
Aminata MBENGUE Faisie
inata ; Portable : 7764833 11
38 NDIAYE Commune de Louga Maire Email mairelouga@orangs an
min; ndia
couml aho
Division de ;e!: 3;3
Dr Mame Mbayang I'Alimentation, de Ia e a9
37 DIONE(P) Nutrition et de | Survie Chef de la Division gm:b'le TT - —
de I'Enfant Tov: mamedicnebatvains
Vice Président [ Tek: 33 9688027
; Communauté Rurale de S Fax : 33 9698293
38| Mamadou Abib DIENE Darou Mousty Intérimaire Portable : 77 531 8793
EmaV: mbala12B4yahooty
Service National d o
ervice National de Fax: 33
39| Dr Moussa DIAKHATE l'Information Sanitaire Coordonnateur Portable ; 77
Email : mwhegxahgg.fr
Direction de |a Dette et Tel: 33.
40/ MrBilal DIENG de I'nvestissement Directeur P
DDI/MEF Email ; bilal.dieng@gmail.com
Direction d Tel: 33
irection des Fax: 33
41 Alpha YOUM Collectivités Locales DRH/ ADMIN Portable - 77 64374 05

Emai :

madi

hoo.fr
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