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FORMULAIRE DE PREQUALIFCATION DES CABINET

Projet : Appui à l’amélioration de l’accès à l’information sur les opportunités socio-économiques et de mobilités régulières à l’international (AMIS/INFO)
Mission : Diagnostic et de la redynamisation des systèmes d’information de l’Aguipe-e et de la DGGE
Référence de l’AMI : AMIS/INFO/001
Structure contractante : Grdr – Migration-Citoyenneté-Développement
1. IDENTIFICATION DU CANDIDAT
	Rubrique
	Informations à renseigner

	Nom du cabinet
	

	Sigle
	

	Forme juridique
	

	Année de création
	

	Pays / Ville
	

	Adresse complète
	

	Téléphone
	

	E-mail
	

	Site web
	

	Nom du représentant légal
	

	Fonction du représentant
	

	Nombre d’experts/consultants mobilisables
	










2. VÉRIFICATION DE L’ÉLIGIBILITÉ ADMINISTRATIVE
Instruction : cocher la case correspondante et joindre les justificatifs demandés.
	N°
	Critère
	Oui
	Non
	Pièce justificative
	Conforme

	A1
	Existence légale du cabinet
	☐
	☐
	RCCM/statuts/document équivalent
	☐

	A2
	Numéro d’identification fiscale (NIF)
	☐
	☐
	NIF/document équivalent
	☐

	A3
	Lettre de manifestation d’intérêt signée
	☐
	☐
	Lettre signée
	☐

	A4
	Attestation d’absence de conflit d’intérêt
	☐
	☐
	Attestation sur l’honneur
	☐

	A5
	Dossier reçu dans les délais
	☐
	☐
	Accusé/date de réception
	☐



Résultat du contrôle administratif :
☐ Conforme
☐ Non conforme
☐ À compléter / clarification nécessaire
L’AMI exige notamment un document attestant l’existence légale du cabinet et une attestation d’absence de conflit d’intérêt avec l’AGUIPE-E, la DGGE, le Grdr et Enabel.

3. EXPÉRIENCE GÉNÉRALE DU CABINET
A. Expérience dans les systèmes d’information / digitalisation
Nombre d’années d’expérience du cabinet : ______ années
	Domaine
	Nombre d’années
	Nombre de missions
	Observations

	Systèmes d’information
	
	
	

	Digitalisation
	
	
	

	Gestion de l’information
	
	
	

	Développement de plateformes numériques
	
	
	

	Conseil institutionnel/organisationnel
	
	
	


Critère minimum
☐ Le cabinet justifie au moins 5 ans d’expérience dans les SI, la digitalisation ou le conseil en gestion de l’information.
☐ Le cabinet ne justifie pas les 5 ans requis.

4. RÉFÉRENCES SIMILAIRES
Le candidat doit présenter au minimum deux (2) références similaires réalisées au cours des cinq (5) dernières années, conformément aux critères de préqualification prévus dans les TDR.
Référence n° 1
	Élément
	Informations

	Intitulé de la mission
	

	Client
	

	Pays
	

	Période
	

	Montant du contrat
	

	Type de mission
	

	Diagnostic SI
	☐

	Conception SI
	☐

	Développement plateforme
	☐

	Renforcement SI
	☐

	Interopérabilité
	☐

	Gestion des données
	☐

	Renforcement des capacités
	☐

	Description des prestations
	

	Nom du contact client
	

	Fonction
	

	Téléphone / E-mail
	

	Pièce justificative jointe
	☐ Oui ☐ Non








Référence n° 2
	Élément
	Informations

	Intitulé de la mission
	

	Client
	

	Pays
	

	Période
	

	Montant du contrat
	

	Type de mission
	

	Diagnostic SI
	☐

	Conception SI
	☐

	Développement plateforme
	☐

	Renforcement SI
	☐

	Interopérabilité
	☐

	Gestion des données
	☐

	Renforcement des capacités
	☐

	Description des prestations
	

	Nom du contact client
	

	Fonction
	

	Téléphone / E-mail
	

	Pièce justificative jointe
	☐ Oui ☐ Non



Références supplémentaires
	N°
	Client
	Mission
	Année
	Montant
	Pays
	Contact vérification

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	





5. EXPÉRIENCE SECTORIELLE
Veuillez indiquer les expériences pertinentes du cabinet dans les domaines suivants :
	Secteur
	Expérience
	Année(s)
	Principales références

	Emploi
	☐ Oui ☐ Non
	
	

	Insertion socioprofessionnelle
	☐ Oui ☐ Non
	
	

	Migration
	☐ Oui ☐ Non
	
	

	Gouvernance publique
	☐ Oui ☐ Non
	
	

	Autre secteur pertinent
	☐ Oui ☐ Non
	
	



Les expériences dans ces domaines doivent être illustrées, dans la mesure du possible, par des références vérifiables.
Justificatifs fournis :
☐ Contrats
☐ Attestations de bonne exécution
☐ Rapports de mission
☐ Certificats de service fait
☐ Autres : __________________

6. CONNAISSANCE DU CONTEXTE GUINÉEN
	Critère
	Oui
	Non
	Éléments justificatifs

	Missions réalisées en Guinée
	☐
	☐
	

	Travail avec des institutions publiques guinéennes
	☐
	☐
	

	Travail avec des projets financés par des bailleurs internationaux
	☐
	☐
	

	Expérience avec l’UE / EuropeAid
	☐
	☐
	

	Expérience avec Enabel
	☐
	☐
	

	Connaissance de l’écosystème numérique guinéen
	☐
	☐
	

	Connaissance des acteurs de l’emploi/migration en Guinée
	☐
	☐
	



NB : L’AMI indique qu’une connaissance du contexte guinéen et des procédures des bailleurs, notamment EuropeAid et Enabel, est souhaitée.
7. ÉQUIPE CLÉ SUSCEPTIBLE D’ÊTRE MOBILISÉE
Le cabinet est invité à présenter, à titre indicatif, les profils clés qu’il envisage de mobiliser pour la mission.
La composition indicative devra notamment permettre de couvrir les compétences prévues dans l’AMI : 
	Fonction / Expertise
	Nom de l’expert
	Années d’expérience
	Diplôme principal
	Missions similaires
	Disponibilité

	Chef de mission / Expert SI senior
	
	
	
	
	

	Expert développement plateformes
	
	
	
	
	

	Expert renforcement des capacités
	
	
	
	
	

	Expert communication digitale
	
	
	
	
	

	Data scientist
	
	
	
	
	



NB : La composition définitive de l’équipe et les profils détaillés pourront être précisés à l’étape ultérieure de la consultation, conformément aux documents de consultation.
Disponibilité de l’équipe
☐ Équipe interne au cabinet
☐ Consultants associés
☐ Sous-traitants spécialisés
☐ Autre : __________________

Observations sur la capacité de mobilisation :








8. COMPÉTENCES TECHNIQUES DU CABINET
Veuillez indiquer les domaines dans lesquels le cabinet dispose de compétences avérées :
	Compétence
	Oui
	Non
	Références / preuves

	Diagnostic des SI
	☐
	☐
	

	Audit organisationnel
	☐
	☐
	

	Architecture SI
	☐
	☐
	

	Conception de plateformes
	☐
	☐
	

	Développement web
	☐
	☐
	

	Développement d'applications
	☐
	☐
	

	Interopérabilité des systèmes
	☐
	☐
	

	Bases de données
	☐
	☐
	

	Data science / analyse de données
	☐
	☐
	

	Gouvernance des données
	☐
	☐
	

	Sécurité informatique
	☐
	☐
	

	Communication digitale
	☐
	☐
	

	Formation / renforcement des capacités
	☐
	☐
	

	Gestion et diffusion de l'information
	☐
	☐
	



9. CAPACITÉ FINANCIÈRE ET ORGANISATIONNELLE
	Indicateur
	Réponse

	Chiffre d’affaires annuel moyen des 3 dernières années
	

	Nombre de salariés permanents
	

	Nombre d’experts régulièrement mobilisables
	

	Nombre de projets actuellement en cours
	

	Capacité à mobiliser une équipe pendant 6 mois
	☐ Oui ☐ Non

	Présence permanente en Guinée
	☐ Oui ☐ Non

	Bureau / représentation en Guinée
	☐ Oui ☐ Non




10. LISTE DES PIÈCES JOINTES
Le candidat joint à son dossier les documents suivants :
	N°
	Document
	Joint

	1
	Lettre de manifestation d’intérêt
	☐

	2
	Présentation du cabinet
	☐

	3
	Documents attestant de l’existence légale
	☐

	4
	Document d’identification fiscale / NIF
	☐

	5
	Liste des références similaires
	☐

	6
	Justificatifs des références, le cas échéant
	☐

	7
	Présentation indicative de l’équipe clé
	☐

	8
	Déclaration d’absence de conflit d’intérêts
	☐

	9
	Documents relatifs à l’expérience en Guinée, le cas échéant
	☐

	10
	Autres documents pertinents
	☐



11. GRILLE DE NOTATION PROPOSÉE
	Critère
	Pondération

	1. Expérience générale du cabinet
	20 points

	2. Références similaires des 5 dernières années
	30 points

	3. Expérience sectorielle
	15 points

	4. Connaissance du contexte guinéen et des bailleurs
	10 points

	5. Capacité et qualité de l’équipe proposée
	20 points

	6. Capacités organisationnelles et techniques
	5 points

	TOTAL
	100 points



Seuil de préqualification proposé
Score technique minimum : 70/100
Avec, en outre, les conditions éliminatoires suivantes :
· Existence légale non démontrée → élimination ;
· Conflit d’intérêt avéré → élimination ;
· Moins de 5 ans d’expérience générale → élimination ;
· Moins de 2 références similaires vérifiables sur les 5 dernières années → élimination.

12. DÉCLARATION ET ENGAGEMENT DU CANDIDAT
Nous certifions que les informations fournies dans le présent formulaire et dans les documents annexés sont exactes, sincères et vérifiables.
Nous reconnaissons que toute information fausse ou substantiellement inexacte peut entraîner l’exclusion de notre candidature conformément aux règles et procédures applicables.
Nous autorisons le Grdr à procéder, le cas échéant, à la vérification des informations et références communiquées dans le cadre de la présente manifestation d’intérêt.
Nous déclarons avoir pris connaissance du fait que la présente manifestation d’intérêt ne constitue pas une offre technique ou financière et ne garantit pas l’attribution du marché.
Fait à : ..................................................................................................
Le : ............................................................................................................
Nom du représentant légal :
..................................................................................................................
Fonction :
..................................................................................................................
Signature :
Cachet du cabinet :

RÉSERVÉ AU GRDR
Date de réception de la candidature :
..................................................................................................................
Référence attribuée au dossier :
..................................................................................................................
Dossier complet : ☐ Oui ☐ Non
Recevabilité administrative : ☐ Conforme ☐ Non conforme
Préqualification technique : ☐ Conforme ☐ Non conforme
Observations :
..................................................................................................................
..................................................................................................................





13. ANNEXES 
A- MODELE DÉCLARATION D’ABSENCE DE CONFLIT D’INTÉRÊTS
Nous soussignés, agissant au nom et pour le compte du cabinet :
..............................................................................................................
Déclarons sur l’honneur :
· Ne pas être en situation de conflit d’intérêts avec le Grdr ;
· Ne pas être en situation de conflit d’intérêts avec l’AGUIPE-E ;
· Ne pas être en situation de conflit d’intérêts avec la DGGE ;
· Ne pas être en situation de conflit d’intérêts avec Enabel ;
· Ne pas avoir connaissance d’une situation susceptible de compromettre notre impartialité dans le cadre de la présente procédure.
Nous nous engageons à informer immédiatement le Grdr de toute situation de conflit d’intérêts qui pourrait survenir au cours de la procédure.

Nom et Fonction 
Signature 

B. MODELE DÉCLARATION DE MANIFESTATION D’INTÉRÊT
Nous soussignés,
Nom du cabinet : ....................................................................................
Représenté par :
Nom et prénom : ....................................................................................
Fonction : ................................................................................................
Déclarons par la présente notre intérêt pour la préqualification relative au recrutement d’un cabinet chargé du diagnostic et de la redynamisation des systèmes d’information de l’AGUIPE-E et de la DGGE, dans le cadre du projet AMIS/INFO.
Nous confirmons avoir pris connaissance de l’Avis à Manifestation d’Intérêt ainsi que des principales exigences relatives à la mission.
Nous déclarons disposer des capacités professionnelles, techniques et organisationnelles nécessaires pour réaliser la mission décrite dans l’AMI et les Termes de Référence.
Nous nous engageons à fournir, sur demande, toute information ou pièce justificative permettant de vérifier les informations communiquées dans le présent formulaire.
Nom et Fonction 
Signature 
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