
 

 
 
 

SENEGAL – Stagiaire H/F support à la Direction Financière – Dakar 
 
 
 
L’ASSOCIATION ALIMA 
 
Lors de la création d’ALIMA, en juin 2009, l’objectif était de produire des secours médicaux lors de 
situations d’urgences ou de catastrophes médicales, par un mode opératoire basé principalement sur 
le partenariat avec des acteurs médicaux nationaux ou d’autres ONGs dont le savoir-faire s’avérerait 
complémentaire et donc utile pour améliorer l’efficacité de nos interventions. L’idée était qu’en 
mutualisant et capitalisant leurs compétences, ALIMA et ses partenaires permettraient l'accès à des 
soins de qualité au plus grand nombre.  ALIMA avait également comme objectif de participer à 
améliorer la pratique de la médecine humanitaire. Pour ce faire, des projets nouveaux associés à de 
la recherche médicale sont développés. 
 
Après 6 ans, nous avons un portefeuille assez équilibré, comme nous le souhaitions, avec sur les 16 
projets réalisés en 2014, 7 projets d’urgence qui délivrent des soins généraux aux populations vivant 
dans des zones de conflit ou fortement affectées par des épidémies, 7 projets médicaux qui 
adressent principalement la malnutrition et le paludisme et 3 projets de recherche avec des 
institutions  scientifiques reconnues - l’Université de Nutrition de Copenhague, l’Institut de Médecine 
Tropicale d’Anvers et l’INSERM.  Sur les 16 projets de 2014, la majorité, 11, sont menés en 
partenariat avec les ONGs nationales de la Plate-Forme. A l’avenir, il faudra maintenir cet équilibre 
entre projets d’urgence, projets médicaux à plus long-terme, projets de recherche, dont une majorité 
seront menés en partenariat. 
 
En 6 ans, nous avons soigné de nombreux patients, 285 000 enfants atteints de malnutrition aiguë 
sévère, près de 800 000 cas de paludisme, 20 000  cas de choléra et  nous avons hospitalisé 116 000 
personnes – principalement des enfants - pour un budget total de 50 millions d’euros.  
A l’exception de la chirurgie en Haïti, ces dernières années, l’essentiel de nos activités médicales a 
été la prise en charge de la malnutrition, du paludisme, du choléra et de l’épidémie d’EBOLA en 
Afrique de l’Ouest. Petit à petit, nous élargissons notre offre de soins et  commençons des activités 
obstétricales (Diré, RCA, Niger) mais c’est encore insuffisant au regard de notre volonté de 
diversification pour répondre aux besoins les plus aigus dans des situations de crises chroniques ou 
aiguës.  
Les taux de guérison des programmes nutritionnels sont bons, ils varient entre 83 et 96% et les taux 
de mortalité intra-hospitalière entre 2 et 9%, ce qui est trop élevé au regard de notre ambition mais 
reste correct compte tenu des contraintes auxquelles nous faisons face (croissance très rapide du 
volume, limitation des financements sur la partie hospitalière, manque de personnel soignant 
qualifié dans nos pays d’intervention). Certains projets, certaines hospitalisations, dans la durée ou 
par moment répondent aux exigences médicales et les efforts de tous pour faire au mieux sont 
visibles.  
 
Cependant, si l’on s’accorde pour dire que la qualité médicale est la capacité à optimiser nos 
résultats par rapport aux moyens dont nous disposons, et notamment nos ressources financières, 
notre ambition ne semble pas encore atteinte.  
 



Durant ces années, différents types de partenariat ont été développés. Les partenariats privilégiés 
sont ceux qui se sont montés avec les cinq ONGs médicales du Sahel. Ces partenariats sont originaux 
car nous partageons les responsabilités de conception, mise en œuvre et évaluation de projet.  Ces 
partenariats bilatéraux entre ALIMA et l’ONG ont évolué vers la constitution d’une plate-forme, d’un 
groupe, qui veut se renforcer, en tant que groupe, partager la même définition de mission sociale, les 
mêmes types de projets, mutualiser le support, les ressources humaines et grandir individuellement 
pour faire grandir le groupe et surtout pour améliorer les projets. Beaucoup de travail reste à faire 
pour que tout cela soit abouti, mais, cette idée, à la base de la création d’ALIMA devient une réalité.  
D’autres partenariats avec des universités, des ONGs internationales, nous ont permis de mettre en 
place des recherches intéressantes ou des activités que nous ne pouvions pas encore mettre en place 
seuls. Il nous faut aujourd’hui nous retourner aussi vers des partenariats avec les chercheurs, 
université de nos pays d’intervention. 
 
Nous avons monté à Dakar ce que nous pourrions appeler la plate-forme ALIMA Afrique de l’Ouest 
dont font partie cinq ONGs nationales. Nos projets sont intéressants et équilibrés comme nous 
l’avions souhaité, entre des projets d’urgence qui permettront de former le personnel d’ALIMA et 
des ONGs partenaires, des projets médicaux qui adressent la principale problématique de la région – 
la mortalité infanto-juvénile, et des projets de recherche avec des partenaires sérieux. Vu l’évolution 
défavorable du contexte de la région, il faudra être vigilant à ce que les projets soient bien ancrés 
dans l’environnement.  
 
Le projet 2015 - 2017 a comme objectifs de consolider notre savoir-faire et de préciser le modèle 
ALIMA dans nos pays d’intervention (Niger, Mali, Tchad, Burkina Faso), d’augmenter notre présence 
et notre offre de soins sur les urgences et de continuer à développer des partenariats et des projets 
de recherche innovants. 
Les perspectives de financement sont bonnes, les bailleurs nous font confiance et nous commençons 
à accrocher des financements sur plusieurs années, signe de notre capacité à décliner –certaines de – 
nos stratégies pays sur plusieurs années. 
En 2015, ALIMA est présent dans 8 pays : au Sénégal où se situe son bureau opérationnel, au Burkina 
Faso, au Mali, au Niger, au Tchad, en RCA, en Guinée et en RDC autour de projets médicaux. 
Les ressources d’ALIMA étaient de 19 millions d’euros en 2014 et le budget prévisionnel 2015 est de 
23 millions d’euros. 
Les équipes terrain et siège représentent environ 100 postes ALIMA et plus de 1 200 postes sur les 
projets communs (ALIMA et partenaires).  
 
Le siège social est à Paris. 
Le bureau opérationnel à Dakar est constitué d’une direction générale, d’un département des 
programmes, et de 4 départements de support aux programmes (Support et développement 
technique – Administratif et financier, ressources humaines, développement et communication). 
Le Conseil d’Administration est composé de 15 administrateurs issus des opérations humanitaires 
pour la plupart et pour plus de la moitié des ONGs nationales partenaires. 
 

 
Lieu de stage : Dakar, Sénégal 
 
 
OBJECTIF GENERAL  

 
Sous la supervision première du Directeur Administratif Financier, le stagiaire support appuie ce 
dernier dans la gestion quotidienne de l’organisation (suivi des flux financiers, vérification 
comptables, dossiers transversaux…). 
 



 
MISSIONS PRINCIPALES  

 
Suivi des flux financiers  

 Inventaires de caisse et contrôle des dépenses décentralisées  

 Réconciliation bancaire  

 Paiements et vérification de la documentation  

 Suivi des fichiers de trésorerie et demandes d’encaissements  

 Suivi des demandes de trésoreries terrain  

 Analyse financière de la paie et versements de salaires  

 Interface avec les expatriés lors des problèmes de transferts bancaires  

 Amélioration du fonctionnement du département au quotidien 
 
Clôture annuelle  

 Avec l’appui du département reporting, préparation des classeurs de clôture annuelle 
(conventions de financement, demandes de versement, etc…)  

 Réconciliation de la base de données collectée avec la comptabilité 

 Réconciliation des fichiers d’états sociaux avec la comptabilité 

 Appui général sur l’avancement des différentes étapes de la clôture (préparation du dossier 
pour le commissaire aux comptes, échanges avec les terrains d’interventions…)  

 
Historique de l’archivage des preuves de paiement en vue de la préparation des audits à venir  

 Facturation Msf supply, Airfrance, Allianz 

 Demandes de trésorerie terrain 

 Archivage des dossiers RH du CEA et organisation des documents électroniques liés à la paie 

 Réconciliation des 3 fournisseurs avec la comptabilité 
 
Autres tâches selon profil 

 Organisation et mise a jour du FTP 

 Révision de la politique voyages d’ALIMA 

 Clarification des dettes partenaires 

 Révision de la politique de sécurité des fonds au siège 

 Refonte du fichier de demande de trésorerie  

 Benchmark présentation des comptes des autre ONGIs  

 Suivi des frais bancaires  

 Analyse des frais de siège  
 
 
 
 
EXPERIENCES ET COMPETENCES 

 
Expériences  

 Formation universitaire en lien avec le poste (gestion financière, comptabilité), Ecole de 
commerce (2ème ou 3ème année) appréciée  

 
Qualités du candidat 

 Capacités d’analyse et de synthèse  
 Capacité d’organisation et d’adaptation  
 Prise d’initiative  



 Flexibilité  
 Capacité à gérer un volume d’informations conséquent 
 Excellente maîtrise Excel 

 
Langues : Français, la maîtrise de l’anglais est un atout 
 
 
 
CONDITIONS 

 
Durée du contrat : Stage de 6 mois 
 
Prise de poste : fin février 
 
Salaire : Indemnités légales de stage 
 
ALIMA prend en charge : 
- les frais de déplacements entre le pays d’origine de l’expatrié et le lieu de mission. 
- une assurance médicale du premier jour du contrat à un mois après la date de départ du pays de 
mission. 
 
Documents à envoyer : Pour postuler, merci de nous faire parvenir votre CV et lettre de motivation, 
à candidature@alima-ngo.org avec en sujet la référence «Stage – Support Direction Financière». 
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