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Rapport d’activité pour l’année 2012
1. Au MALI
 Collaboration avec SMARA
 Collaboration avec VIA SAHEL

2. En CASAMANCE
 Actions en Casamance 
 Collaboration avec « Marins sans frontières »
 Collaboration avec les autres ONG 
- AMK
- GO-SENEGAL
- CASAM
- PAH
- autres ONG
3. Atelier de Laines et de colliers

1. AU MALI     :  

-   Collaboration avec SMARA au Nord MALI (Région de TOMBOUCTOU)
Nous en profitons pour faire le point sur la situation au Mali.
Les conditions de grande insécurité ne permettaient déjà plus aux Européens de se rendre dans le
Nord Mali, interdisant en particulier depuis la fin 2010 toute formation en compagnonnage sur le
terrain. 
Le Mali vit une crise sans précédent depuis janvier 2012. Cette crise a commencé par une
insécurité alimentaire liée à la faible pluviométrie. 
A cette insécurité alimentaire, est venue s’ajouter la rébellion armée dans les trois Régions
du Nord du Mali puis le putsch militaire à Bamako. Toute la dynamique de développement
enclenchée dans cette  partie  du Mali  s’est  effondrée.  Les effets  n’ont  épargné aucun
secteur avec une dégradation totale du système de santé dans ces Régions. Aucun chef
de poste n’est resté sur place. Les centres de santé ont été complètement abandonnés et
les populations laissées sans recours médical. 
L’opération Serval a assuré la reconquête des territoires ; un espoir de paix pour un Mali
réunifié se dessine désormais, mais peut-on le croire ?…

SMARA que nous tenons à féliciter a pu depuis la mi-octobre assurer une présence médicale  lors
de trois missions dans plusieurs centres de santé à l’ouest de Tombouctou : sous la direction de
Souleymane  Sidibé,  les  étudiants  en  médecine  boursiers  accompagnés  de  médecins  volontaires
maliens  ont  ainsi  pu exercer  dans plusieurs  centres de santé désertés et  pillés.  L’ambassade de
France ont assuré le financement de l’opération. 

Résultats des 3 premières missions SMARA : 9 692 patients vus  (= 1/5ème population des 5
aires de santé)
 9 066 consultations curatives, 593 consultations prénatales et 33 accouchements assistés.
Une  nouvelle  mission,  sur  3  mois,  étendue  à  9  CSCOM, débutée  le  25/3/13  est  en  cours
actuellement :
- Elle couvre les besoins sanitaires de 75 % de la population du Cercle de Niafunké.
- Elle n’appartient plus, comme les précédentes, au domaine de l’urgence, mais elle participe

à la restructuration des CSCOM et à la préparation au retour du personnel.
- Elle  assure des  soins  curatifs,  des  vaccinations  et  établira  un état  des  lieux du matériel

médical et paramédical manquant, pour envisager le rééquipement des CSCOM.



Rappelons que ANIMA continue à apporter, tant en 2012 qu’en 2013,  une bourse à six
étudiants  en  médecine à  Bamako en complément  des six  bourses déjà  offertes  par
SMARA en 2012 et quatorze actuellement... 

-        Collaboration avec Via Sahel au Sud MALI en Pays DOGON  

Nous avons avec Via Sahel Quercy poursuivi notre soutien au Dr Nana Kodio en Master 2 à Paris
Sud (Épidémiologie et statistiques médicales) : elle était des nôtres  à l’AG 2010.
Réflexions avec Via Sahel sur l'avenir de nos actions en pays Dogon en sachant que les actions de
prévention restent au premier plan de nos préoccupations mais que, depuis deux ans, nous n’avons
pu, à notre grand regret, nous impliquer directement et partir sur le terrain au Pays Dogon du fait de
l’insécurité et de la guerre au Mali.
Financement d’un second puits en pays Dogon, en soutien du programme « 1000 puits pour le Pays
Dogon » mis en place par  Via Sahel  Toulouse – 150 puits  déjà  livrés  à la  population -  apport
financier que nous avons renouvelé cette année 2013.
Nous  avons  aussi  participé  à  l’achat  de  mil  revendu  à  prix  coûtant  et  en  petites  quantités
individuelles par Via Sahel.
Indépendamment de Via Sahel et de SMARA,  nous avons  versé une bourse à Marie Thérèse à
Bamako pour une formation d’infirmière : elle a réussi son diplôme en 2012.

2. En CASAMANCE

 Actions en Casamance en 2012
A/ Les missions médicalisées
Première  mission du 06 Janvier au 3 Février 2011 dirigée par Yves Menguy. 
Ont participé: deux médecins généralistes, une pharmacienne, une chirurgien-dentiste  assistée de 
Bernardin (assistant dentaire que nous avons formé sur place ; il travaille comme aide dentaire à 
l’hôpital régional de Ziguinchor), quatre infirmiers, une opticienne et 2  intendants.
Plusieurs soignants locaux ont aussi participé à la mission. 
Nous avons dû assurer l’évacuation sanitaire depuis la brousse d’une de nos infirmières sur Dakar 
où elle a pu rapidement être opérée après une fracture ouverte du nez. Non sans mal d’ailleurs dans 
la mesure où cette ressortissante suisse a vu  « l’assurance évacuation » helvétique refuser 
d’intervenir, au motif que la Casamance était un pays en guerre…
Nous avons travaillé sur 8 villages: 
Nous aurons pu examiner
- en médecine générale : 653 patients
- en art dentaire : 287 patients (470 extractions – 161 soins conservateurs – 10 détartrages)
- en soins infirmiers : 185 patients ont été pris en charge.
- en optique 121 patients

La Seconde   mission     s'est déroulée du 13 avril 2012 au 9 mai: l’équipe, dirigée par Yves Menguy
se composait de trois médecins généralistes, un spécialiste ORl, , un cardiologue, un pharmacien,
une dentiste assistée de Bernardin sur place, de deux infirmiers et de deux intendants.
Travail sur sept villages
-  en médecine générale : 533 patients ce qui est relativement peu.
- en médecine scolaire : 1166 enfants (dont 17 vus en janvier à Pointe St Georges) . Certains enfants
été vus pour la quatrième ou cinquième fois. Nous conservons leurs fiches.
- en art dentaire : 419 patients (743 extractions – 242 soins conservateurs), ce qui est considérable.
- en soins infirmiers : 422 patients ont été pris en charge.



Troisième mission du 23 octobre au 20 novembre 2012 toujours sous la direction d’Yves Menguy :

Elle réunissait deux médecins, une pharmacienne, un chirurgien-dentiste assisté de Bernardin, deux
infirmières, un opticien, un logisticien, avec le concours comme à chacune de nos missions de nos
amis  Hyacinthe,  Bernardin,  Séraphin  ,  Benjamin  et  Edicharles,  piroguiers,  ainsi  que  de  Emma
(matrone).

Les populations de 10 villages ont été examinées :
- en médecine générale : 588 patients ce qui est relativement peu mais plus qu’au Printemps.
- en art dentaire : 236 patients  - 338 extractions – 135 soins conservateurs – 17 détartrages 
- en soins infirmiers : 255 patients ont été pris en charge.
- en optique : 101 patients

Résultats des trois  missions:
Médecine générale: 1774 consultants
Consultants  dentaires:  942  patients  (1449  extractions  -  538  Soins  conservateurs  –  27
détartrages)
Optique: 222 consultants
Soins infirmiers : 862 actes
Médecine scolaire :  1166 enfants. Nous l’avons assurée sur 9 villages avec Jean  (spécialiste
ORL). Nous n’avons pas pu examiner l’ensemble des enfants du village de Nioumoune en
raison des grèves successives des enseignants et, il faut bien le dire, de la mauvaise volonté
du comité  de  santé  qui  n’a  rien  fait  pour  nous  faciliter  la  tâche  à  chacun  de  nos  trois
passages..

B/ Bourses
Pendant l’année universitaire 2011-2012 nous avons pris en charge en leur attribuant une bourse : 
6 étudiants en médecine, 2 étudiantes  sages-femmes, 7 étudiants infirmiers, un aide soignant, un
ASC ainsi que Nana Médecin en master 1 puis master 2 à Paris.
Cinq ont terminé leur formation courant 2012 avec réussite pour l’ASC et l’aide soignant ainsi
qu’une infirmière mais pour 2 d’entre eux en formation d’infirmière, à notre grand désappointement
sans décrocher leur diplôme ; ceci témoigne de la difficulté d’obtention des diplômes…. 
A la  rentrée 2012-2013 sont  en formation  2 sages-femmes,  4  infirmiers  et  un aide-soignant  se
perfectionnant en français à l’Alliance Française pour essayer de décrocher le brevet des collèges et
d’envisager une formation d’infirmier.
L’Atelier  de Laines et de Colliers a pour première vocation d’assurer le versement des bourses
tandis que CASAM et  Go-Sénégal apportent leur précieuse contribution. 
En ce qui concerne Marie-Désirée : matrone à Nioumoune, elle a pu effectuer une formation de
sage-femme à Dakar; depuis 2007, date de l’obtention de son diplôme, elle exerce en Casamance.
Nous avons pu réaliser le projet de la faire venir en France début novembre 2012  pour l’inscrire au
DIU d’ECHOGRAPHIE OBSTETRICALE à la faculté de médecine de Strasbourg, enseignement
théorique complété par des stages pratiques à Orange (Cabinet libéral et maternité de l’hôpital).. 
C/ Ophtalmologie et Optique     :  



Mission opératoire ophtalmologique : la mission ophtalmologique prévue à la fin de l’année 2012 a
été repoussée pour cause d’instabilité en Casamance.  
Aline, jeune opticienne suisse, est venu soutenir pendant trois mois le service d’optique à Bignona
et continuer la formation de Bruno (après plusieurs mois de stage à Dakar comme boursier). 
Pendant les deux premières semaines elle était chapeautée par Corine qui a initié voici sept ans  la
création de ce laboratoire d’optique.
Un précieux microscope opératoire ophtalmologique, récupéré par Dominique G. a été acheminé
vers la Casamance en container pour l’hôpital de  Bignona avec le chaleureux soutien des  clubs
LIONS de la région ; notre lampe à fente itinérante que nous avions pu faire rapatrier en France par
le voilier « Patriac’h » a été entièrement rénovée et faisait partie d’un autre container avec des colis
d’optique  et  d’autres  instruments.  Tout  est  arrivé  à  bon  port  pendant  l’année  2012  et  est
complètement opérationnel. Nous avons assuré avec Dominique F. le transport jusqu’à Bordeaux
d’un autre lot de colis avec deux lampes à fentes confiées par Claude Pingault de SMARA pour
Bignona. Embarquées sur le grand voilier Sinbad avec beaucoup d’autres équipements (fauteuils
roulants en particulier confiés par une association brestoise pour l’hôpital de Ziguinchor).
Le microscope opératoire et les différents matériels apportés permettent le développement de la
prise en charge des cataractes à l’hôpital de Bignona, devenu le centre le mieux équipé et le plus
performant de Casamance.

D/Formation  en  compagnonnage sur  le  terrain  lors  des  missions  des  personnels  soignants  et
revalorisation des cases de santé: nous sommes, sur les îles de Casamance, parfois déçus du peu
d’empressement de certains soignants à collaborer  à nos actions et de leurs réticences à  s’instruire
à nos côtés.  

E/ Projets     : 
- Après sa formation nous voudrions proposer à Marie-Désirée un poste de « Sage-femme itinérante
sur  les  îles » ;  munie  par  nos  soins  d’un échographe  portable,  elle  pourrait  ainsi  surveiller  les
femmes au cours de leurs grossesses. Elle assurerait également en se déplaçant en pirogue sur les
îles la surveillance des enfants de 0 à 5 ans.
-  Nous étudions comment monter un petit  laboratoire  de prothèse dentaire.  Au départ  l’activité
dentaire se limitait aux extractions devant l’ampleur des besoins, puis des traitements conservateurs,
détartrages  et  prise  en  charge  des  enfants  des  écoles  ont  pu  être  réalisés.  Reste  maintenant  à
remplacer les dents enlevées…c’est dans ce but que Bernardin, l’aide dentaire formé depuis des
années par les dentistes successifs, a bénéficié d’une bourse pour débuter une initiation à l’hôpital
de  Ziguinchor.  Il  devra  poursuivre  évidemment  cette  formation.  CASAM  nous  a  octroyé  un
financement pour ces deux actions.

F/Hyacinthe Diedhiou

Rôle primordial de notre correspondant local pour l’organisation des missions, la représentation de
notre association auprès des autorités Sénégalaises et Casamançaises ainsi que des villages. 
Le campement “ALOUGA” à Nioumoune géré par Hyacinthe et son épouse Valérie reste au cours
de chacune de nos missions notre QG (Quartier général). Nous entreposons tout notre matériel tant
médical que de “camping” dans un local que nous loue le campement…

G/Paul Diatta
Notre  ami  Paul,  infirmier  à  Kouba,  présentait  de  graves  problèmes  infectieux  vertébraux.  Le
scanner pratiqué à Ziguinchor a permis à l’équipe médicale ANIMA de poser  la nécessité d’une
intervention chirurgicale et de la prendre en charge. 



Paul a pu être opéré à Dakar, fin octobre, par le neuro-chirurgien de l’hôpital de  l’Ordre de Malte : 
nous avons pu acheter le matériel d’ostéosynthèse et l’apporter « sur un plateau » au chirurgien.
Paul va bien. Il a terminé son traitement médicamenteux, ne souffre plus et a pu reprendre  début
avril son poste au  Centre de Santé de Kouba et ce lors de notre passage..
La Fondation « Louis Marescaux » ainsi que de nombreux donateurs ont permis la prise en charge 
financière complète de l’intervention de Paul. Ce dernier remercie tous ceux qui lui ont permis, par 
cette intervention salvatrice inespérée, de ne pas devenir un pauvre paraplégique souffrant le 
martyre.

 H/Voiliers     :   
Les voiliers Kairos, Kaipan et Sinbad partis de la côte Atlantique, ont pu acheminer nombre de 
colis, dont  quatre cantines de médicaments confiés par TULIPE et un gros colis acheté à la centrale
humanitaire espagnole Farmamundi, en plus du matériel ophtalmologique. Les skippers ont accepté 
à notre demande de nombreux paquets pour d’autres associations en particulier pour AMK 
(médicaments, produits radiologiques).
Nous espérons trouver d’autres voiliers pour leur confier des colis de matériel médical (attelles, 
instruments, appareils ophtalmologiques, groupe électrogène).

I/Contacts avec les autres associations et autres organismes:
- Collaboration avec «     Marins sans Frontières     »  

- En octobre 2010 Marins sans Frontières a mis à notre disposition une pirogue
à fond plat de 12 m, fabriquée à Dakar, « baptisée « KASSOUMAYE ». CASAM nous a permis de
compléter le financement et en particulier de pouvoir acheter le moteur 40CV qui nous appartient
donc.  Cette  embarcation  nous  permet  de  nous  déplacer dans  de  bien  meilleures  conditions  de
confort et surtout de sécurité sur le fleuve Casamance et dans les bolongs, même si nous devons
systématiquement  affréter  une  seconde  pirogue  tant  nous  avons  de  matériel  à  transporter.  Des
travaux  récents  ont  permis  de  remédier  à  un  défaut  majeur  de  l’embarcation  qui  embarquait
dangereusement, dans certaines conditions, de grandes quantités d’eau par l’arrière.
- AMK "Action médicale Kassoumaye"     : la nouvelle équipe qui a pris en charge cette association a
repris rang avec nous et nous essayons de développer ce contact : AMK travaille comme nous en
Basse  Casamance  mais  sur  la  rive  gauche  du  fleuve :  leur  cardiologue  a  pu  assurer  l’examen
échographique de plusieurs  de nos patients en avril 2011 et 2012.

-  CASAM (CADRES de  SANTÉ du  MONDE)     :  aide  au  financement  de  la  pirogue
Kassoumaye, soutien de nos bourses par des dons importants,  soutien du projet   « Sage-femme
itinérante ».

-  PAH: Nous avons entamé une fructueuse collaboration  avec PAH (Pharmacie  Aide
Humanitaire) et remercions vivement Dominique et Irène ainsi que Agnès, Catherine, Christine,
Kim, Odile et  Patrice (sans oublier  Odile  de PSF). Tous et  toutes se sont impliquées  dans nos
interventions sur le plan pharmaceutique et dans l’analyse du fonctionnement des cases de santé
tout en facilitant le rapprochement entre les deux associations ; si bien que nous avons pu chaque
fois trouver des pharmaciens pour s’engager à nos côtés lors des missions. Depuis que Gérard et
Pascale se sont, pour la première fois, engagés à nos côtés comme pharmaciens voici six ans nous
ne saurions plus nous passer d’un pharmacien au cours de nos missions.
Deux membres de PAH ont mis gracieusement à notre disposition deux maisons qui leur servent de
pied à terre à Ziguinchor pour notre logement lors de nos passages.

- "GO  SENEGAL",   association  suisse  s'est  engagée  depuis  plusieurs  années  des  plus
efficacement à nos côtés sur le projet "Optique" pour la fourniture, l'achat et l'acheminement de
matériels ainsi que par une participation à notre programme d’attribution de bourses. Il a été décidé
de soutenir en particulier la formation de deux étudiantes sages-femmes ainsi que la formation en
échographie de Marie-Désirée.



- "Kafo Saze"     : nous nous rencontrons régulièrement de façon informelle mais par contre sur
le terrain avons pu travailler avec eux sur l’île de Boune où ils interviennent depuis de nombreuses
années. Ils sont intervenus dans le dossier d’électrification (par panneaux solaires)  du poste de
santé  de  l’école  et  du  collège  des  villages  Kouba  et  Hillol  que  nous  avons  enclenché  avec
« ÉLECTRICIENS SANS FRONTIÈRES » et que nous soutenons sur place en transportant sur les
îles les techniciens bénévoles de cette association.

- SANTÉ SUD     : nous suivons cette ONG fortement impliquée au Maghreb ainsi qu’au Mali
et à Madagascar. Le « Guide du médecin généraliste communautaire en Afrique et à Madagascar »
(rédigé par Dominique Desplats et Clément Razakarison) est devenu indispensable pour nous tous
qui oeuvrons sur le terrain.
 

- Comité de Jumelage Yzeure Kafountine     : nous restons en contact même si nous n’avons pu
assister à leur dernière réunion.  

- "Les Amis de Sinbad"     : sa rénovation terminée, ce grand voilier a emporté en octobre un
vaste chargement vers la Casamance.

- ReMed   dont  je  suis  membre ;  son  forum  sur  Internet  très  intéressant,  car  il  réunit  de
nombreux intervenants africains et métropolitains (en Afrique principalement).

- "Le Vestiaire",   association  nyonsaise qui vend des vêtements  récupérés  continue à nous
soutenir fidèlement par un nouveau don tant en 2012 qu’en 2013 .

- Les "LIONS CLUB"    de la région nous ont apporté en 2012 un nouveau financement et ont
budgété l’envoi  du microscope opératoire  assuré par  leur  antenne « Médico » (container  depuis
Carpentras jusqu’à Bignona via Le Havre, Dakar et Ziguinchor). 

- La mairie de Nyons   nous accorde une petite subvention de fonctionnement et nous apporte
régulièrement  son soutien lors de notre  participation  aux manifestations  nyonsaises (marché  du
jeudi, marché nocturne, exposition à la salle Roumanille)

- Le  «     Forum des Associations     »     s’est tenu, comme tous les deux ans à Nyons et  nous y
avons participé ainsi que nous le faisons depuis de très nombreuses années.

- La paroisse Saint Vincent   nous accueille gracieusement pour notre A.G.
- «     ARTS EN LIBERTÉ     » et «     LES ARTS Ô SOLEIL     »   sont deux associations d’artistes qui

ont accueilli, lors de certaines de leurs manifestations, ANIMA avec son Atelier de Laines et de
Colliers.

- La Chaîne de l’Espoir    a pris en charge le petit Jacob, arrivé en France courant décembre
pour être opéré à Lyon de sa valvulopathie en 2012. Nous avons constitué le dossier d’un autre
enfant porteur d’une malformation cardiaque qui devrait, nous l’espérons, être opéré lui aussi par
cette association lors d’une prochaine venue à Dakar.

J.Activités sur Internet     :   
Nous essayons de faire vivre le blog ANIMA sur lequel nous avons déposé plus de 1200 articles.
Notre site Internet rassemble nos bulletins et comptes-rendus. Il est quelque peu austère… Il est vrai
que l’activité mail est intense et nous permet de garder le contact avec nombre de nos adhérents
ainsi qu’avec de nombreux soignants et skippers.

3. Atelier de Laines et de Colliers     :  
Il  faut  souligner  une  nouvelle  fois  l’immense  travail  accompli  par  Lyliane  par  sa  création  de
lainages (ponchos, étoles, layette...) grâce en particulier aux magnifiques laines "Mohair de France"
offertes  par  Catherine,   (sans  oublier  Marie-Thérèse  qui  a  confectionné  plus  de  800 paires  de
chaussettes…),  et  surtout par la  création  de bijoux avec un sens artistique éprouvé ;  l’Atelier
demeure  une  affiche  remarquable  pour  ANIMA :  le   mille  deux  centième  collier  vient  d’être
vendu….



Les colliers  sont  confectionnés  avec des perles que nous achetons en Afrique ainsi  qu’avec de
nombreuses  autres  perles  non-africaines  achetées  par  nous ou surtout  offertes  par  nos  amis  en
déplacement de par le vaste monde.

COMPTE RENDU FINANCIER pour 1'année 2012
La gestion de l'association reste des plus saines:
- en ce qui concerne les dépenses trois facteurs principaux entrent en jeu :
. Les frais de gestion en France et au Sénégal sont de 8%: par le fait qu'ils incluent la
motivation annuelle de Hyacinthe, responsable local en Casamance, o,n voit qu'ils sont
vraiment faibles.
. Les intervenants , lors des missions prennent en charge leurs frais de transport depuis la
France et leurs frais de vie sur place.
. Nous avons mis en évidence l’ importance du bénévolat en l’incluant dans la
présentation de la comptabilité selon les directives de I'AFD (Association française
de développement).
- Nous avons pu constituer grâce aux recettes de I'Atelier, aux nombreux dons de nos
adhérents et I'apport des associations (CASAM, GO-Sénégal, association hollandaise) une
importante réserve de trésorerie (génératrice de produits financiers) qui nous permettra la
mise en oeuvre des projets présentés dans le plan B.
Le don de la Fondation Louis Marescaux  et ceux de plusieurs amis ont largement couvert les
frais pour l’intervention chirurgicale de Paul.

 


