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Pharmaciens sans Frontières Luxembourg asbl

Rapport d’activi tés 2008
présenté lors de l’Assemblée Générale du 8 mai 2009

Chèr(e)s donateur(rice)s, 
chèr(e)s membres, 

Comme d’habitude, voici 
venu le temps de dresser le 
bilan d’une année de nos 
activités, tant sur le terrain 
dans les pays du Sud qu’ici à 
Luxembourg.

Concernant nos activités « là-
bas », notre appui est toujours 
ciblé sur les mêmes pays : 
Inde, Cambodge, Sénégal, 
Cap-Vert et Congo. Si de nou-

veaux noms apparaissent (Afrique du Sud, Burundi et Bénin), cela 
traduit notre choix de flexibilité en matière de zone d’intervention.

Pour les activités « ici », nous sommes heureux d’avoir pu reprendre 
pied dans les activités de sensibilisation avec une action au Lycée 
Fieldgen.

Nous avons ainsi réactivé notre projet « action écoles » que nous 
avons bien mené par le passé ; il s’agit de susciter l’éveil des élè-
ves des écoles primaires au sujet de la chaîne du médicament, du 
comportement raisonnable face au médicament et du sens de la 
solidarité.

Toutes ces activités n’ont pu être réalisées que grâce à l’engagement 
formidable des bénévoles et amis, du permanent et des adminis-
trateurs de notre association. Actifs  dans les groupes de travail 
« projet », « finances » et/ou « comité de pilotage », présents à des 
manifestations de (re)présentation de PSF ou de collecte de fonds, 
ce sont eux qui font vivre notre association au quotidien, et je les en 
remercie de tout coeur.

En parcourant les différents projets que nous vous présentons, nous 
tenons à attirer votre attention sur deux points : la collaboration 
entre ONGD et l’impact de la crise financière dans le développe-
ment.
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Camille Groos

En effet, comme vous ne manquerez pas de le constater, PSF s’est associé 
à d’autres ONGD pour réaliser certains projets. Il en est ainsi de l’ONGD 
« CVED » pour un projet au Cap Vert et l’ONGD « Naledi Projects » pour 
un projet en Afrique du Sud. Ceci traduit l'intérêt que nous avons toujours 
manifesté pour une collaboration entre ONG. En effet, au milieu des années 
90 quand le Cercle des ONGD cherchait à concrétiser l’idée d’une « Maison 
Tiers Monde », PSF était déjà dans la dynamique.

Ensuite, nous avons modestement apporté notre contribution à travers le 
Collectif des ONG dont les bureaux se trouvaient dans la rue Bertholet à 
Luxembourg-Belair.

Aujourd’hui, nous partageons encore notre espace de travail avec l’ONG 
« Iwerliewen fir bedreete Volleker ».

Il est certain que la collaboration entre ONGD est une démarche dont l’issue 
est incertaine, mais nous restons plus que jamais convaincus qu’elle vaut la 
peine d’être tentée et vécue.

Concernant la crise financière majeure que nous traversons, nous sommes 
comme vous témoins des effets qu’elle entraîne dans l’économie réelle. Pour 
nous, cela signifie peut-être des restrictions d’investissement de confort ou de 
loisirs, mais dans les pays en voie de développement les implications sont bien 
plus douloureuses pour une population déjà en situation précaire. Ainsi lors 
des visites que nous avons rendues à nos partenaires, nous avons été témoins 
des hausses vertigineuses des prix de l’alimentaire, ce qui a eu évidemment 
un impact sur les budgets de nos projets et nous a obligé à les rectifier en 
conséquence.

Au Luxembourg la crise va contracter le PIB, et comme l’enveloppe de la 
Coopération est calculée en pourcentage du PIB, notre effort de solidarité va 
s’en trouver réduit.

Tout ceci nous amène à vous dire combien votre fidélité, sur laquelle nous 
avons toujours pu compter par le passé, est plus que jamais escomptée.

En vous remerciant encore une fois de permettre à la plus grande pharmacie 
du monde de pouvoir rester ouverte 24 heures sur 24 aux plus démunis, nous 
vous présentons, chèr(e)s donateur(rice)s, chèr(e)s membres, nos salutations 
cordiales.
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Nos Activités «Ici»

1.Ecologie

1.1 Collecte de radiographies

Nous avons récupéré 16,8 tonnes de 
radiographies, ce qui nous a permis 
de récolter 15.000 EUR.

1.2 Collecte de médicaments

Grâce à l’aide efficace des éclaireurs 
de Strassen (Kiewerlëcken), nous 
avons trié 30 tonnes de médicaments 
desquelles nous avons récupéré 3,8 
tonnes qui ont été envoyées en Po-
logne. 

2. Conseil en médicaments

PSF a comme objectif de conseiller 
d’autres associations et/ou personnes 
privées sur l’utilisation rationnelle de 
médicaments de qualité et éventuel-
lement leur acquisition.

3. Récolte de fonds

- Cartes de Vœux 

Comme les années précédentes, grâ-
ce à la participation des pharmacies, 
nous avons vendu 500 paquets de 
cartes de vœux 2008.

- Calendriers 2009

Nombreux étaient à nouveau les 
pharmacien(ne)s qui ont soutenu  
notre action des calendriers, nous per-
mettant de vendre 15.800 exemplaires.

-Organisations de stands

Nous avons participé à 3 stands. :

•	 14	juillet	à	la	Braderie	à	Esch	Alzet-
te avec la vente de jus d’orange.

•	 12	novembre	à	la	BEI	au	Kirchberg

•	 20	et	21	novembre	au	Centre	Hos-
pitalier Emile Mayrisch à Esch 

Ces actions nous ont rapporté 800 E

4.Projets de Sensibilisation

Au	 Lycée	 Fieldgen	 dans	 le	 cadre	 de	
leur journée de Carême, nous avons 
fait une présentation le 29 février 
2008 dans une classe de 7ème. Notre 
thème fut l’accès aux médicaments et 
aux soins de santé pour tous !

2.500 EUR nous ont été remis le 29 
mai	 par	 M.	 Claude	 Bindels,	 prési-
dent du Rotary Kordall 

Nos Activités «Là-bas»

Au	 bilan	 de	 l’année	 2008,	 nous	 affi-
chons : 

6 projets en cours (Inde: 4, Cambod-
ge: 1, Congo: 1),

9 projets en étude	 (Inde:	2,	Afrique	
du	Sud	:	1,	Cap	Vert:	2,	Sénégal:	1,	Bur-
kina	Faso:	1,	Burundi:	1	et	Bénin:	1),

4 projets clôturés (Inde: 2, Sénégal: 1 
et Cap Vert 1),   

et 2 projets classés (Congo et Rép. 
centrafricaine).

1. Projets en cours
1.1 Appui aux tribus de Baroda  
dans les domaines de la santé, de 
l’éducation et des droits de l’hom-
me -3ème phase (Gujarat, INDE)

En 2008, nous sommes entrés dans la 
3ème phase d’exécution de ce projet 
dont l’échéance est prévue en 2011.

Notre	 partenaire	 local	 Bhasha	 Re-
search	 &	 Publications	 Center	 (BRPC)	
poursuit toujours le but d’amélio-

rer les conditions de vie et préserver 
l’identité de la population tribale dans 
l’Etat du Gujarat. Pour ce faire, il est 
actif dans les domaines d’éducation, 
santé, droit et culture. 

3.000 EUR nous ont été remis le 18 
février par les Fraen an Mammen de 
Heinerscheid

Remise de chèques
1.250 EUR nous ont été remis par le 
Fifty-One Luxembourg, suite à une 
conférence donnée en juillet 2008.

A	 l’invitation	de	 l’Entente	du	Cen-
tre	Hospitalier	de	Luxembourg	nous	
avons organisé une vente de gau-
fres au profit de PSF. Là nous avons 
aussi eu l’occasion de nous présen-
ter.
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Nos Activités «Là-bas»

L’intervention de PSF se concentre sur 
la santé tant au niveau préventif (édu-
cation à la santé) que curatif. 

Lors de notre visite du partenaire en 
janvier 2008, nous avons pu consta-
ter qu’un centre médical fonctionne 7 
jours/7 avec 2 médecins qui assurent 
les consultations (environ 10.000 pa-
tients/an). 

Une pharmacie étant  aussi opéra-
tionnelle, les médicaments sont aussi 
disponibles. Ils proviennent principa-
lement d’une entreprise indienne, LO-
COST, qui fabrique des génériques.

En plus de la santé, nous appuyons 
aussi	Bhasha	en	matière	d’éducation	
et droits de l’homme. 

Comme il est difficile aux enfants mi-
grants de suivre leur éducation à cau-
se des déplacements de leurs parents, 
BRPC	a	ouvert	un	internat	qui	affiche	
complet (60 élèves). Nous avons pu 
discuter avec les pensionnaires et 
leurs parents qui nous ont fait par de 
leur satisfaction.

Enfin, les responsables du volet  
« droits de l’homme » nous ont expli-
qué le cas d’un travailleur migrant vic-
time d’une maladie professionnelle, la 
silicose. Ce qui a entraîné leur inter-
vention pour défendre ses droits.

Notre appui remonte à l’année 2001 
et nous avons eu l’opportunité de 
vous présenter dans les précédents 
rapports d’activités les résultats en-
courageants obtenus en faveur des 
indigènes en matière de santé, édu-
cation et droits de l’homme.

Ce bilan positif ne nous permet pas 
encore d’arrêter notre financement 

car l’ampleur et la persistance des 
besoins des bénéficiaires nécessitent 
la poursuite de notre appui. Celui-ci 
se traduira dans le domaine médical 
par la consolidation de nos acquis 
(par ex. l’amélioration du fonction-
nement du centre médical de Ted-
jgah) et l’appui de nouvelles activités 
(par ex. la création du centre de dia-
gnostic de conseil de l’hémoglobino-
pathie S)

Durée : Avril 2008 – Mars 2011

Budget : 117.377 E

Financement : MAE 66% - 33% PSF

1.2. Maintenance de 6 dispensai-
res de Darjiling (Himalaya, INDE)

Depuis 1993, PSF continue à assurer la 
maintenance de 6 dispensaires situés 
dans la région difficilement accessible 
dans le Nord-Est de l’Inde.

Ce projet est conjointement réalisé 
avec l’ONG « Indesch Patenschaften » 
et avec comme partenaire local la 
congrégation « Sisters of Saint Joseph 
of Cluny ».

Participation PSF : 2.500 E

Financement par les 2 ONG (Indesch 
Patenschaften – PSF)

1.3 Prévention de l'encéphalite 
dans 50 villages de Gorakhpur 
(Uttar Pradesh, INDE)

En septembre 2008, le projet est en-
tré dans sa deuxième année et nous 
ne pouvons que nous réjouir de son 
succès croissant. Celui-ci s’explique 
entre autres par l’engagement et l’ef-
ficacité de notre partenaire PGSS.

Gorakhpur ont été sensibilisés sur les 
mesures appropriées pour combattre 
la	propagation	du	Syndrome	Aigu	de	
l'Encéphalite	 (SAE)	 et	 du	 moustique	
(l’agent porteur du virus d'encépha-
lite japonaise).

L’accent est mis sur les groupes d’en-
traide, l’établissement de contacts 
avec les organisations gouvernemen-
tales, le transport des malades, les 
campagnes de vaccination et l’éduca-
tion sanitaire. 

Comptant 12 «coordinateurs», l’équi-
pe du projet est bien motivée pour 
organiser des théâtres de rue, des 
campagnes de propreté et de vapo-
risation dans chacun des 50 villages 
(pour réduire la population de mous-
tique).

Un grand succès a été de sensibili-
ser les éleveurs de porc sur la néces-
sité d’un élevage animal correct (le 
porc joue un rôle dans la maladie de 
l’Encéphalite Japonaise en tant que 
réservoir du virus)

Durée : Septembre 2007 – Août 2010 

Budget : 129.315 E

Financement : MAE (66,6%) PSF 
(33,3%)

1.4 Appui à la santé, l’éducation 
et l’accroissement du pouvoir des 
femmes au sein des communau-
tés Gond et Korku - 2ème phase 
(Madhya Pradesh, INDE)

Durée : Septembre 2008 – Août 2011

Budget : 101.705 E

Financement : MAE 66,6% - 33,3% 
PSF

1.5. Renforcement des capaci-
tés de production du laboratoire 
pharmaceutique de Caritas Goma 
(CONGO)

PSF-Luxembourg et Caritas-Luxem-
bourg soutiennent ensemble le la-
boratoire pharmaceutique de Goma, 
capitale de la province du Nord-Kivu, 
dans l’Est de la République Démocra-
tique du Congo. Le projet était initia-

Son directeur, le Père Gibi, nous a 
rapporté que plus de 8000 villageois 
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Nos Activités «Là-bas»

lement prévu pour une durée d’un an 
(12.04.2007 – 12.04.2008). Pendant 
cette période, notre soutien a permis 
d’acheter des matières premières à 
partir desquelles des médicaments 
ont été préparés, tels que des gélules, 
des pommades ou des perfusions. 
Ces médicaments, qui ont été contrô-
lés par les autorités congolaises, ont 
ensuite été livrés dans les pharmacies 
et les hôpitaux de la région. Du ma-
tériel supplémentaire, comme un net-
toyeur de flacons, a été acheté pour 
augmenter la production de médica-
ments. Les coupures de courant étant 
fréquentes à Goma, le laboratoire est 
prémuni de ce risque en disposant 
d’un groupe électrogène. Néanmoins, 
celui-ci entraîne des dépenses en car-
burant qui sont prises en charge par 
le projet.

les se sont installés autour de Goma 
et tout déplacement est devenu très 
dangereux. Dans la province du Nord-
Kivu, l’on estime qu’entre 1,4 et 2 mil-
lions de personnes ont été déplacées. 
La presse a fait écho de l’ampleur de 
ce drame humanitaire. 

L’abbé Oswald Musoni, directeur de 
la Caritas Goma, était de visite au 
Luxembourg en novembre 2008 pour 
parler des camps de réfugiés et des 
souffrances auxquelles la population 
est exposée.

Grâce à notre projet, le laboratoire a 
pu acheter 500.000 poches de per-
fusions pour préparer des solutions 
salées qui ont servi à traiter les per-
sonnes atteintes de graves diarrhées 
dans les camps de réfugiés.

Il nous reste donc à livrer l’autoclave, ce 
que nous souhaitons vivement effec-
tuer dès que le contexte politique dans 
la région évoluera vers la stabilité.

Durée : 1an (Avril 2007 – Mars 2008)

Budget : 156.700 E

Partenaire : Caritas Luxembourg

Partenaire local : Caritas Goma

Financement : MAE (66,6%), PSF et 
Caritas Luxembourg (33,3%)

1.6. Accompagnement à la désin-
toxication des enfants des rues 
de Phnom Penh, utilisateurs de 
drogues (CAMBODGE)

Depuis juin 2006, PSF co-finance un 
projet axé sur la problématique de la 
drogue ; ce projet est réalisé en col-
laboration avec Mith Samlanh, ONG 
cambodgienne qui s’occupe essen-
tiellement d’enfants des rues. 

Le projet prend en charge les enfants 
des rues toxicomanes principalement 
à Phnom Penh, mais aussi à Kratie et 
Kampong Speu. Les enfants, désireux 
de quitter la rue, sont dirigés par des 
travailleurs sociaux vers les program-
mes de Mith Samlanh et sont suivis 
et soutenus jusqu’à leur réintégration 
familiale ou professionnelle.

C’est en janvier 2008 que nous avons 
réalisé notre deuxième mission de 
suivi au Cambodge.

En compagnie des équipes de rues, 
nous avons pu constater que la si-
tuation du marché de la drogue a 
fortement changé en un an. Le prix 
de l’héroïne ayant considérablement 
chuté, sa consommation dépasse 
aujourd’hui celle du Yaba, une mé-
tamphétamine par voie orale très 
prisée par le passé. L’ONG cambod-
gienne se trouve donc confronté à un 
nombre croissant de consommateurs 
de drogues par voie intraveineuse. 

Une nouvelle drogue à effet néfaste, 
appelée « Ice », a fait son apparition 
sur le marché. Un autre phénomène 
inquiétant fait actuellement rage, la 
polytoxicomanie : Certaines substan-
ces (ex : alcool, héroïne et valium) sont 
combinées dans le but de réduire les 
coûts, tout en d’augmentant les ef-
fets. Mith Samlanh, en conséquence, 
a dû changer de stratégie au niveau 
de la prévention et adapter son maté-
riel de réduction des risques liés à la 
consommation.

Durant notre séjour, nous avons aussi 
visité le centre de formation profes-
sionnelle, le centre d’éducation, les 
centres mobiles « Drop Inn » ainsi 
que les magasins et restaurants gérés 
par l’ONG. Les centres de désintoxica-
tion et de réhabilitation ont été réu-
nis dans un seul bâtiment au abords 
de Phnom Penh. La philosophie et le 
programme de ce nouveau centre ont 
été ajustés à la situation de consom-
mation de drogue actuelle afin de di-
minuer les rechutes.

Un autoclave, machine qui permettra 
d’augmenter la production de poches 
de perfusion, a été commandé et 
aurait dû déjà être livré depuis long-
temps. En principe, l’autoclave devrait 
être acheminé d’Italie d’abord par 
bateau jusqu’au Kenya et ensuite par 
camion pour arriver à destination.

Malheureusement, la situation politi-
que s’est détériorée et la guerre civile 
a de nouveau éclaté en août 2008. 

En effet, les miliciens du Congrès natio-
nal pour la défense du peuple (CNDP), 
dirigés par le général déchu Laurent 
Nkunda, ont levé les armes contre les 
Forces	Armées	de	la	République	démo-
cratique	du	Congo	(FARDC).	Les	rebel-
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Ensuite nous nous sommes rendus à 
Kratie où nous avons accompagné 
des fonctionnaires du gouvernement 
impliqués dans le projet. Ces fonc-
tionnaires gèrent, sous la guidance 
de Mith Samlanh, dont le programme 
fait référence pour le gouvernement 
cambodgien, le centre « Drop Inn » 
local et font de la prévention de dro-
gue dans les rues de cette petite ville 
de province.

Durée : 3 ans

Budget : 487.483,50 E

Financement : projet cofinancé 
par le MAE, Fond de Lutte Contre 
la Drogue, les Soroptimistes 
d’Esch.

2. Projets en étude
2.1 Adduction d’eau à Pabre (BUR-
KINA FASO)

Après	une	présentation	du	projet	par	
le cabinet d’ingénieur conseil « TR En-
gineering » en octobre, PSF et la Ville 
de Luxembourg (Mme Loschetter et 
M.	Schiltz)	ont	marqué	leur	accord	de	
principe pour sa réalisation. Vu que le 
volume de ce projet dépasse la limite 
autorisée avec l’outil du cofinance-
ment (300.000 EUR/an),  nous  devons 
alors	recourir	à	celui	de	l’Accord	Cadre.	
C’est ce qui nous a amené à chercher 
des ONG disposées à créer un consor-
tium et travailler en partenariat. 

2.2. Appui et encadrement herbo-
ristes vendeurs de plantes médici-
nales (SENEGAL)

L’objectif principal du projet est d’ap-
puyer et encadrer 30 vendeurs de 

plantes médicinales pour améliorer 
les conditions d’hygiène, de conser-
vation et de présentation des plantes 
médicinales.

Le	partenaire	local	serait	ENDA-Plan-
tes médicinales.

Durant cette année, nous avons ana-
lysé le projet pour aboutir en décem-
bre	 à	 une	 demande	 d’avis	 du	 BAT	
(Bureau	 d’Assistance	 Technique)	 du	
Cercle des ONGD.

2.3. Promotion de l’énergie pho-
tovoltaïque (CAP VERT)

Les objectifs du projet sont d’une part 
l’installation d’un équipement photo-
voltaïque	pour	les	besoins	de	l’Asso-
ciation	des	Amis	de	la	Nature	(AAN); 
et d’autre part, permettre aux agri-
culteurs d’utiliser cette technologie 
sur leurs exploitations maraîchères et 
agricoles dans la Ribeira da Vinha.

L’année a été consacrée à l’identifica-
tion du projet. Ce projet se déroulait 
en collaboration avec l'ONG CVED. 
(Cape-Vert Espoir et Développement)

2.4 Soutien aux écoliers de Katle-
hong (AFRIQUE DU SUD)

Ensemble avec les collaborateurs en 
Afrique	 du	 Sud,	 «	 Naledi	 Projects	 »	
(NP) a élaboré le projet « Soutien aux 
écoliers de Katlehong. »

En mai 2007, NP a présenté le projet à 
Pharmaciens Sans Frontières – Luxem-
bourg qui a accepté de collaborer 
pour une demande de cofinancement 
auprès	du	MAE.	PSF	et	Naledi	Projects	
ont eu trois réunions en 2007 et deux 
en 2008. Ces réunions avaient pour but 
de finaliser la conception et la deman-
de de cofinancement de ce projet.

Le 28 mai 2008 une demande de co-
financement de ce projet a été sou-
mise	par	PSF	au	MAE.	

Parallèlement au travail de rédaction 
du projet, NP s’est surtout occupée 
de la collecte des fonds propres.

A	 cette	 fin,	 NP	 a	 présenté	 le	 projet	
auprès de différentes  instances : Ser-

vice Club (Kiwanis Club Mamerdall, 
Rotary	 Club	 Horizon,	 Rotary	 Schen-
gen	 Mondorf-Les-Bains),	 une	 asso-
ciation	 (Monnerëch	 Hëlleft),	 	 l’école	
primaire de Steinfort , les enfants de 
choeur	de	 la	paroisse	de	Biwer	et	 la	
paroisse Käldall (Kayl-Rumelange-Té-
tange). Celle-ci a choisi ce projet com-
me un des deux projets bénéficiaires 
de ses oeuvres paroissiales pendant 
l’année ecclésiastique 2009 (novem-
bre 2008-octobre 2009).

Durée : 2009 – 2011

Budget : 484.568 E

Financement : MAE (66,6%) Naledi 
Projects (28,1%) Lamabano Sanc-
tuary, partenaire local (5,3%)

2.5 Appui aux Dalits du Madhya 
Pradesh - 2ème phase (INDE)

2.6 Initiative communautaire en 
vue de réduire la stigmatisation 
et la discrimination des person-
nes séropositives dont particuliè-
rement les enfants (Madhya Pra-
desh, INDE)

2.7 Appui au Centre d’Aide des 
femmes à partenaires multiples  à 
Rumonge (BURUNDI)

2.8 Exploitation d’un jardin po-
tager pour aider des personnes 
séropositives et droguées à Praia 
(CAP VERT)

2.9 Mutuelle scolaire (BENIN)

3. Projets clôturés 
3.1. Amélioration des conditions 
de scolarisation des élèves de la 
commune de Ribeira Grande de 
Santiago (CAP VERT)
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Les objectifs du projets ont été at-
teints :

•	 Acquisition	 de	 trois	 bus	 pour	 le	
transport scolaire qui sont opé-
rationnels depuis le 1er octobre 
2008

•	 Construction	et	 aménagement	de	
l’école primaire de Chã Gonçalves 
dont l’inauguration officielle s’est 
déroulée le 17 décembre 2008

•	 Mise	en	place	d’un	service	d’entre-
tien pour les bâtiments commu-
naux 

Les problèmes rencontrés furent les 
délais parfois un peu longs liés à une 
certaine lenteur dans les communi-
cations entre les différentes parties, 
rendue difficile à cause de la distance 
et des coupures d’électricité et de té-
léphone fréquentes au Cap-Vert. 

Le projet a aussi pris un certain retard à 
cause des élections communales et de 
la transition entre les deux majorités. 

Cependant, la bonne volonté de cha-
cune des organisations, ainsi que la 
fiabilité de nos partenaires (la Com-
mune de Ribeira Grande de Santiago 
et CVED Cap-Vert) ont permis le suc-
cès du projet. 

Les divers voyages au Cap-Vert de 
bénévoles du Luxembourg ont éga-

lement permis un suivi efficace des 
diverses étapes, l’échange d’informa-
tions et de documents nécessaires au 
bon déroulement du projet.

Les avantages générés par le projet 
ont donc toutes les chances de pé-
rennité.

Durée : Septembre 2007 – Décem-
bre 2008

Budget : 123.016 E

Financement : MAE, SYVICOL et  
CVED

3.2. Projet HIV phase 4 (SENEGAL)

Ensemble avec la Croix Rouge Luxem-
bourgeoise, PSF a pris en charge pour 
la 3ième année consécutive,  des tra-
vailleuses de sexe clandestines au Sé-
négal.

Durée : Janvier-Décembre 2008

Budget : 325.167 E

Financement : Croix Rouge 
Luxembourgeoise – PSF -  MAE

3.3 Aide aux victimes du Tamil 
Nadu (Tsunami développement, 
INDE)

Le tsunami du 26 décembre 2004 a 
causé la mort de 230.000 personnes 
et dévasté le milieu de vie de millions 
d’autres dans le Sud-Est asiatique. En 
Inde, l’Etat le plus touché fut le Tamil 
Nadu, dans le Sud-Est du pays.

Ensemble	 avec	 Terre	 des	 Hommes-
Germany, PSF-Luxembourg a soutenu 
une	ONG	 locale	appelée	LEAD	pour	
aider les plus pauvres.

Au	 cours	 des	 3	 années	 du	 projet,	
696 femmes ont d’une part bénéficié 
d’une aide financière; d’autre part, el-
les ont été encadrées pour les aider 
à investir l’argent de manière dura-
ble. Par exemple, certaines femmes 
se sont engagées dans la vente de 
poisson frais ou séché ; un groupe de 
25 femmes a ouvert un magasin de 
bougies. 

LEAD	a	fait	enregistrer	officiellement	
une société coopérative, créée pour 

les femmes Dalits (une des commu-
nautés les plus marginalisées en Inde). 
Celles-ci ont appris les principes du 
fonctionnement d’une telle société et 
les opportunités s’offrant à elles. Elles 
ont compris qu’elles sont plus fortes à 
défendre leur situation socio-écono-
mique et politique si elles se mettent 
ensemble et parlent d’une seule voix. 
Les femmes ont pu devenir actionnai-
res de la société coopérative, ce qui 
leur a donné la possibilité d’avoir ac-
cès à un crédit. Etant donné que les 
Dalits sont très pauvres et qu’il est re-
lativement improbable qu’ils puissent 
rembourser l’argent, ils ne reçoivent 
pas de crédit des banques.

Un centre d’accueil pour jeunes filles 
a ouvert ses portes. Il accueille des 
adolescentes qui ont perdu leurs pa-
rents	 dans	 le	 tsunami.	 Au	 total,	 86	
orphelines y ont été accueillies. Elles 
ont été encadrées et conseillées par le 
personnel. Grâce à ce centre, les filles 
ont été éloignées de la rue et ainsi 
protégées des abus sexuels et du ma-
riage avant l’âge de 18 ans. On les a 
encouragées à poursuivre des études 
supérieures. Deux filles ont été inscri-
tes dans une école d’infirmières.

A	36	orphelins	de	la	région,	une	aide	
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financière mensuelle est virée sur un 
compte bancaire spécialement ouvert 
en leur nom.

Cinq centres pour enfants ont été 
créés, accueillant 324 enfants entre 
0-6 ans. De la nourriture y est distri-
buée et ils ont accès à des soins médi-
caux (vaccins). Tous ces centres dispo-
sent d’eau potable et de sanitaires. 

750 personnes handicapées ont été 
prises	 en	 charge	 par	 LEAD	 dans	 la	
région. Elles ont été encadrées et 
informées des procédures à suivre 
pour pouvoir bénéficier d’aides gou-
vernementales : pensions d’invalidité, 
admission dans des écoles spéciales, 
distribution de prothèses, de fauteuils 
roulants, de béquilles, de cartes de 
bus gratuites. 

Durée : 1.11.2005 – 1.11.2008

Budget : 145.760 E

Financement : PSF Luxembourg

3.4  Appui aux Dalits du Madhya 
Pradesh (INDE)

Prévu pour une durée de trois ans 
(janvier 2006 à décembre 2008) le 
projet est arrivé à échéance dans les 
délais.

Pour en dresser le bilan, nous avons 
procédé comme prévu aussi à une 
évaluation externe. Il ressort du rap-
port de l’évaluateur les principales 
conclusions suivantes :

Volet Santé

•	 Augmentation	 du	 nombre	 des	
membres de la communauté ayant 
accès aux soins dans les Centre de 
santé publique et grâce à l’organi-

sation de camps de diagnostique 
et de traitement 

•	 Majorité	des	femmes	allaitent	leurs	
enfants immédiatement après l'ac-
couchement, ce qui n'était pas le 
cas auparavant comme il  y avait 
une croyance que le lait initial (cho-
lestrum) était nuisible pour le nou-
veau-né.

•	 Augmentation	 du	 taux	 de	 vacci-
nation des enfants et des femmes 
enceintes 

Volet Education

•	 Augmentation	 de	 l’inscription	 et	
de la fréquentation scolaire suite à 
une campagne de sensibilisation

•	 Fonctionnement	 de	 2	 centres	
d’Éducation Non Formelle dans 2 
villages profitant à 44 enfants (23 
garçons et 21 filles).

Volet Droits de l'Homme

Dalit Sangh agit directement et à  
travers un bon réseau de diverses 
organisations en vue de l'application 
des droits des communautés margi-
nalisées.

DS a particulièrement travaillé sur le 
droit des enfants et des femmes afin 
que ceux-ci en prennent conscience.

Engagement du partenaire

Lors de notre visite au partenaire en 
janvier 2008, nous avons dû faire face 
à un imprévu : un journaliste connu 
pour être opposant à DS avait été 
molesté. Suite au dépôt de sa plainte, 
un responsable de DS a été arrêté. 
Après	de	nombreuses	démarches,	il	a	
finalement été libéré.

Cet incident nous a évidemment affli-

gé mais il nous a aussi démontré l’effi-
cacité de notre partenaire car ce sont 
les ONG qui dérangent le plus l’ordre 
établi qui sont les plus inquiétées.

Cet engagement dynamique du 
partenaire en faveur des dalits a été 
confirmé par l’évaluateur qui a aussi 
mis au crédit de DS les résultats en-
courageants de la première phase du 
projet. Il faut encore consolider ces 
acquis et renforcer les compétences 
de notre partenaire.

C’est sur base de ces recommanda-
tions que nous avons décidé de conti-
nuer l’appui à ce projet pour une pé-
riode supplémentaire de trois ans.

Durée : 3 ans (janvier 2006-dé-
cembre 2008)

Budget : 53.300 E

Financement : PSF : 33,3% et MAE : 
66,6%

4. Projets classés   
4.1 Renforcement des stratégies 
communautaires de lutte contre 
la précarité socio- sanitaire par  la 
sensibilisation fonctionnelle de la 
population  à la sécurité alimen-
taire, l’aide aux femmes victimes 
de violence, la prévention du  VIH/ 
SIDA et la promotion de l’hygiène 
(Mweso, CONGO)

A	cause	de	la	situation	politique	ins-
table au Congo, le projet est mis en 
attente.

4.2 Prévention et prise en charge 
de la malnutrition infantile dans 
le Centre Nutritionnel du Foyer de 
la charité de Bangui (CENTRAFRI-
QUE)

Suite à un changement d’orientation 
par le nouveau responsable local, 
nous avons dû classer ce projet qui ne 
rentrait plus dans ses priorités.
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Vie associative

1. Réunions

Le	CA	se	réunit	chaque	trimestre.

Chaque mercredi le Comité de Pilotage se réunit pour s’occuper essentiellement de la gestion journalière de l’association. 
Les groupes « Projets » ainsi que « Finances » se réunissent une fois par mois pour traiter de leur matière.

2. Assemblée Générale
L’assemblée Générale de l’exercice 2008 s’est tenue le vendredi 8 mai 2009.

Rapport du trésorier

Recettes	 Cofinancements	par	le	MAE	 184	074,92	€

 Subsides de communes 30 754,06 €

 Cotisations et Dons 137 142,08 €

	 Autres	Recettes	(collecte	radiographies	etc.)	 41	953,14	€

 Intérêts bancaires 5 746,25 €

 Total: 399 670,45 €

  

Dépenses	 Dépenses	pour	projets	cofinancés	par	le	MAE	 293	596,15	€

 Dépenses pour projets non cofinancés 18 464,00 €

 Dépenses pour sensibilisation 32 093,05 €

 Dépenses administatives 19 998,21 €

 Total: 364 151,41 €

L’assemblée a décidé à l’unanimité de garder le montant de la cotisation pour l’année 2009 à 25 E

Vos dons sont fiscalement déductibles à partir d’un montant cumulé de 125 e par an. Il suffit pour ce faire de joindre à votre 
déclaration de revenus soit :

• Une  (les) copie(s) de(s) la pièce bancaire(s) justifiant votre don(s)

• Le(s) certificat(s) que nous envoyons à chaque donateur.

Conseil d’administration

Le	Conseil	d’Administration	se	compose	de	Camille	GROOS	Président,	Alphonse	THILL	Trésorier,	Cathy	WELSCHBILLIG	
Administrateur	et	Victor	PROST	Administrateur.

Le	mandat	de	Camille	GROOS	a	été	renouvelé	et	la	cooptation	de	Victor	Prost	a	été	confirmée	par	l’AG.

3. Permanence

Notre	coordinateur,	Christian	KASHEMWA,	est	à	votre	disposition	du	lundi	au	vendredi	 
pendant les heures de bureaux.

Tel.	+	(352)252703	•	Fax	+(352)	26	44	02	65		•	E-MAIL:	PSFLUX@PT.LU

Adresse:	2,	Rue	Louis	XIV,	L-1948	Luxembourg

CCPL:	IBAN	LU21	1111	1057	0875	00000
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Dépenses 2008
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