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Le Pavillon des Enfants (nouvelle terminologie du programme Maison des Enfants) est une
structure qui permet d’offrir gratuitement aux enfants les plus vulnérables des 34 provinces
d’Afghanistan I'acces aux soins chirurgicaux de qualité proposés par I'Institut Médical Francais pour
la Meére et I'Enfant (IMFE). Cet hopital pédiatrique a été fondé en 2005 par La Chaine de I'Espoir quiy
poursuit aujourd’hui I'accompagnement du développement des compétences du personnel et de la
qualité des soins. Telle est la démarche innovante qu’a initiée La Chaine de I'Espoir en 2008.

Depuis 9 ans, ce Pavillon permet de soigner des enfants, quelles que soient leurs origines ethniques,
sociales ou géographiques. Leur pathologie, leur éloignement géographique de la capitale ou se
concentrent les structures médicales spécialisées et la pauvreté de leur famille les empéchent d’avoir
acces aux soins spécialisés que leur état nécessite.

Plus gqu’une structure d’accueil, le Pavillon a plusieurs fonctions.

* Un centre de référence pour le référencement des enfants malades auprés d’autres
organisations réparties sur le territoire afghan : avec le soutien d’un réseau de 23 partenaires
publics et privés dont le Ministere de la Santé Publique, le Comité International de la Croix-
Rouge et du Croissant-Rouge, des ONG locales et internationales, les enfants et leurs familles
sont orientés vers le pavillon de La Chaine de I’Espoir a Kaboul.

* Ce Pavillon est un havre de paix et de convivialité animé par une équipe afghane
pluridisciplinaire : les enfants sont accompagnés, soutenus, suivis et soignés par une équipe de
21 personnes et les médecins spécialisés afghans et francais de I'lMFE.

¢ Il est un centre d’accueil et d’hébergement pour les enfants et leur accompagnant:
I'intégralité des besoins sont couverts durant le séjour a Kaboul (transport, hébergement,
alimentation).

Favoriser I'accés aux soins médicaux et chirurgicaux indispensables aux
enfants démunis des zones rurales afghanes

Développer le
programme afin
d'améliorer la
réponse aux
besoins des enfants

Organiser leur Prendre en charge
transfert, leur I'intégralité des
accueil, leurs soins frais médicaux et
et leur suivi sociaux

Identifier les

enfants les plus
vulnérables

Depuis sa création, le programme a bénéficié a pres de 5 691 enfants. Au total, 6 404 opérations ont
été effectuées et plus de 33 886 consultations ont été dispensées. Le nombre de patients référés, de
consultations externes et d’interventions chirurgicales, n’a cessé d’augmenter de maniére
significative, prouvant que ce programme répond a un réel besoin. Cependant, année aprées année,
plus d’une centaine d’enfants reste sur liste d’attente.
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Avec 3 % de démographie et 1,4 % de croissance économique : I’Afghanistan est un pays qui
s’appauvrit en 2016. Il reste également une des zones de crise les plus dangereuses et violentes dans
le monde, au 3° rang mondial aprés la Syrie et I'lrak d’aprés I'index de paix globale (Global Peace
Index - GPI). Insurrection talibane, progres de Daech, environnement politique instable et dialogue
de paix en panne entre talibans et gouvernement afghan ne contribuent pas a apporter du réconfort
a une nation éreintée.

Les forces de sécurité afghanes ont été durement éprouvées par une insurrection talibane
entreprenante et efficace qui est en mesure d’imposer son autorité dans environ 150 des 400
districts du pays. Les forces régulieres ont perdu en moyenne 40 soldats chaque jour et les attentats-
suicides ont perduré y compris dans les périmétres sécurisés de la capitale Kaboul. Il faut compter
aussi sur les actions meurtriéeres des groupes islamo-terroristes Al-Qaida et Daech.

Dans ce pays touché par la violence et de fréquentes catastrophes naturelles, ou I'espérance de vie a
la naissance demeure inférieure de trente ans au standard francais et ou 9,3 millions d’Afghans soit
preés du tiers de la population ont besoin d’assistance humanitaire, des progrés de développement
substantiels ont pourtant été réalisés depuis quinze ans : meilleur accés aux soins, a I’éducation et
développement des infrastructures. Toutefois, ces résultats restent insuffisants au regard des retards
accumulés et des attentes de la population. Lors du sommet de Bruxelles en octobre 2016, résistant
a la lassitude redoutée par Kaboul, les représentants de 70 pays ont consenti une dynamique
d’assistance et d’empathie.

Dans ce contexte, I'engagement de nos équipes sur le terrain est resté entier malgré les aléas
politiques et les conflits. Apporter I'espoir, assurer |'acces aux soins spécialisés des populations les
plus vulnérables qui aspirent a une vie décente, développer les compétences, telle reste la priorité de
La Chaine de I'Espoir et de ses partenaires (les Etats francais et afghan, et le réseau Aga Khan
Development).

Toutefois, malgré un contexte trés dégradé, les impacts négatifs ont été limités et I'objectif principal
du programme du Pavillon des enfants a été atteint. En ao(t 2016, 2 mois avant la date prévue, un
nouvel établissement d’une plus grande superficie pour jeunes patients, femmes et nouveau-nés
vulnérables a été ouvert sans interruption d’activités.
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A. Une activité en croissance continue en 2016

Les défis que nous étions fixés en 2016, a savoir, améliorer les conditions d’accueil et d’encadrement
des enfants malades et continuer a soigner un maximum d’enfants nécessiteux des 34 provinces
d’Afghanistan, ont été relevés.

En 2016, le programme a bénéficié a 3 559 patients dont 1 037 nouveaux enfants.

Le Pavillon des Enfants 2016
Nouveaux enfants enregistrés en 2016 1037
Opérations 984
Consultations 4543
Séjours a la Maison 3559
Nombre de provinces impactées par le projet 34 sur 34

300 enfants en moyenne par mois ont été accueillis, plus 984 opérations chirurgicales et 4 543
consultations ont été réalisées dans le cadre du programme. Avec une moyenne de 82 chirurgies par
mois, les pathologies prises en charge le plus fréquemment couvrent |'orthopédie (51 %), les
interventions de chirurgie cardiaque (24 %) et générale/plastique (21 %), les interventions ORL,
dentaires et la chirurgie ophtalmologique.

De nombreux enfants ont une pathologie sous-jacente a leur arrivée au Pavillon des Enfants. Ils
souffrent de malnutrition, de la tuberculose ou d’autres pathologies empéchant une opération
immeédiate. lls regoivent, alors, un traitement médical adapté en amont de 'opération. La plupart du
temps, leur situation les contraint a revenir pour des consultations, des examens, des analyses, une
seconde ou une troisieme opération.

En moyenne, un patient bénéficie de 6 consultations et au moins d’une intervention chirurgicale.

Grace a I'expansion de notre réseau de partenaires, a la sensibilisation continue de ce réseau pour

maintenir la dynamique, et a des chirurgies moins couteuses, I’accueil des patients a augmenté de
33 % comparé a 2015.
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Les équipes de la Chaine de I'Espoir ont profité de I'accalmie de I’hiver 2015-2016 pour renforcer la
dynamique du réseau des partenaires avec plus de communication autour des résultats trimestriels,
des nouveaux critéres d’admission (nouvelles pathologies...), des axes de développement de I'Institut
médical. L'effet s’est fait ressentir dés le printemps 2016 et le nombre d’enfants référés a évolué
rapidement. Apres un léger ralentissement lié au Ramadan et aux festivités qui I'accompagne, le
nombre d’enfants accueillis est resté important jusqu’en fin d’année. La moyenne mensuelle de 300
enfants a été maintenue.

Année 2016 - Visites des patients
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B. Favoriser le traitement de pathologies toujours plus complexes

Grace au Pavillon, des enfants originaires de provinces éloignées qui souffrent de pathologies
complexes qui ne peuvent pas étre traitées dans ces provinces (manque de structures médicales
équipées, de personnel formé...) sont soignés.

L'activité du programme est étroitement liée au développement des compétences médicales des
équipes de I'Institut Médical au sein duquel La Chaine de I'Espoir est trés impliquée dans le domaine
de la formation. En effet, aujourd’hui,les équipes médicales afghanes sont de plus en plus
performantes et autonomes. Hormis pour certaines spécialités (cardiologie interventionnelle enfant,
chirurgie rétinienne, neurochirurgie complexe) pour lesquelles elles dépendent des missions
internationales de La Chaine de I’Espoir, elles sont capables d’opérer les patients tout au long de
I’année. Les cas complexes qui ne peuvent étre traités par les équipes médicales de I'Institut Médical
Francais pour la Mére et I'Enfant restent traités lors de missions spécialisées organisées par La
Chaine de I’Espoir. Ainsi, le programme du Pavillon peut répondre a des besoins médicaux plus larges
et plus complexes. Les pathologies traitées et opérées a I'Institut Médical Francgais pour la Mére et
I’Enfant grace au programme sont des opérations relevant de la chirurgie dite froide, programmable.

Avec une moyenne de 82 chirurgies et 379 consultations par mois, les spécialités les plus
représentées au fil des années restent I'orthopédie (51 %), la chirurgie cardiaque (24 %) et la
chirurgie générale et plastique (21 %) tant pour des consultations que pour les actes chirurgicaux.
Suivent les interventions ORL, la chirurgie ophtalmologique, les soins dentaires et la médecine
générale.

Le graphique ci-dessous permet d’observer la répartition par spécialités des consultations et des
interventions chirurgicales effectuées.

Medecine
générale; 1%

Chirurgie
diague; 24%

Chirurgie
ORL; 2%

plastique; 21%

Chirurgie
Ophtalmologique; 1%
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Les besoins en chirurgie cardiaque ont été particulierement importants cette année. 62 enfants
souffrant de pathologies congénitales ont été traités grace au programme. Cela représente une
augmentation de plus de 60 % qui a concerné en particulier des opérations a coeur ouvert
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complexes, notamment Tétralogie de Fallot. Depuis 2008, 292 patients ont regu une chirurgie
cardiaque.

Malgré le fait que les enfants arrivent encore tardivement pour étre opérés ou soignés, la grande
majorité d’entre eux pourront, grace au programme, vivre une vie normale. Le taux de mortalité des
patients opérés en 2016 reste bas et le taux d'infection ou complication immédiate post opératoire
est minime.

Cette année, 735 enfants ont été définitivement guéris et sont rentrés chez eux sans n’avoir plus
besoin de revenir a I'Institut Médical. A fin décembre 2016, 102 patients étaient sur liste d’attente
pour les prochaines missions et aussi pour répondre aux contraintes budgétaires: 10 pour la
chirurgie cardiaque, 58 pour la chirurgie orthopédique, 10 pour la chirurgie plastique, 5 pour les
chirurgies ORL, 17 pour la chirurgie générale, 2 pour la chirurgie ophtalmologique et 5 pour la
médecine pédiatrique.
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C. Un meilleur référencement de nos patients

Malgré un contexte hautement complexe au niveau sécuritaire et politique, le réseau de partenaires
s’est développé et les équipes du programme se sont mobilisées pour permettre a des enfants de
tout I’Afghanistan de pouvoir étre soignés et opérés. Le Pavillon accueille des enfants des 34
provinces d’Afghanistan.

L'augmentation du nombre de cas adressés au Pavillon démontre, tant en zone rurale qu’en zone
urbaine, que davantage d’enfants malades peuvent avoir des leur plus jeune age acces aux soins
spécialisés nécessités par leur état.

L’Afghanistan est au 3é rang mondial pour la mortalité infantile en dessous de 5 ans. Nos efforts de
sensibilisation auprés de notre réseau ont permis d’accueillir une majorité d’enfants de moins de 5
ans : 53 % (contre 42 % en 2015) et 81 % des enfants ont moins de 10 ans. L’age des patients décroit
de facon constante depuis 2008, ceci témoigne de I'excellente santé du projet et de la qualité des
référencements. Cette capacité a prendre en charge les enfants des le plus jeune age, 18 % des
patients ont moins d’un an, permet d’augmenter considérablement les chances de traiter au mieux
les pathologies des enfants qui sont adressés au programme. Par ailleurs, la parité fille-garcon
continue d’étre respectée au fil des ans. En 2016, le ratio est de 48 % de filles pour 52 % de gargons.

1134 15ans;

15% an; 18%

6210 ans

ans; 35%

Méme si I'origine géographique des nouveaux patients continue d’étre trés variée, 60 %viennent de
la moitié Nord de I’Afghanistan et en particulier des 12 provinces entourant Kaboul : Badakhshan
(8 %), Kaboul (10 %), Kapisa (9 %), Parwan (7 %), Khost ou Wardak (5,5 %) et Nangarhar (4 %).

Cette concentration autour de la capitale peut s'expliquer par un exode massif vers Kaboul (plus de
700 000 réfugiés afghans sont rentrés chez eux en 2016 - Fonds monétaire international).
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Carte représentant les provinces d’origine des 1 037 nouveaux enfants référés au Pavillon en 2016

La signature de nouveaux accords avec des partenaires spécialisés dans la protection de I'enfance
et/ou la santé comme Terre des Hommes, Médecins Sans Frontiéres (Khost / Helmand), Premiére
Urgence Internationale, nous ont permis de renforcer notre présence dans certaines régions
éloignées de la capitale telles que Helmand, Kunduz, Nangarhar, Khost, Paktia, Logar, Maidan

Wardak, Parwan (comme l'indique le graphe ci-dessous, le nombre d’enfants référés peut étre 2
fois supérieur comparé a 2015).

Analyse géographique - 34 provinces d'Afghansitan en
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Déja solide et fort de 23 partenaires dont le Ministére de la Santé Publique (22 %) et le CICR (35 %),

nous avons renforcé nos liens par des actions de sensibilisation.

A cela s’ajoute I'accroissement important du nombre d'enfants référés par le bouche a oreille. Il

représente 15 % et est deux fois supérieur comparé a 2015 (7 %).
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Le réseau élargi est principalement constitué d’ONG locales, nationales et internationales, du Comité
International de la Croix Rouge et du Croissant Rouge, des autorités sanitaires locales (h6pitaux et

dispensaires) et des associations locales (Shura).

Ces tendances générales ont été maintenues grace a une communication réguliére entre partenaires

et a des actions de sensibilisation en continu.
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D. Améliorer les conditions d’accueil des enfants

Apres une année de travaux, le Pavillon des Enfants a ouvert ses portes. En aolt 2016, les enfants
avec leurs parents ont emménagé dans cette nouvelle structure mieux adaptée a leurs besoins et
plus conviviale grace au grand dynamisme de I'équipe et a la participation des parents des patients.
Le Pavillon, plus grand et plus proche de I'Institut Médical Frangais pour la Mere et I'Enfant, est avant

tout une maison de famille.

Située sur le site de I'Institut Médical Francais pour la Mére et I'Enfant, le Pavillon qui comporte
désormais 15 chambres (33 lits pour enfants, 8 pour femmes et 4 pour nouveau-nés), offre de
nombreux autres avantages :

=»  Faciliter I'accés a I'Institut Médical ol sont soignés les enfants. La nouvelle maison de 1400 m?
a été construite sur le terrain le jouxtant.

= Elargir 'offre de soins aux femmes, jeunes mamans vulnérables avec leurs nourrissons (soins
gynécologiques, obstétriques, néonatals et pédiatriques de qualité au P6le Meére-Enfant de
I'IMFE).

=»  Offrir dans chaque partie du Pavillon la possibilité de séparer les hommes et les femmes.
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= Améliorer la qualité de I'architecture existante, aménager des espaces d’accueil, de rencontre,
de repos, de rééducation et de travail, clairs et confortables, afin de donner une cohérence a
I’ensemble, suivant des criteres indispensables a la prise en charge d’enfants malades.

= Offrir quelques chambres a 1 ou 2 lits permettant aux patients les plus fragiles d’avoir un
espace privé nécessaire a son bon rétablissement.

=»  Offrir aux enfants des aires de jeux agréables et une zone ludo-éducative a l'intérieur et a
I’extérieur des murs du pavillon.

=»  Faciliter la circulation par des portiques qui permettront des cheminements aisés et protégés
(brancards, fauteuils roulant).

=  Aménager par des espaces clairs, des matériaux simples et de qualité, la convivialité et le
confort nécessaire.

La grande cohésion de I'’équipe du Pavillon a permis de trouver une organisation cohérente avec le

nouvel espace dans les semaines qui ont suivi I'installation. Chacun a pris possession de I'espace pour
recréer un espace paisible et approprié au bon rétablissement des patients.
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Outre l'acces aux soins, le Pavillon offre un lieu de vie pour les jeunes patients et leurs

accompagnateurs.

Le séjour offre de nombreux effets positifs :

La rencontre et I'ouverture aux autres. Dans un pays ou les conflits ethniques sont trés
présents, Le Pavillon ne fait aucune distinction ethnique, enfants et de parents ont |'occasion
de s’ouvrir aux autres.

La découverte de Kaboul, nombreux sont ceux qui n’avaient jamais quitté leur province et
viennent d’endroits tres reculés.

L’éducation a la santé pour les enfants et les parents.

La sensibilisation a I’hygiéne.

Dés son arrivée au pavillon, chaque patient et ses parents sont sensibilisés a la santé et a I’hygiéene

par les équipes du Pavillon. Un kit d’hygiéne est distribué a chacun. Le programme d’éducation a la

santé et ’hygiene avec supports associés a été reporté au premier semestre 2017.

Rapport d’activités — le Pavillon des Enfants 2016 15



E. Les difficultés rencontrées

- Linsécurité est a nouveau en augmentation dans le pays, ce qui entraine des difficultés dans la
gestion du planning du transport des enfants mais aussi dans la capacité des patients et de leurs
parents a arriver a Kaboul.

- Les récoltes d’été contraignent parfois certaines familles a décaler la consultation de leurs

enfants.
- Les rudes conditions climatiques empéchent parfois les familles de se rendre au Pavillon.

- Certains parents ne se présentent pas a la date convenue pour une autre intervention pourtant
fixée a I’avance.

- Certains parents ne donnent pas a I'enfant les médicaments nécessaires a son rétablissement.

- Certaines pathologies génétiques nécessitent une présence de tous les membres de la famille
pour une compréhension et un traitement global.

- Une pauvreté accrue ces dernieres années : 58,8 % de la population vivant dans une pauvreté
multidimensionnelle dont 16 % en extréme pauvreté (PNUD — Indice de développement humain

2015)

- L'ouverture tardive de la Maternité de I'lMFE en décembre 2016 et le développement progressif

de soins gynécologiques a mi 2017, nous ont conduit a reporter cette activité.
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Plus que jamais en 2017, La Chaine de I'Espoir continuera de défendre I'accés gratuit aux soins
spécialisés de qualité pour les enfants et femmes afghans les plus vulnérables.

L'année 2017 sera aussi celle de I'opérationnalisation de I'accueil des femmes et de leurs nouveaux
nés. Pour accomplir cette mission, nous poursuivons le travail de mobilisation engagé auprés des
partenaires locaux sur le référencement des patients et le développement de partenariats financiers
et de voies de financement innovantes pour pouvoir maintenir et accroitre le volume de patients
accueillis.

Les objectifs 2017

Accroitre progressivement la capacité d’accueil du Pavillon et pour cela les équipes s’efforcent
de continuellement développer les financements publics et privés.

Accueillir les femmes et les jeunes mamans vulnérables avec leurs nourrissons, originaires des
provinces, et leur donner accés a des soins gynécologiques, obstétriques, néonatals et
pédiatriques de qualité au Pole Mere-Enfant de I'Institut Médical Frangais pour la Mere et
I’Enfant.

Renforcer et systématiser les programmes d’éducation a la santé et a I’hygiéne auprées des
familles et des enfants.

Elargir et animer en continu le réseau des partenaires afin de permettre au plus grand nombre
d’enfants de bénéficier du programme.

Les perspectives a moyen et long terme

L'obtention de financements additionnels, nous permettrait de développer une approche plus
compléete pour mieux répondre aux besoins sanitaires et psycho-sociaux des femmes et des enfants :

Offrir un soutien psychologique aux enfants et femmes accueillis au Pavillon.

Mettre en place des actions de prévention et de sensibilisation a la nutrition
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Rapport financier 2016

Le montant total des dépenses en 2016 s’éleve a 1 057 160 €. Ce montant couvre les dépenses
médicales et chirurgicales (consultations, opérations, soins-intensifs, suivi pré et postopératoire,

etc.), les dépenses liées a la prise en charge sociale des enfants et de leurs parents qui les

accompagnent (transport, repas, etc.) ainsi que les frais du personnel et du fonctionnement de la

Maison.

Rapport financier 2016

Prise en charge médicale
(consultations, examens, forfaits

DEPENSES 2016 RESSOURCES 2016
Ambassade de
nx France en Partenaires CDE (fonds Total
Objet de la dépense Budg;t) 2016 Real|7£)2016 Ecart (€) Afghanistan privés (€) propres) (€) Ressources 2016
SCAC 2016 (€) 6,08% 56,44% (€)
37,48%

PR ) 570 000 563 368 260 463 42000 260 905 563 368
opératoires) - Welfare Institut
Médical Frangais pour I'Enfant
Prise en charge sociale (forfait 150 000 191 167 72605 20 142 98 420 191 167
repas, transport)
Personnel local 120 000 96 953 50 000 0 46 953 96 953
Colts de fonctionnement (loyer,
maintenance, transport, 100 000 60 198 0 0 60 198 60 198
consommables, etc.)
Suivi et c'oordlnatlon locale (2 RH 48 000 43416 0 0 43416 43416
expat -mi-temps)
Sous-total 988 000 955 102 -32 898 383 068 62 142 509 892 955 102
Frais administratifs7 % 69 160 66 857 -2 303 66 857 66 857
TOTAL GENERAL (€) 1057 160 1021 959 -35 201 383 068 62 142 576 749 1021959
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Budget prévisionnel 2017

Les co(ts prévisionnels du programme en 2017 s’élevent a 1 061 801 euros.

DEPENSES 2017 (Euros) RESSOURCES 2017 (Euros)

Prise en charge médicale
(consultations, examens, forfaits

entretien/hygiene)

. ) ) 607 680 200 000 204 530 203 150 607 680
opératoires) - Welfare Institut
Meédical Frangais pour I'Enfant
Prise en charge sociale (forfait
repas, transport, consommables 244 680 0 0 244 680 244 680

Personnel local

114 817

114 817

114 817

Colts de fonctionnement
(maintenance, transport, 25160 0 0 25160 25160
consommables, etc.)
Sous-total 992 337 200 000 204 530 587 807 992 337
Frais administratifs 7 % 69 464 14 000 0 55 464 69 464
TOTAL GENERAL (€) 1061 801 214 000 204 530 643 271 1061 801
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Nous remercions nos partenaires qui nous ont apporté leur soutien en 2016.

Soutien financier

* Le Service de Coopération et d’Action Culturelle de ’Ambassade de France en Afghanistan

* |’agence Francaise de Développement
* Linda Norgrove Foundation

* DNCA Finance

* Fonds Merymu

* Canon

* Clarins

* Les donateurs privés

E,
s

Liberté « Egalité * Fraternité AGENCE FRANCAISE

REPUBLIQUE FRANGAISE 5 DEVELOPPEMENT

Dons en nature (jouets, vétements, objets de décoration...)

¢ Oxybul

* Les missionnaires de la Chaine de I'Espoir

e
CLARINS
\/

the linda norgrove
foundation

INVESTMENTS

Canon

@xypy!

Jeux
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Annexe 1 - Des enfants soignhés au Pavillon en
2016

Ferdaws, 5 ans, reprend la course avec ses copains

» o . A
B g

Ferdaws, originaire de la province de Baghlan, a été référé
au Pavillon des Enfants par le Ministére afghan de la Santé
publique pour une maladie congénitale complexe au
ceceur : Tétralogie de Fallot.

Avec le soutien du Pavillon, Ferdaws a pu étre opéré a
ceceur ouvert au cours d’une mission du Dr. Bina.

Le codt total de cette intervention, qui s’éléve a 3 440

dollars, représente plusieurs années de revenus pour la famille de Ferdaws composée de 7 personnes
(ses parents et 3 sceurs et 1 frére). Le péere de Ferdaws est

mécanicien et a un salaire journalier de 5 dollars. Le

soutien du Pavillon des Enfants était indispensable.

Sajad, 3 ans, retrouve le cceur
battant et la forme

Sajad, originaire de la province de Kapisa, a été référé au
Pavillon des Enfants par le Croissant Rouge Afghan pour une
malformation cardiaque congénitale complexe au cceur :
Communication interauriculaire.

Avec le soutien du Pavillon, Sajad a pu étre opéré a cceur
ouvert au cours d’une mission du Dr. Bina et va ainsi
reprendre le cours normal de sa vie et poursuivre sa croissance en toute sérénité.

Le codt total de cette intervention, qui s’éleve 2 968 dollars,
représente plusieurs années de revenus pour la famille de
Sajad composée de 5 personnes (ses parents et 2 sceurs et 1
frere). Le pére de Sajad est fermier et a un salaire journalier de
3 dollars. Le soutien du Pavillon des Enfants était indispensable.
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Zahra, 6 ans, son cceur bat a nouveau la chamade

Zahra, originaire de la province de Ghazni, a été référée au
Pavillon des Enfants par le Ministere de la Santé Publique
pour la persistance du canal artériel résultant de I'absence de
fermeture physiologique du canal aprés sa naissance.

Avec le soutien du Pavillon des enfants, Zahra a pu étre
opérée au cours d’une mission du Dr. Bina lors d’une
opération a caeur fermé consistant a fermer le canal artériel.
Le colt total de cette intervention, qui s’éleve a 1 109 dollars,
représente des années de revenus pour la famille de Zahra,
composée de 10 personnes, dont ses parents et 7 fréres et
sceurs. Le pére de Zahra est manutentionnaire avec un salaire
journalier de 3 dollars. Le soutien du Pavillon des Enfants
était indispensable.

Aminullah, 6 ans, va gambader naturellement

Aminullah, originaire de la région de Daikundy, a été référé au
Pavillon des Enfants par le Comité International de la Croix Rouge
d’Afghansitan en raison d’un « pied bot» qui le handicapait.

Le petit garcon de 6 ans est arrivé avec ses parents aprés des
heures de voyage. Sa famille pauvre et composée de cing
personnes, repose entiérement sur le papa fermier dont le salaire
ne dépasse pas les 4 dollars par jour.

C’est avec succés qu’Aminullah a été opéré par [I'équipe
chirurgicale orthopédique de [Institut Médical. La famille est
soulagée et reconnaissante de I'aide apportée par le Pavillon des
Enfants.

Plusieurs rendez-vous de suivi sont prévus afin de garantir son

complet rétablissement. Le montant total des frais médicaux et
sociaux s’éleve a 526 dollars. Un soutien était indispensable.
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Malika, 14 ans, a retrouvé le sourire

Malika a été amenée a la Maison des Enfants par ses
parents. Elle souffrait d’une fente labiale, malformation du
bas du visage communément appelée « bec de lievre ».

Au lendemain de son arrivée a la Maison, Malika a été
examinée par I’équipe de chirurgie plastique de [I’Institut
Meédical et était opérée deux jours plus tard.

L’opération s’est tres bien passée et ce bec de liévre n’est

plus qu’un lointain souvenir.

Le montant total des frais médicaux et sociaux s’élevait a
612 dollars ce qui représente de nombreux mois de salaire
pour son papa fermier qui doit s’occuper de 9 personnes
avec 4 dollars par jour.

Ekhkula, 6 mois, est rentrée chez elle avec un cceur tout
neuf

Ekhkula est une petite fille de 6 mois qui souffrait d’une persistance du canal artériel, maladie
cardiaque congénitale.

Elle a été référée au Pavillon des Enfants par les structures
du Ministéere de la Santé Publique de la province de
Nangarhar, d’ol elle est originaire.

Ekhkula a été opérée par I’équipe de chirurgie cardiaque
de I'Institut Médical.

Les opérations de chirurgie cardiaque sont souvent lourdes
et onéreuses. Le colt total des charges médicales et
sociales s’élevait a 1 280 dollars pour Ekhkula et sa
famille.

Cela représente plusieurs dizaines de mois de salaire pour
son papa fermier qui soutient toute la famille, composée

de 4 personnes, avec un revenu de seulement 3 dollars par
jour.
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Safetullah, 7 ans, ne se cache plus pour sourire

Safetullah est un jeune garcon de 7 ans qui souffrait d’un
bac de liévre depuis la naissance.

Il a été référé au Pavillon des Enfants par les structures du
Ministere de la Santé Publique de la province de Ghazni
d’ou il est originaire.
Safetullah a été opéré par I'équipe de chirurgie plastique
de I'Institut Médical.

Le colit total des charges médicales et sociales s’élevait a
574 dollars pour Safetullah et sa famille.

Cela représente plusieurs dizaines de mois de salaire pour
son papa marchand qui soutient toute la famille,
composée de 9 personnes, et dont le revenu n’excéde pas
3 dollars par jour.

Les parents de Safetullah sont trés reconnaissants de I'aide
apportée par le Pavillon des Enfants sans laquelle leur fils
n’aurait pu étre soigné.
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Annexe 2 - Revue de presse 2016

Médias francais et internationaux

En 2016, I'expansion des activités de la Chaine de I'Espoir en Afghanistan ont donné lieu a une
couverture média tres significative.

¢ Afghan News, 14 mars 2016
¢ Kabul Tribune, 14 mars 2016
¢ Khaama Press, 14 mars 2016
* Middle East Press, 14 mars 2016
¢ South Asian Time, 14 mars 2016
* Tolo News, 14 mars 2016
« 6 médecins spécialisés diplémés de la formation postdoctorale de I'IMFE »

¢ AKilpress, 21 mars 2016
« The University of Central Asia hosts a presentation on innovative four-way partnership
between the government of Afghanistan, the government of France, AKDN and La Chaine de
I’Espoir»

¢ Kabar.kg, 21 mars 2016
« Increasing access to quality health care in Central Asia through effective private-public
partnerships »

* South Asian Media, 25 mai 2016
« Countdown to 2015: a future of hope for Afghanistan »

* Hospital partenaires, novembre 2016 — Entretien avec Eric Cheysson

* The Kabul Times, 6 novembre 2016
« FMIC celebrates 10 years of saving lives in Afghanistan »

¢ L’Humanité Dimanche, 17 novembre 2016
« Donner la vie a Kaboul »

* La Croix, 19 novembre 2016
« Donner la vie a Kaboul »

* RTL, RTL Weekend, Odile Pouget, 19 novembre 2016
« La situation sanitaire est alarmante a Kaboul, Ouverture de la maternité de I'IMFE »

* France Inter, Interception, Vanessa Descouraux, 20 novembre 2016
« Naissance d’une maternité : Donner la vie a Kaboul »

* La Gazette du Laboratoire, 1er décembre 2016
« De I'eau pure pour I’'Hopital francais de Kaboul — Les technologies Dow Water & Process

solutions relévent le défi »

* Filtration + Separation.com, 8 décembre 2016
« Dow technologies to provide fresh water to Kabul hospital »

* Techno Aqua, 20 décembre 2016
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« Dow Water & Process Solutions suministra agua potable al hospital francés en Kabul »
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Sites internet Institutionnels

* Ambassade de France a Kaboul
« Le Ministre des Affaires Etrangeres recoit ’Ambassadeur de France a Kaboul pour lui dire
au-revoir »
« La France en Afghanistan — Le développement — La Santé»
« Remise des insignes de I’Ordre National du Mérite au Docteur Najeebullah Bina »

* Ismaili Worpress
« Afghanistan’s Embassy in USA publication profiles the French Medical Institute for
Children »
« French Medical Institute for Mothers and Children celebrates 10 years of saving lives in
Afghanistan»
« Remise des insignes de I’Ordre National du Mérite au Docteur Najeebullah Bina »

Site internet de la Chaine de I’Espoir — visitez la page nos actions !

¢ La Chaine de I'Espoir
Présentation des projets en Afghanistan

Formation médicale

Présentation du projet Le Pavillon des Enfants
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Annexe 3 - L’Institut Médical Francais pour
PEnfant en bref : une croissance significative

En 2016, I'IMFE a poursuivi sa mission et a fourni des soins de santé de qualité et contribué au
renforcement des compétences des acteurs de santé de la région. .

Plusieurs réalisations ont ponctué I'année 2016 :

Le programme connecté « EHealth » de 'IMFE a conduit 4 492 consultations.

Le fonds de bienfaisance aux patients en situation vulnérable a bénéficié a 50 837 malades.

Mise en place de la premiere chirurgie cardiaque de I'anévrisme aortique abdominal.

Mise en place de la premiere chirurgie orthopédique par Interlocking of Tibia Fracture.

La sixieme conférence internationale de I'lMFE a accueilli 300 participants et 90

présentations sur papier ont été diffusées.

La sixieme convention sur la qualité et la sécurité des patients a présenté 36 projets de

qualité a plus de 200 participants.

v" L'IMFE a célébré son 10éme anniversaire en présence du ministre de la Santé Publique, ainsi
gue des membres du cercle diplomatique et d’organisations internationales.

v' Démarrage des services de maternité fin novembre, 'IMFE a accueilli "Helia", premier
nouveau-né a I'IMFE.

ASANENENEN

\

Malgré les défis en termes de sécurité et la diminution du financement du fonds de bienfaisance aux
patients, I'lMFE a pu atteindre la plupart de ses objectifs et poursuivre une croissance significative.

VOLUMES D’ACTIVITES DE L’INSTITUT MEDICAL FRANCAIS POUR LA MERE ET L’ENFANT EN 2016

6125 Admissions

2 165 Chirurgies (hors cardiaques)

282 Chirurgies cardiagques (238 cas pédiatriques/44 cas adultes)
128 096 Consultations

366 985 Actes de laboratoire

64 338 Actes de radiologie (IRM, CT-Scan, ultrasound...)

2016, CHRONOLOGIE D’'UNE ANNEE D’EXCEPTION

28 janvier cardiologie interventionnelle, I'équipe afghane réalise sa premiére angioplastie
6 mars remise des premiers dipldmes du programme de formation post doctoral
8 aolit ouverture du Pavillon des enfants

7 septembre  ouverture des consultations de gynécologie-obstétrique du P6le mére-enfant
3 novembre  anniversaire des 10 ans de I'IMFE

5 novembre  inauguration du Pavillon des enfants

14 novembre ouverture du service de néonatologie du Pole Mere-Enfant

21 novembre ouverture du plateau technique obstétrical

23 novembre naissance du premier bébé.

1. Satisfaction des patients

Les bons résultats 2016 montrent que malgré un contexte compliqué, toute I'équipe de I'Institut
Médical a su se mobiliser pour répondre du mieux possible aux besoins des patients. Une enquéte
menée sur plusieurs centaines de patients (externes et internes) pendant I'année montre en
moyenne entre 87 et 94 % de satisfaction.
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Performance des 10 derniéres années

RETOUR SUR 10 ANS D’ACTIVITES EN MEDECINE ET CHIRURGIE PEDIATRIQUE

846 345
46 371
20 310

v

consultations
hospitalisations
chirurgies dont 2 440 cardiaques

L'IMFE a fourni des services de santé a 892 716 patients de toutes les parties de I'Afghanistan
(consultations et accueil ambulatoire).

En termes de diagnostic, 'IMFE a réalisé environ 2,8 millions de tests de laboratoire et
511 000 procédures de radiologie.

Premier hopital certifié 1SO en Afghanistan, décerné en 2009, I'IMFE travaille maintenant
vers la certification JICA (Accréditation internationale de la Joint Commission).

L'IMFE a été le premier hopital en Afghanistan pour effectuer des chirurgies cardiaques
ouvertes et fermées, plus de 2 400 chirurgies cardiaques ont été réalisées ces 10 derniéres
années.

L'IMFE est un centre de formation pour les médecins, les infirmiéres et d'autres membres du
personnel en Afghanistan. Environ 1900 professionnels de santé de différents
établissements ont été formés a I'lMFE.

L'IMFE est en constante amélioration et élargit son programme de télémédecine et de cyber
santé, utile a plus de 23 000 patients a ce jour.

L'IMFE est le seul institut en Afghanistan avec un scanner CT de 128 tranches de haute
technologie, exploité par des radiologues qualifiés. Le service de radiologie de I'IMFE est
également le premier a Kaboul a proposer une angiographie cardiaque.

Le laboratoire de I'IMFE offre plus de 900 tests réalisés par des pathologistes qualifiées. Le
laboratoire est affilié a I'hopital universitaire Aga Khan a Karachi, au Pakistan et posséde une
expertise. en microbiologie, en hématologie, en cytopathologie, en sérologie et en biochimie.
L'IMFE a lancé un programme d'éducation médicale postdoctorale (PGME) dans sept
disciplines : Médecine pédiatrique, Chirurgie pédiatrique, Anesthésiologie, Orthopédie
pédiatrique, Pédiatrie, Cardiologie, pathologie et radiologie. Actuellement, 53 résidents sont
admis.

L'IMFE a récemment lancé un certain nombre de nouveaux services, notamment la
neurologie, la psychologie, la vision et les soins dentaires et les soins cardiaques adultes avec
un laboratoire de cathétérisme cardiaque.

2. Objectifs a long terme

L'IMFE a des plans d'expansion ambitieux. Aprés un Pole Meére-Enfant de classe mondiale pleinement

opérationnel depuis fin 2016, le prochain objectif est un complexe médical élargi (EMC), qui

comprendra un centre de soins tertiaires avec 250-400 lits pour adultes dans la plupart des sous-

spécialités médicales. Le complexe sera construit sur le site adjacent a I'hopital principal de I'lMFE.

L'IMFE devrait jouer un réle essentiel dans les années a venir en tant que centre d'excellence médical

et universitaire tertiaire et centre de référence régional.
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