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COMPTE RENDU DE LA REUNION DE LA CELLULE TECHNIQUE NATIONALE ELARGIE 

DU FINANCEMENT BASE SUR LA PERFORMANCE (CT-FBP ELARGIE) POUR LE MOIS 

D’OCTOBRE 2013 

 

Date, heure de début et de fin de la réunion : Le 29 Octobre 2013, de 9h 30 min à 10h50 

Lieu : Salle de réunion du Ministère de la Santé Publique et de la Lutte contre le Sida 

I. Introduction 

Le coordonnateur de la CT-FBP qui a introduit la réunion a souhaité la bienvenue aux 

membres de la CT-FBP élargie présents. 

 Il a ensuite présenté brièvement les points à l’ordre du jour avant de passer à la 

présentation du compte rendu de la réunion précédente.  

II. Points à l’ordre du jour 

Le Dr Jean KAMANA, Coordonnateur de la Cellule Technique Nationale FBP a présenté aux 

participants les points à l’ordre du jour à savoir :  

� L’adoption du compte rendu de la dernière réunion de la CT-FBP élargie y 

compris l’état de mise en œuvre des recommandations formulée à cette occasion ; 

  

� Le projet pilote sur l’intégration du FBP en santé mentale dans le district de 

Kibuye; 

 

� La validation du plan d’action annuel 2014 de la CT-FBP. 

 

III. Déroulement de la réunion 

 

II.1. Approbation du PV de la réunion précédente 

Le compte rendu de la réunion précédente de la CT-FBP élargie, présenté succinctement 

par Mme Carmen MUHORANE, membre de la CT-FBP été approuvé par les participants à la 

réunion. 

II.2. Bilan des recommandations de la réunion précédente 

Le Coordonnateur de la CT-FBP a également présenté le niveau de mise en œuvre des 

recommandations formulées à l’occasion de la dernière réunion de la CT-FBP élargie. Le 

tableau suivant présente ces recommandations et le niveau de leur réalisation. 
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 Recommandations Responsable 

 

Délai 

d’exécution 

Niveau de 

réalisation et 
observation 

1 

 

Faire un plaidoyer en vue du 

renforcement des équipes d’évaluation qui 

prendront alors le temps nécessaire pour 

une bonne évaluation qualitative 

 

CT-FBP Quatrième 

trimestre 

Réalisée 

2 Accélérer la mise en place d’un dossier 

médical standardisé, ce qui facilitera son 

analyse par des évaluateurs différents 

 

DODS Quatrième 

trimestre 
Réalisée (drafts 

disponibles) 

3 Renforcer le suivi et l’encadrement des 

entités de mise en œuvre du FBP en vue 

de l’amélioration des prestations 

(archivage, outil d’indice, planification et 

SE,….) 

 

CT-FBP, DGR, 

DGSPLS 

Quatrième 

trimestre 

Réalisée 

(mission de la 

cellule de 

contrôle 

interne, du 

projet Amagara 

Meza et de la 

CT-FBP) 

4 Produire un rapport synthétique des 

résultats de la contre vérification à 

transmettre à la hiérarchie du MSPLS 

 

HDP Avant la fin 

de la 

semaine 

Réalisée 

 

II. 3 Analyse des points à l’ordre du jour  

 

II.3.1. Le projet pilote sur l’intégration du FBP en santé mentale dans le  

district de Kibuye 

La présentation sur le FBP pilote en santé mentale a été faite par Dr NUKURI Innocent de la 

Fondation TPO. Ce dernier a montré une vue globale du montage du projet dans le district 

pilote de Kibuye. Ce projet pilote est mené par la  Fondation locale TPO qui a signé contrat 

avec l’ONG HealthNet TPO pour la mise en œuvre du projet FBP en Santé Mentale. La 

Fondation TPO a pour objectif d’intégrer les soins de santé mentale dans le Paquet 

Minimum d’Activités des Centres de Santé et dans le Paquet Complémentaire d’Activités 

des hôpitaux et d’inciter le personnel de santé à offrir des soins de santé mentale de 

qualité. Le montage institutionnel est à l’image de celui du FBP au niveau national avec 

séparation des fonctions pour tous les acteurs intervenants. A signaler que la vérification 

des prestations de santé mentale en est au deuxième mois.    

Les échanges et les questions ont suivi. Les participants ont voulu savoir la traçabilité dans 

la gestion des fonds reçus par les FOSA pour les prestations de santé mentale, la  stratégie 
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adoptée pour stimuler la demande des soins en santé mentale, qui sont les vérificateurs 

utilisés pour la vérification des prestations de santé mentale,… 

Des éclaircissements ont été apportés aux différentes questions entre autre: les fonds pour 

les prestations de santé mentale sont intégrés dans le paquet global des subsides des FOSA 

et leur utilisation est sur base de l’outil d’indice. La demande est stimulée grâce aux 

groupes de supports encadrés pour la sensibilisation auprès de la population, accompagnés 

des malades guéris pour inciter les autres qui sont encore réticents. Les vérificateurs 

existants assurent également les vérifications des prestations de santé mentale, avec un 

appui financier de la Fondation TPO. 

Il a été proposé de profiter de l’atelier de  suivi de la mise en œuvre du FBP pour partager 

l’expérience pilote avec les autres provinces.  

 

II.3.2. La validation du plan d’action annuel 2014 de la CT-FBP 

Le PAA 2014 de la CT-FBP a été présenté selon les grandes articulations des missions de la 

CT-FBP. Signalons que le PAA est articulé selon les différentes tâches relatives aux activités 

assignées à la CT-FBP. Le budget du PAA n’avait pas été présenté vu qu’il était en cours de 

finalisation. Le coordonnateur a précisé que dans le PAA 2014, il y a intégration de deux 

objectifs pour contribuer à la mise en œuvre des activités du MSPLS, à savoir : La mise en 

œuvre de la composante FBP dans le projet EAPHLN et la contribution à la mise en œuvre 

de la CAM. Les participants ont recommandé de finaliser travail de budgétisation du PAA 

2014 en vue de la transmission dans les délais à la hiérarchie. 

                                                                                                            

III. Divers 

Au chapitre des divers, les participants ont été informés qu’il est prévue une réunion 

prochainement pour affiner et valider les indicateurs spécifiques des UP du niveau central. 

Le coordonnateur a également fait un rappel aux participants sur l’atelier de suivi de la 

mise en œuvre du FBP (30-31 Octobre 2013). 

IV. Recommandations formulées et/ou décisions prises. 

 

 Recommandations Responsable 

 

Délai 

d’exécution 

1 

 

Finaliser la budgétisation du PAA 2014 CT-FBP Immédiat 

2 Présenter l’expérience pilote du FBP en santé mentale 

lors de l’atelier du 30 au 31 octobre 2013 sur le suivi 

de la mise en œuvre du FBP 

FTPO Immédiat 
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La réunion a été clôturée à 10h50.  

 

 

Le Président de la séance                                                                 Le Rapporteur 

Le Coordonnateur de la CT- FBP                                                  Carmen MUHORANE 

Dr Jean KAMANA 
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Annexe: Liste des participants 

 

N° Nom et Prénom Institution/Service 

1 Dr KAMANA Jean Coordonnateur de la CT-FBP 

2 Rigobert MPENDWANZI  CT-FBP/WB 

3 Dr NDINDURWAHA Thaddée CT-FBP 

4 Hugo HARAMATEGEKO MSPLS/Cabinet 

5 Gloriose MBONIGABA MSPLS/Cabinet 

6 Dr NIYIBIGIRA Jean Paul Pathfinder  International 

7 Herman NDAYISABA Fondation TPO 

8 Claudine HAKIZIMANA CT-FBP 

9 Rosine KANEZA MSPLS/Cabinet 

10 Gloriose NDIGAYE MSPLS/DPPS 

11 Jean Berchmans NDIKUMASABO MSPLS/Cabinet 

12 Jeanne Françoise MANIRAZANYE MSPLS/DPPS 

13 Elvis GABIRO MSPLS/Cabinet 

14 Yvette GATEYINEZA MSPLS/Cabinet 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


