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1. Présentation de SoliMed Algérie

1.1. OBJECTIFS

SoliMed s’est donnée pour objectif de susciter un élan de solidarité en faveur des personnes malades et
nécessiteuses en Algérie. Dans cette optique, SoliMed mene des actions dans le domaine de la santé et de
la formation médicale en :

- organisant des missions de formation medicales et paramedicales continues ;

- promouvant I’information et la formation des professionnels de sant¢ ;

- encourageant 1’¢ducation sanitaire en Algérie.

1.2. EVOLUTION DE SOLIMED

Constituée en 1994 par des cadres et médecins algériens résidant en France qui souhaitaient venir en aide
aux malades démunis algériens, SoliMed a traversé différentes étapes depuis sa création.

De 1994 a 2004, SoliMed a mis ’accent sur ’envoi de matériel médical et de médicaments a divers
services hospitaliers et associations. L’association a ét¢ particulierement active lors des deux catastrophes
qui ont endeuillé 1’ Algérie : les inondations de Bab el Oued en 2001 et le séisme de Boumerdes en 2003.

De 2005 a 2007, SoliMed a organisé ou participé a des caravanes médicales auprés de populations
démunies. Ces missions itinérantes consistaient a envoyer des médecins dans des zones rurales
défavorisées d’Algérie afin d’y effectuer des consultations medicales et de la formation auprés des
personnels paramédicaux et médicaux. Ces caravanes médicales ont permis a SoliMed de mieux
appréhender la réalité du terrain en mettant en lumiére le criant besoin de formation des professionnels de
santé locaux.

Cette prise de conscience est a ’origine d’un virage stratégique de I’association, puisque depuis 2008

SoliMed realise exclusivement des formations et des échanges scientifiques en collaboration avec les
professionnels de santé, les structures sanitaires et les associations locales.

2. Missions réalisées en 2011-2012

2.1. OBJECTIFS DES MISSIONS

2.1.1 Objectif principal
- Renforcer et actualiser les connaissances médicales et paramédicales des acteurs de sante.
2.1.2. Objectifs secondaires

- Améliorer la prise en charge des patients et de leurs pathologies ;

- Promouvoir le développement professionnel continu dans le domaine médical et paramédical ;

- Permettre aux médecins et paramédicaux franco-algériens exercant et enseignant en France de
s’impliquer dans le développement et la promotion de la santé dans leur pays d’origine ;

- Permettre aux acteurs de santé des deux pays de se rencontrer afin de favoriser la création d’échanges et
de réseaux en particulier lors de formations spécialisées (autisme).



2.2. LES JOURNEES D’ECHANGES SCIENTIFIQUES IST/VIH/SIDA D’ANNABA LES 10 ET 11 MARS 2011

2.2.1. Contexte du projet

Classée parmi les pays ou I’épidémie est a faible prévalence avec un taux ;
de personnes vivant avec le VIH inférieur a 1% de la population < 1
générale, 1I’Algérie continue tout de méme d’enregistrer un nombre )
croissant de nouvelles contaminations. Elle a réalisé de considérables e
efforts pour prendre en charge les personnes vivant avec le VIH et
permettre 1’accés gratuit a la trithérapie. N

Néanmoins, les femmes et par conséquent les enfants semblent étre D
oubliés dans cette dynamique. Des estimations parlent de 6000 a 12000 x =
femmes vivant avec le VIH/SIDA en Algérie a leur insu. Cette situation ' b 4
est encore plus alarmante lorsque 1’on sait que seulement 8% de ces
femmes contaminées ont acces aux services de prévention de la transmission du VIH de la meére a
I’enfant, entrainant ainsi un nombre croissant de nouveaux nés porteurs du virus.

Par conséquent, les femmes et les enfants se trouvent aujourd’hui en premiére ligne de 1’épidémie
contrairement aux croyances cataloguant 1’infection a certains groupes marginalisés. Un état de fait
expliqué par la difficulté d’aborder des questions liées a la sant¢ sexuelle dans la société algérienne.

Correspondant aux Objectifs du Millénaire fixés par I’ONU, 1’action de SoliMed s’est inscrite dans les
cadres suivants :

- la Campagne nationale « HIMEYA 2011 » de Protection des Femmes et des Enfants du VIH/SIDA en
Algérie ;

- I’ Axe stratégique du Plan Stratégique National de Lutte Contre le SIDA ;

- un Partenariat inter associatif entrant dans le cadre des synergies du PCPA.

2.2.2. L’association AnisS

ANISS est une association algérienne de lutte contre les IST/VIH/SIDA
agréée le 13 septembre 2003. Elle intervient dans la prévention des
Infections Sexuellement Transmissibles et particulierement du SIDA.
Ses objectifs sont les suivants :

= freiner I’extension de I’épidémie,

= inciter la population au dépistage volontaire,

= organiser, réaliser et actualiser la formation des formateurs et des

acteurs de la lutte contre le SIDA,
= développer la solidarité avec les personnes infectées par le VIH,
= créer un espace de prévention autour des IST/VIH/SIDA.

L’espace Aniss se compose de trois types d’accueil :

Etudiants : un espace documentaire dédie aux étudiants des professions médicales ou ils peuvent
disposer de références indispensables a leurs études et a la rédaction de leurs mémoires, théses, etc.
Vulgarisation : un espace pour les collégiens et lycéens qui leur offre un accés aux informations sur la
santé sexuelle.

Formation : la salle réservée a ce volet clé de 1’association accueille des formateurs et intervenants sur
différentes disciplines en rapport avec le VIH/Sida.



Equipe de SoliMed

= Dr Arezki Fernane, pédiatre et responsable de la mission, CH André Grégoire, Montreuil.
= Dr Ali Kara Mostefa, praticien hygiéniste et biologiste au CH Marc Jacquet, Melun.

= Dr Fabienne Messaoudi, gynécologue, CH André Mignot, Versailles.
= Dr Luc Paris, praticien en parasitologie-mycologie au CHU Pitié-Salpétriere, Paris.

2.2.3. Programme

09h00 / 09h30 Conférence d’ouverture AnisS - SoliMed
Pourquoi faut-il se faire dépister ?
. - Histoire naturelle de la maladie
o
w - Lesch ts de 1980 3 .
09h30 / 10h50 5 -©s changements de 2360 a hos Dr Luc Paris
o jours
% - Importance du dépistage et outils de
Samedi 19 & prévention
mars 2011 S
11h10/12h30 Physiopathologie du VIH Dr Ali Kara
- Dépistage
4 - Cas cliniques . .
i Drs LucP Al
14h00 /18h00 = - Prise en charge du VIH chez I'adulte Krs uc Paris et All
< - Accidents d’exposition au sang (AES) ara
- Hygiéne hospitaliere
_ Prise en charge des femmes
= séropositives .
b o Dr Fabienne
09h00 / 10h20 = - Dépistage .
- Trai Messaoudi
S - Traitement
w - Accouchement
z . .
P h -
10h40 / 12h00 3 r!se en charge des nouveau-nés de Dr Arezki Fernane
mere VIH
Dimanche 20
mars 2012 Enfant et meére VIH
0 - D::;s:ig:hzl:ezla femme enceinte et Dr Fabienne
13h30/17h30 o P . & Messaoudi et
[ - Allaitement ]
< Arezki Fernane

- Prise en charge du nouveau-né dés
les premiéres heures a la maternité

17h30 / 18h00

Cloture des journées VIH - SIDA

AnisS - SoliMed




2.2.4. Résultats obtenus

Des ateliers pratiques basés sur des cas cliniques a destination des medecins praticiens ont complété les
présentations. En paralléle un autre atelier dédié aux sages femmes a été organisé par SoliMed et
I’ Association des sages femmes d’ Annaba.

Les deux journées se sont révélées productives, intéressantes et conviviales. Elles ont été I'occasion de
beaucoup d'échanges, avec des séances particuliérement interactives et stimulantes. Il y a eu beaucoup de
guestions (des deux cétés) et de discussions. Le point central de ces discussions était le dépistage et sa
géneéralisation. Un cas particulier longuement discuté fut la femme enceinte séropositive, mais différents
sujets ont été abordés tels que la thérapeutique, I'enfant, les accidents exposants aux liquides biologiques,
etc.

Ces journées ont permis de bien cerner les problemes sur place et de définir ensemble les pistes de travail
pour faire avancer les choses. SoliMed s’est chargée des rappels théoriques et de la mise a jour des
connaissances. La communication sur la rencontre a été prise en charge par notre partenaire AnisS.

2.3. PARTICIPATION AU BILAN A MI-PARCOURS DU PCPA (PROGRAMME CONCERTE PLURI-ACTEURS)

SoliMed a participé les 28 et 29 octobre 2011 a Tipaza au bilan a mi-parcours du PCPA. Ce bilan s’inscrit
dans la phase deux du projet de développement du réseau (2010-2012). Cette réunion visait a auto-évaluer
les activités déja conduites et a mettre en perspectives celles a venir.

2.4. LES JOURNEES D’ECHANGES SCIENTIFIQUES SOLIMED — AFMC DE SAIDA DU 08 AU 10 MARS 2012

2.4.1 Contexte du projet

La wilaya de Saida, située a 200 km au sud d’Oran, souffre d’un déficit en
médecins spécialisés et en personnel formé, a reconnu au début de 1’année
2012, le Directeur de la Santé et de la Population. Les effectifs du secteur
sanitaire publique sont, en effet, trés maigres rapportés au plus de 310 000
habitants de la wilaya :

= 244 généralistes

= 81 spécialistes (toutes spécialités confondues)
= 948 infirmieres

= 66 chirurgiens dentistes

= 20 pharmaciens’

2.4.2 Partenariat SoliMed Algérie — AFMC

Le projet a été réalisé conjointement avec 1’ Association de Formation Médicale Continue (AFMC) de
Saida. Cette derniére a pour objectifs de :

- promouvoir la formation médicale continue a I’échelle de Saida ;
- promouvoir les liens de confraternité d’entraide et d’assistance entre ses membres ;
- réaliser des actions de bénévolat au profit des populations déshéritées.

! « Saida : la wilaya souffre d’un déficit de médecins spécialistes », 19.01.2012
http://www.lemaghrebdz.com/lire.php?id=42151
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Adresse : La cité chahrouri larbi-BT-A-N°26 20000 Saida ALGERIE
Téléphone: 00.213.48 514058 Fax :00.213.48 51-72-19
Courriel : saidafmc.asso@yahoo.fr

Equipe de SoliMed

Mme Samia Arhab, responsable logistique et attachée de communication pour I’association SoliMed.
Dr Kamal Bouchene, médecin ORL, CH Saint Denis, Saint-Denis.

Dr Loic Epelboin, infectiologue, CHU Pitié-Salpétriere, Paris.

Dr Arezki Fernane, pédiatre et responsable de la mission, CH André Grégoire, Montreuil.

Dr Karim Lallali, responsable de la mission, médecin biologiste, CHU Bicétre, Kremlin-Bicétre.

Dr Fabienne Messaoudi, gynécologue, CH André Mignot, Versailles.

Dr Sihem Ouar-Epelboin, médecin urgentiste, CHU Henri Mondor.

Dr Madjid Si Hocine, médecin gériatre-urgentiste, CH St Camille, Bry sur Marne.

Membres de I’équipe d’accueil de PAFMC

Dr Nourredine Bouchikhi (Pédiatre — Saida)

Dr Abdelkrim Rahal (Biologiste Hopital de Saida)

Dr Baghdad Makhlouf (Médecin épidémiologiste, Hopital de Saida)
Dr Ahmed Medjahed (Médecin ORL- Saida)
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2.4.3 Programme des journées de formation

Le programme a été congu apres evaluation des besoins lors de la mission préparatoire du 18 au 22
janvier 2012 réalisé par le Dr Lallali. Cette évaluation s’est faite en concertation avec les membres de
I’AFMC ainsi que les directeurs d’hopitaux.

Date Horaire Intervention Intervenant
Conférence d’ouverture : Dr Bouchikhi et Dr
15h00 / 15h30 présentation des deux associations. Lallali
15h30 / 16h15 t La sécurité transfusionnelle Dr Rahal
Jeudi 8 mars g
2012 s Etude épidémiologique sur la
16h15/17h00 | o uae ept glau Dr Makhlouf
5] leishmaniose en Algérie
o
g w Infectiologie clinique
5 5 > Prise en charge du VIH et
17h00 / 18h00 z 2 infections opportunistes Dr Epelboin
g § » Tuberculose neuro-
v = méningée
09h00 / 10h00 _ Asthme chez I’enfant Dr Bouchikhi
2
< z . .
10h00 / 11h00 % Détresse re,splratowe chezle Dr Fernane
i nouveau né
Vendredi 9 " .
enareal 11h00 /12h30 = HTA et grossesse Dr Messaoudi
mars 2012 s
15h30/ 16h30 < Diabéte et grossesse Dr Messaoudi
o
16h30/17h30 Q Infection du nouveau né Dr Fernane
09h30/ 10h15 Urgences médicales Dr Si Hocine
'_
i Dr Bouchéne et Dr
10h15 /11h = U ORL ;
0h15/ 00 %5 rgences Medjahed
S di 10 = Organisation des urgences : .
ameai 11h00 / 12h00 2 o . Dr Ouar - Epelboin
mars 2012 g I'expérience francgaise
V]
o H V2 n o
12h00 / 12h45 2 Pr|se: en c.harge d’un arret cardio Dr Ouar - Epelboin
o respiratoire (cas pratiques)
2
9 s . oy 7
12h45 / 13h30 2 Dépistage des surdités (enfant et Dr Bouchene
A o adulte)




2.4.4 Résultats obtenus

La mission a été une totale réussite en ce qui concerne le nombre de participants puisque les feuilles de
présence donnent le décompte suivant : jeudi : 70 participants, vendredi : 50 participants (jour de priére),
samedi : 100 participants.

Le bilan dressé par les participants (voir questionnaire en annexe) est également satisfaisant et permet de
dégager des axes de progression.

Que vous ont apporté ces journées de formation ?

O une solution a des problemes rencontrés
quotidiennement dans votre métier

E une confirmation de vos procédés
personnels
O une nouvelle approche de votre travail

O une grande confusion dans votre esprit

Hrien de tout cela

Ces journées ont été unanimement appréciées et leur apport est varié puisque 17% des personnes ont
trouvé dans ces journées des réponses a leurs probléemes quotidiens, 33% ont découvert une nouvelle
approche de leur travail et 50% ont vu leurs procédés personnels confirmés par cette formation.

Ces journées ont-elles répondu a Au cours de ces formations avez-
vos attentes ? vous rencontré des difficultés
d'acquisition de techniques ?

O Totalement

B Partiellement
O Oui B Non
O Pas du tout

Il est intéressant de noter que la moitié des répondants ont rencontré des difficultés techniques (qui ne
sont pas dues a la langue). Ce constat doit nous pousser a sélectionner davantage les participants pour étre
slrs que 1’adéquation des participants au sujet traité est totale. Si ces journées n’ont que partiellement
comblé les attentes de la moitié des répondants, il faut toutefois noter que tous ont souhaité participer a
une nouvelle session de formation continue.



Don de matériel médical :

Produit Quantité | Provenance
Matériel documentaire | Dictionnaire Vidal 2011 6 Don de I’entreprise Vidal
Abonnement d’l_m_ anala 1 Don de SoliMed
« Revue du Praticien »
Matériel medical Glucometre 10
Auto piqueurs 200 Don du laboratoire Roche
Bandelettes réactives 9

Nous avons également offert a I’AFMC un an d’hébergement internet pour ’aider a développer son
activité.

2.4.5 Témoignages

Formateurs

« Une mission réussie sur tous les plans ; un bon séjour, une trés bonne réception avec une grande
générosité de la part de I'équipe de Saida, des themes qui ont intéressé beaucoup de monde, de
I'enthousiasme et une grande motivation pour des projets futurs ; vraiment tres bien. » Dr Lallali le
12/03/2012

« La mission a Saida fut, pour Sihem et moi, profondément enrichissante a bien des points de vue. La
rencontre avec les médecins (et la non-médecin) de I'association SoliMed, les échanges avec tous les
acteurs de santé de Saida, mais aussi de Chlef et de Tissemsilt, les discussions concernant I'état de la sante
en Algérie, ainsi que la saisissante visite de I'hdpital de Saida nous ont énormément apporté,
professionnellement, humainement et intellectuellement.

Si notre petite contribution a cette mission équivaut ne serait-ce qu'a une quantité infinitésimale de ce
qu'elle nous a offert, alors notre objectif est atteint. » Dr Epelboin, le 12/03/2012

Participants

« La formation était tres tres intéressante, les themes bien choisis, vraiment trois journées inoubliables »
Dr Djellouli, médecin généraliste aux UMC EPH de Saida le 13/03/2012.

« Nous sommes heureux du succes de la mission et de ’engagement sans failles de 1’équipe de Saida
AFMC qui a mise a contribution toute son énergie pour la réussite de cet évenement » Dr Bouchikhi le
13/03/2012.
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2.5. SEMINAIRE D’ECHANGES SUR LA PRISE EN CHARGE PRECOCE DE L’AUTISME, EL OUED, 29 AVRIL - 3
MAI 2012

2.5.1 Contexte du projet

L'association Tej pour la Santé a lancé un vaste programme sur cing ans e {
(2008-2013) intitulé « Pour une vie meilleure de nos handicapés » qui inclut XY T lT

8 projets. La formation a la prise en charge précoce d'enfants avec implants \ % ;
cochléaires, réalisée en 2010 par SoliMed a l'initiative de I'association Tej ol \ ¢
était la deuxiéme activité de ce programme. La mission effectuée constitue 4 5
I'activité quatre et s'inscrit a la fois dans la continuité du partenariat mais { )
aussi dans celle du programme. 4N :

Les propos récents du ministre de la Santé, M. Djamel Ould Abbes font état
de 80 000 enfants autistes 4gés entre 15 mois et 17 ans® en Algérie. Faute de
professionnels de santé formés et faute de moyens, trop souvent encore les
parents sont forcés de cumuler les réles de parent, d’éducateur et de thérapeute.
2.5.2Partenariat SoliMed - association TEJ pour la Santé de Guemar

« La santé est une couronne sur la téte des bien portants mais seuls les malades la voient ».

Cette devise résumée par le mot « Tej » qui signifie « couronne » en arabe est a la base de 1’engagement
de cette association trés dynamique avec laquelle SoliMed a toujours plaisir a travailler.

Cette association qui s’est donné pour objectif la promotion et le développement de la santé organise

= des campagnes de collecte de sang ; D= , W,

= des caravanes médicales dans les villages ' '
ruraux ;

= des campagnes de sensibilisation et de
formation ;

= |e suivi et la prise en charge des enfants
malentendants ;

= des dons aux familles nécessiteuses.

L’association présidée par M. Ali Bey compte pres de 80
adhérents.

Equipe de SoliMed :

= Mme Francgoise Selmi, psychomotricienne en secteur de pédopsychiatrie (C.M.P et Jardin
d’Enfants Thérapeutique) a Paris.

= Mme Houda Chikhaoui, psychomotricienne aux cabinets de psychomotricité de Gagny et
d’Anthony (Val de Marne) et a I’établissement d’hébergement des personnes agées et dépendantes
de Saint Maur des Fossés (Val de Marne).

= Mme Issam Sahili, psychologue en centre d’accueil de jour a Paris.

= M. Luc Blondy, logisticien de SoliMed.

2 « L’ Algérie compte 80 000 enfants autistes » 31 juillet 2012, http://www.tsa-algerie.com/divers/I-
algerie-compte-80-000-enfants-autistes 21649.html
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2.5.3 Programme

Date Horaire Intervention Intervenant
9h00 / 9h15 Ouverture des journées d’échanges Ali Bey
oh15/11h30 | Prosramme de Schoppler Pr Ould Taleb
Dimanche 29 Dépistage de I'autisme précoce
avril 2012 Formation des mamans en tant que co
thérapeutes
12h00 / 14h00 Evaluation psycho-éducative durant la prise en PrOuld Taleb
charge de ces enfants
9h00 /10h00 | Généralités sur autisme Issam Sabhili
Le Jardin d’Enfants Thérapeutiques : JET et . .
Lundi 30 10h00 / 12h00 &tudes de cas Francoise Selmi
avril 2012 Exposé sur |'autisme et la psychomotricité. . .
12h00 / 12h30 DVD intitulé: "D'un contenant a l'autre" Franoise Selmi
13h00 / 14h00 | Echanges et débats
9h00 /10h00 Groupes parents-enfants Issam Sahili
Autisme et psychose infantile précoce et Francoise Selmi et
Mardi 01 10h15 /11h15 psychomotricité Houda Chikhaoui
mai 2012
11h30/ 13h00 | Etudes de cas: Médiation dans I'eau Issam Sahili
13h00 / 14h00 | Echanges et débats
9h00 / 1000 I:es Syndromes d'Asperger et de I'X fragile et Houda Chikhaoui
études de cas
10h00 / 11h00 Prc;jc::tc)tlon de vidéos tournées par des parents Parents
Mercredi 02 et debats : :
mai 2012 . S w " Frangoise Selmi,
11h30 /13h45 Prou’ectlon du film: " L'enfant sauvage Houda Chikhaoui,
Et débat. o
Issam Sahili
13h45 / 14h00 | Cloture des journées Ali Bey

L’équipe partant a El Oued avait fait le choix de prendre ses repas avec les participants plutét qu’a I’hotel
ainsi le programme initial s’est trouvé complété par des échanges durant les repas ou méme en soirée. Ces
temps passes ensemble dans un cadre plus détendu ont permis de créer une relation de confiance qui se
ressentait lors des échanges du matin.

En apprenant que Frangoise Selmi utilisait fréquemment la relaxation dans son travail et qu’elle réalisait
également des formations sur cette médiation, certains participants lui ont demandé de leur préparer une
petite séance. Fort d’une équipe d’une douzaine de personnes, une séance a été organisee, puis une
seconde le lendemain suite au franc succes de la premiere.

Les soirées ont eté egalement le moment privilégié par les parents pour parler de leurs enfants et
expliquer comment ils s’y prenaient. Plusicurs d’entre eux avaient méme tourné des vidéos avec leurs
enfants durant les exercices d’apprentissage. L’équipe a été trés impressionnée par le travail réalisé par
ces parents qui étaient forcés d’assumer plusieurs fonctions. C’est la raison pour laquelle le programme
du mercredi a été légérement modifié pour faire plus de place aux parents, car ils doivent travailler de
concert avec les professionnels de santé.
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2.5.4 Résultats obtenus

Grace a D’excellente réputation de 1’association Tej et a une logistique bien rodée, de nombreux
participants n’ont pas hésité a traverser une bonne partie de 1’ Algérie, en bus ou en voiture, pour assister a
ces journées (rappelons que 630 km séparent Alger d’El Oued). Ainsi 17 wilayas (régions) sur les 48 que
compte 1’Algérie étaient représentées lors de ce séminaire, preuve s’il en est encore besoin qu’il y a un
extraordinaire besoin de formation et que les bénéficiaires ont envie d’étre formés. Une cinquantaine de
professionnels a assisté a ces journées d’échanges, essenticllement des psychologues et des
orthophonistes.

L’association Tej avait également réalisé un considérable travail de sélection des participants en exigeant
avant toute inscription un CV et une lettre de motivation, ce qui a permis d’avoir une assistance
homogene et d’un bon niveau. Les généralités sur I’autisme ont ainsi trés vite laissé la place a des sujets
plus pointus.

Analyse de ’enquéte de satisfaction : . ,
Ces journées ont-elles
81% des sondés estiment que ces journees

Id ) ?
n’ont que partiellement répondu a leurs rePondu a vos attentes :

attentes. Cette insatisfaction partielle est sans 8% 11%
doute en partie due au choix qu’avait fait
I’équipe de SoliMed de présenter leur
expérience avec  humilit¢ et sans
dogmatisme. En effet, les participants et en
particulier les quelques parents, attendaient
des réponses bien précises sous forme de
conduite a tenir, de programme éducatif. Or I’équipe de SoliMed considére qu’il y a autant de formes
d’autisme que de cas d’autistes. Et face a cette pathologie mouvante, les bénévoles ont préféré apporter
leurs regards de spécialistes plutét que de réciter des programmes éducatifs. Et en ce sens ils ont plutét
bien réussi puisque, pour 43% des participants, ces journées ont apporté une nouvelle approche de leur
travail.

HTotalement
M Partiellement

M Pas du tout

Que vous ont apporté ces journées de
formation ?

W une solution a des problémes
rencontrés quotidiennement
dans votre métier

® une confirmation de vos
procédés personnels

® une nouvelle approche de
votre travail

W une grande confusion dans
votre esprit

®rien de tout cela
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C’est dans cette logique que I’équipe a
choisi de privilégier les temps sz .
d’échanges par rapport aux conférences, Que"e aétéla partle la plUS
car de toute facon tous les supports de instructive ?

présentation sont disponibles sur le site
internet de SoliMed. Et une nouvelle fois
leur stratégie a été payante puisque pour
65% des participants, les temps
d’échanges ont été la partie la plus
instructive. Avoir réussi a susciter un
débat sur [1’éducation des autistes
constitue méme « un exploit étant donné
le contexte culturel » selon Mourad,

M Les conférences

B Les cas concrets

65%

Les temps d'échanges

psychomotricien a Chlef.

Pour finir il convient de noter que la barriere de la
langue a tout de méme constitué un obstacle que se
soit pour les participants comme pour une partie des
formateurs (certains débats commencaient en
=ow | francais et se terminaient en arabe car les
mnon | participants ne maitrisaient pas tous suffisamment
bien le Frangais pour pouvoir s’y exprimer de
maniére trés précise).

Probleme de compréhension

Lors de le réunion de débriefing il a donc été envisagé la possibilité d’un traducteur pour les prochaines
formations.

2.5.5 Témoignages

Formateur

« Participants intéressants et intéressés; curieux, posant beaucoup de questions. Intérét suscité par le sujet
"autisme" entrainant des débats parfois passionnés ! Véritable rencontre avec les participants. Rencontres
professionnelles; pluridisciplinaires allant au-dela du sujet traité. Echanges d'adresses avec le désir
manifeste, de part et d'autre, que les échanges professionnels se poursuivent. Pour ma part début
d'élaboration d'un projet de formation: "initiation a la relaxation thérapeutique" avec le petit groupe a qui
j'ai proposé de faire vivre une séance » Frangoise Selmi, psychomotricienne et formatrice (Paris).
10/05/2012

Participant

« Je garde d'excellents souvenirs d'El Oued, de vous et de toute 1’équipe, vous étiez a la hauteur et j’ai
beaucoup apprécié votre professionnalisme, votre coopération et votre disponibilite tout au long de la
formation. Je souhaiterais vous voir une deuxiéme fois ici a Sétif. » Azzedine Oularbi, psychologue a
Sétif. 07/05/2012
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2.6. SEMINAIRE D’ECHANGES SUR LA PRISE EN CHARGE PRECOCE DE L’AUTISME, CONSTANTINE, 5 AU 7
MAI 2012

2.6.1 Contexte du projet

La wilaya de Constantine compte environ une population de 2000 autistes I}
qu’il faut rapporter au 80 000 de I’ Algérie. Selon les associations présentes
sur place seule une cinquantaine d’entre eux serait suivie régulierement. 5

Suite a 1’appel a formateurs pour la formation d’El Oued, deux équipes de
formateurs ont été constituées. Dans le méme temps plusieurs associations
algériennes se sont manifestées pour que nous organisions des journées _
d’échanges dans leur ville. Nous avons choisi I’association Wafa pour sa \
motivation et son sérieux. |

2.6.2 Partenariat SoliMed - Association Wafa des parents d’enfants en difficultés mentales

Créée en 2004, en réaction a un vide quasi total en matiere de prise en charge des enfants autistes,
I’association Wafa de Constantine a réussi a jeter les fondements de la premicre école gérée par une
association et destinée a cette catégorie d’handicapés. Mal connu et souvent confondu avec la débilité
mentale, ’autisme demeure insuffisamment pris en charge a Constantine. Dans les centres
psychopédagogiques, les autistes semblent ne pas avoir de place, les enfants qui ont la malchance de
naitre avec ce handicap sont donc souvent percus comme une malédiction, une honte qu’il faut cacher.
L’association Wafa milite sans relache pour essayer de combler, un tant soit peu, un vide qui pénalise
grandement cette catégorie d’handicapés et leurs parents.

Aujourd’hui, I’association Wafa, qui compte parmi ses adhérents les parents d’une centaine d’enfants
autistes et en difficultés mentales, multiplie les actions visant a sensibiliser la société autour du handicap
mental et I’absence de prise en charge de ’enfant autiste. Elle a été soutenue par un financement de
I’Union Européenne dans le cadre du projet ONGI en 2008. La prise en charge était destinée a quarante
enfants autistes de la wilaya de Constantine. Aprés deux ans de labeur les résultats sont trés satisfaisants :
deux enfants sont inscrits dans un centre psychopédagogique, deux ont acquis le langage et tous les
enfants ont acquis 1’autonomie corporelle.

Présidente : Mme Mezeli-Boufama
BP 50 BIS Cité Daksi Abdeslem Constantine. Algérie.

Equipe de SoliMed :

= Mme Laurence Ancona, orthophoniste au CHU Le Vinatier de Lyon.

= M. Louis Forgeard, pédopsychiatre au CHU Le Vinatier de Lyon.

= M. Miguel Martinez, éducateur spécialisé, chargé de mission au Centre de Ressources Autisme
Rhone-Alpes.

= Mme Hélene Scour, psychomotricienne au CHU Le Vinatier de Lyon.

M. Abdelatif Ibazizen, administrateur de SoliMed.
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2.6.3 Programme

Date Horaire Intervention Intervenant
9h00 / 9h15 | Conférence d’ouverture
Définitions actuelles et données .
09h15 / 10h00 o " . Louis Forgeard
=S générales sur I'autisme
(%)
et Particularités de I'autisme au niveau de
. 10h00 / 10h45 S . Laurence Ancona
Samedi 5 < la communication
mai 2012 E o . . .
11h15 / 12h00 Z Particularités de I'autisme Miguel Martinez
o
(@)
12h00 / 12h30 — < Débat et questions-réponses
52
0w o
14h00 / 14h15 ﬁ = Film « Mon petit frere de la lune » Laurence Ancona
14h15 / 15h00 Particu.larités de I'autisme au niveau Héléne Scour
sensoriel
Samedi 5 15h00 / 15h30 Présentation de la méthode du C.H.A.T | Laurence Ancona
mai 2012 15h30/ 16h15 s Outil de diagnostic, diagnostic précoce Héléne Scour
%)
16h15 / 17h00 '?_: Débat et questions-réponses
% L'importance de la prise en charge
09h15 / 09h45 £ pluridisciplinaire et de Hélene Scour
e I’'accompagnement des familles
3 Aide éducative : pré i
a : présentation des . .
09h45 / 10h45 % méthodes ABA et TEACH Miguel Martinez
S Présentation de structures et
11h15 /11h30 4 établissements d’accueil éducatif et de | Miguel Martinez
P soins
7
11h30/12h00 g Débat et questions-réponses
Dimanche 6
mai 2012 Atelier d’aide a la communication
- mi lace de | icati
14h00 / 15h30 mise ?n prace de fa communication Laurence Ancona
chez I’enfant
- méthodes PECS et Makaton
E Aide éducative
E - aménagement de I’environnement
° our les apprentissages . .
15h30/ 17h00 < pour 'es apprentissages = Miguel Martinez
z - aide a la communication réceptive
% - apprentissages cognitifs
n - aide a 'autonomie
Evaluation et diagnostique
Q - observation fine des signes
09h00 / 12h00 5 - recueil des éléments d’anamnése Louis Forgeard
Lundi 7 mai & - outils d’observation et d’éducation :
2012 ~ CARS, ECSP, PER-P
=2
o , ege ey s . .
5 Spécificités sensorielles et motrice che s
13h00 / 15h00 a peciiic or! . ! % | Hélene Scour
4 la personne atteinte d’autisme
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2.6.4 Résultats obtenus

Les journées ont été un franc succes
en ce qui concerne la mobilisation.
Le samedi qui est un jour non
travaillé a vu environ 130 personnes
assister a la session sur les
connaissances de 1’autisme. Le
dimanche et le lundi étant des jours
de travail, la participation a été
moindre avec respectivement 70 et
60 participants.

Partie la plus instructive

m Conférences
m Ateliers

® Temps d'échanges

Avec 80% des participants qui se

déclarent totalement satisfaits par

ces journées, la réussite du séminaire ne laisse planer aucune ambiguité. Il est intéressant de noter que
87,5% des participants étaient en réalité des participantes. Si les psychologues et les orthophonistes
représentent a eux seuls 55% des présents, il convient de noter que 1’assistance était relativement
hétérogene, d’ou la nécessité pour les formateurs d’adapter leurs discours.

Enfin soulignons 1’intérét qu’ont suscité les ateliers pratiques, pour a 1’avenir essayer d’en intégrer
toujours davantage dans les formations.

Profession des participants

B Psychologue

M Orthophoniste

W Educateur

M Etudiant

B Meédecin genéraliste

m Pédopsychiatre
Psychomotricien

Autres

2.6.5 Témoignages

Formateur

« lIs ont su se mettre au niveau d'une assistance hétéroclite, parents, professionnels, étudiants, médecins,
etc; ils ont apporté des réponses précises et pertinentes & tout le monde, avec toute la technique
nécessaire, mais aussi la chaleur et I'nhnumanité dont chacun avait besoin.

IIs ont aussi apporté des notions de haut niveau dans le domaine, précisé I'état de l'art et apporté toute la
rigueur scientifique et technique sans complaisance, ils ont fait passer le message que la prise en charge
pluridisciplinaire de I'autisme est une affaire sérieuse qui nécessite de la rigueur et de I'numilité, fruit de
leur longue expérience et encore une fois de leur véritable expertise. » Abdelatif Ibazizen, 09/05/2012.
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2.7. LES SIXIEMES RENCONTRES PEDIATRIQUES DE TLEMCEM, 25-26 MAI 2012

2.7.1 Contexte du projet

Avec un taux de mortalité infantile de 36 pour 1000 naissances en 2010°, {

I’ Algérie a encore du chemin a faire pour améliorer ses soins pédiatriques. P ¢

En comparaison ce méme taux est de 4 %o en France, de 12 %o en Tunisie 2
et de 48 %o au Bangladesh. C’est en ayant conscience de tels enjeux que Y
I’ Association pour la Promotion de la Santé de I’Enfant de Tlemcem {
APSET) a lancé en 2007 la premiére édition des Rencontres Pédiatriques - >
de Tlemcem. e

Au fil des années ces rencontres ont pris de I’envergure et ont désormais ‘ N .
une dimension nationale. Sollicitée cette année pour étre partenaire de ces | :
rencontres, SoliMed Algérie n'a pas hésité et a répondu favorablement. Ces journées s'inscrivent en effet
parfaitement dans la stratégie qu'elle a engagée depuis 2008-2009 : développer la formation continue
médicale en Algérie.

2.7.2 Partenariat SoliMed - APSET

Cette association présidée par le Pr Bendeddouche vise a développer la formation médicale continue dans
la wilaya de Tlemcem en particulier dans le domaine de la pédiatrie et de la gynécologie. L’organisation
des rencontres annuelles constitue leur activité phare.

La Société Algérienne de Pédiatrie et 1’université de Tlemcem étaient également membres du comité
d’organisation de ces 6emes rencontres pédiatriques.

Equipe de SoliMed

» Dr Tayeb Benharrats, radio-pédiatre, hopital Trousseau, Paris.
= Dr Faziah Hallalel, réanimatrice en pédiatrie, hbpital Trousseau, Paris.
= Dr Guillaume Thouvenin, pneumologue en pédiatrie, hdpital Trousseau, Paris.

3 Site de la Banque Mondiale : « Taux de mortalité infantile, moins de 5 ans (pour 1000) »
http://donnees.banquemondiale.org/indicateur/SH.DYN.MORT [Acces le 12 mars 2012]
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2.7.3 Programme

Date Horaire Intervention Intervenant
Atelier de pré-rencontres :
- Initiation a la ventilation mécanique du nouveau- Drs Hallalel et
15h00 / 17h00 né
. . . s Benharrats
- Cas clinique de radiologie pédiatrique
Vendredi Evolutions du programme vaccinal
25 mai 17h00 / 17h30 2 | Algérien Dr Grangaud
2012 283
o <
17h35/18h05 | 2 & Z | Vaccinations du futur Dr Gaudelus
ok £
o %) a
b= Z
18h10/18h45 | 2 & Z | Débats et conclusions Dr Grangaud
— O O
Pneumonies virales du nourrisson et du .
08h30/ 08h50 . Dr Thouvenin
jeune enfant
Difficultés diagnostiques au cours des
infections respiratoires basses du Drs Thouvenin et
08h50 / 09h30 nourrisson et du jeune enfant.
. oL Benharrats
- Point de vue du clinicien
5 - Point de vue de I'imageur
O '3y 7 .
09h30 / 09h55 5 F|evre. sans foyer eyldent chez.les Dr Mercier
Samedi 26 E nourrissons de.momsj de 3 mois .
mai 2012 5 Imp.act d’u vaccm.antlp_neurpococ.:uqu‘e
. 09h55 / 10h20 = conjugué sur les infections invasives a Dr Gaudelus
(matin) z pneumocoques
@ Drs Boukari et
10h20/ 10h35 it Débat
/ n Bendeddouche
10h35 / 11h20 Vac.cins. ar.It!coquelucheux acellulaire et Symposium Sanofi
antipolio injectable
11h40 / 12h15 L’antibiothérapie aux urgences Dr Mercier
12h15/ 13h30 Troubles digestifs du nourrisson Symposium Nestlé
14h30 / 14h55 . E Choc septique : Actualités Dr Mercier
14h55 / 15h20 g g A.ntibiothérapie'au cours d(?s diarrhées Dr Hida
2 < | aigues du nourrisson et du jeune enfant
S 2
E P
Samedi 26 15h20 /15h35 Débat Dr Massen
mai 2012 w . .
e 15h35 / 15h55 ~ 2 | Introduction Dr Hamlaoui
(apres- .29
m'd' w 9 <
idi) 15h55 / 16h35 S g '<Z_f latrogénie en néonatologie Drs Hallalel et
2 2 S Benharrats
4 9o
16h35/17h05 | 2 G g Infections nosocomiales néonatales Drs Smahi et Chabni
[ )
w 2
17h05 / 17h30 < 3o | Débat et conclusion Dr Hamlaoui
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2.7.4 Résultats obtenus

La notoriété des rencontres a permis une nouvelle fois d’accueillir plus de 150 personnes (200 inscrits)
essentiellement des pédiatres, des médecins géneralistes, des sages femmes ainsi que des infirmiéres.
L’équipe de SoliMed a pour sa part assuré plusieurs interventions (cf : programme) qui sont en ligne sur
le site internet de 1’association.

D’un point de vue plus large ces journées ont permis de mettre en lumiéere le besoin de réformer le plan
vaccinal algérien en introduisant de nouveau vaccins obligatoire (anti-pneumocoque, le rota-virus).

2.8. LES JOURNEES D’ECHANGES SCIENTIFIQUES DU OUARSENIS, TISSEMSILT, 26-27 MAI 2012

2.8.1 Contexte du projet

La population médicale de la wilaya de Tissemsilt, située a 300 km au sud

d’Alger, est représentée par environ 200 médecins généralistes et 40 .
médecins spécialistes répartis entre secteurs hospitalier et privé. lls exercent {
dans les trois grands hopitaux de la wilaya et dans plusieurs polycliniques et i
PMI dans la région. B

Comme dans la grande majorit¢é des wilayas d’Algérie, ce personnel g
médical a difficilement acces a la formation médicale continue d’ou une -
qualité de soins parfois insuffisante et des spécialités absentes de certains \ )
centres de santé. SoliMed a donc souhaité organiser un échange scientifique ‘
général dans le but d’améliorer la prise en charge des patients par
I'introduction de nouveaux protocoles et de nouvelles techniques.

2.8.2 Partenariat SoliMed — Direction de la Santé et de la Population de Tissemsilt

Ces journées de formation ont été préparées directement avec la Direction de la Santé et de la Population
de Tissemsilt alors que I’habitude de SoliMed est de travailler en partenariat avec une association locale.
Le personnel médical et paramédical exercant dans les hopitaux de Tissemsilt, Theniet el Had et Bordj-
Bounaama était également partie prenant de ce projet.

Equipe de SoliMed

= Mme Samia Arhab, responsable logistique et attachée de communication pour 1’association SoliMed.

= Dr Malik Achour, réanimateur néonatalogiste, CH André Grégoire, Montreuil.

= Dr Souraya Bedar, médecin généraliste aux CMS de La Plaine St Denis et Salvador Allende, La
Courneuve.

= Dr Chams-Eddine Bourezak, pharmacien-biologiste, CH Raymond Poincaré, Garches.

= Dr Loic Epelboin, infectiologue, CHU Pitié-Salpétriére, Paris.

= Dr Arezki Fernane, pediatre et responsable de la mission, CH André Grégoire, Montreuil.

= Dr Fabienne Messaoudi, gynécologue, CH André Mignot, Versailles.

= Dr Sihem Ouar-Epelboin, médecin urgentiste, CHU Henri Mondor.

» Dr Madjid Si Hocine, médecin gériatre-urgentiste, CH St Camille, Bry sur Marne.

= Dr Omar Tibourtine, réanimateur, CHU Lariboisiére, Paris.
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Autres intervenants

= Dr Amel Beddal, épidémiologiste a I’EPH de Tissemsilt.
= Dr Souraya Belamri, médecin a 1’Institut National de la Santé Publique (INSP) d’Alger.
» Dr Amel Boughoufala, médecin a I’INSP d’Alger.

» Dr Mourad Harrachif, épidémiologiste, EPH de Tissemsilt.

2.8.3 Programme

Date Horaire Intervention Intervenant
i i i ion. MM. le Wali, le DSP, D
09h00 / 09h30 Allocutions de bienvenue et introduction e Wali, le DSP, Dr
Fernane
09h30 / 10h00 Approche épidémiologique du sida Dr Mourad Harrachif
w | dans la wilaya de Tissemsilt
(U]
(@]
10h00 / 10h30 g’ Dépistage et diagnostic du VIH Dr Loic Epelboin
(@]
10h30 / 11h00 £ | Hygiéne Hospitaliére Dr Chams Bourezak
Samedi 26 . Gestion des déch e d
mai2012 | 11h30/12h00 | O | Jestiondesdechetssolidesdansun | b\ mel Beddal
a hopital
wv
12h00 / 12h30 Leishmaniose cutanée Dr Loic Epelboin
14h00 / 15h00 . Tuberculose —A}cFldents d’exposition Dr Loic Epelboin
W | au sang - cas cliniques
2
o , . .
- Drs Ach F
15h00 / 16h00 : errriorragle d’e la dt?llvrance cas rs Ac ou!’, 'ernanfe,
E cliniques gynécologies Messaoudi, Tibourtine
<C
i : - Drs B -
16h00 / 17h00 ~ Pr.ls.e en ch.arge état de choc - cas rs et;lar, 'Ouar.
cliniques divers Epelboin, Si Hocine
09h00 / 09h30 _ Grossesse a haut risque en PMI Dr Fabienne Messaoudi
=2
<
09h30 / 10h00 Z Détresse respiratoire du nouveau né Dr Sedik Achour
10h30/ 11h00 S | Fievre chez I’enfant Dr Arezki Fernane
()]
Dimanche 11h00 / 11h30 5 Urgences Médicales : IDM- OAP Dr Sihem Ouar-Epelboin
27 mai ﬁ Drs Belamri-
2012 11h30/ 12h00 Causes médicales de décés en Algérie
Boughoufala
14h00 / 14h55 AVP Dr Omar Tibourtine
- »n
15h00 / 15h55 | @ G | HTA Dr Souraya Bedar
25
y
16h00 / 16h55 % 'a‘( Maladie D’Alzheimer Dr Madjid Si Hocine
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2.8.4 Résultats obtenus

Ces deux journées de formation ont été suivies par pres de 200 professionnels de santé, principalement
des médecins mais aussi des sages-femmes et du personnel paramédical. Ce nombre important de
participants est en partie du au fait que les invitations émanaient de la Direction de la Santé et de la
Population et non d’une association. Une quinzaine de spécialistes sont intervenus durant
ces rencontres soit pour donner une conférence soit pour animer une table-ronde.

Sur les 148 bulletins d’évaluation dépouillés®, 92% des participants se sont dits trés satisfaits des
journées, des themes retenus ainsi que de la qualité des intervenants. 6% pensent que le séminaire était
trop court et qu’il aurait nécessité des thémes spécifiques pour le personnel paramédical, tandis que 2% ne
se prononcent pas.

Professions des participants

mMedecins (généralistes
etspécialistes)

W Sages-femmes

Chirurgiens dentistes

W Professions
paramedicales

L’équipe de SoliMed a également remis 8 dictionnaires Vidal, édition 2011, a divers services de I’hopital
de Tissemsilt.

2.9. LES JOURNEES DE GYNECOLOGIE ET DE PEDIATRIE DE SAIDA, 15-16 JUIN 2012

2.9.1 Contexte du projet

Ce projet est né de la demande du directeur de la maternité de Saida qui avait
bien conscience du manque de formation du personnel médical de la maternité.
Ce constat a été partagé par les Dr Fernane et Messaoudi, membres du Conseil
d’Administration de SoliMed, qui ont pu se rendre compte par eux-mémes du
fonctionnement du pdle mere-enfant lors des journées d’échanges scientifiques de
Saida en mars dernier.

Le personnel médical de la maternité de Saida représente a lui seul prés de 70 professionnels de santé
(gynécologues, pédiatres, sages-femmes, infirmiéres).

2.9.2 Partenariat SoliMed — Direction medicale de la maternité
Ce projet a été monté en partenariat direct avec la direction medicale de la maternité représentée par son

directeur et avec le soutien de la Direction de la Santé et de la Population de la wilaya de Saida. Le
réferent de SoliMed pour ce projet était le Dr Lallali.

* Dépouillement et analyse réalisés par notre partenaire local.
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Equipe de SoliMed
= Dr Arezki Fernane, pédiatre et responsable de la mission, CH André Grégoire, Montreuil.

= Dr Karim Lallali, responsable de la mission, médecin biologiste, CHU Bicétre, Kremlin-Bicétre.
= Dr Fabienne Messaoudi, gynécologue, CH André Mignot, Versailles.

2.9.3 Programme

Date Horaire Intervention Intervenant

09h30/ 10h55 Explorations : Echo et RCF Dr Fabienne Messaoudi

ATELIERS

11h05 / 12h30 Réanimation néo natale Dr Arezki Fernane

Gynéco-obstétrique :

- Prise en charge des grossesses a
hauts risques

- Conduite a tenir devant un travail

Pédiatrie :

- Ictére néo natal et photothérapie

- Détresse respiratoire, asthme chez
le NRS

Biologie clinique :

- Biologie clinique de la grossesse

Vendredi
15 juin 15h30 / 16h30

2012

Dr Fabienne Messaoudi

16h30 /17h30 Dr Arezki Fernane

CONFERENCES

17h30 / 18h30 Dr Karim Lallali

- Gestes chirurgicaux
- Radiologie interventionnelle
- Réanimation néo natale

Dr Fabienne Messaoudi,

09h30 / 12h30 Dr Arezki Fernane

ATELIERS

Gynéco-obstétrique :

15h30 / 16h30 - Le.s grossesses pr?longée’s .

Samedi 16 - Prise en charge d’une ménorragie,

juin 2012 ’he'mo.rragle du post partum

Pédiatrie :

- Souffrance cérébrale

- Diabéte du nouveau né Dr Arezki Fernane

- CAT devant un syndrome
nephrotique

Biologie clinique :

- Réanimation et biologie

Dr Fabienne Messaoudi

16h30 /17h30

CONFERENCES

17h30 / 18h30 Dr Karim Lallali

2.9.4 Résultats obtenus

Ces journees ont été profitables aux participants car 1’adéquation entre le public et les sujets traités a été
parfaite. Mais au-dela du public la satisfaction vient surtout des ateliers qui ont pu étre réalisés sur des
sujets vivants. Ainsi en gynécologie, le Dr Messaoudi a pratique plusieurs opérations illustrant son propos
de I’aprés-midi. Puis sous sa surveillance, des sages-femmes, dont une équipe chinoise, ont exercé sur des
femmes en travail. Au total, six blocs opeératoires ont éte réalisés dont trois avec cesariennes. De méme en
pédiatrie le Dr Fernane a donné corps a son intervention en réanimant un nouveau-né en mort apparente.
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2.9.5 Téemoignages

Formateur

« Nous avons été totalement satisfaits des intervenants et de la méthodologie employée pour les ateliers.
L'ensemble du personnel était trés satisfait et souhaite plus d'ateliers dans I'avenir. En conclusion, cette
mission représente le projet d'avenir, un projet davantage centré sur les ateliers de formations. » Dr Karim
Lallali, 18/06/2012.

3. SoliMed tisse sa toile sur internet

3.1. NOUVEAU LOOK POUR SOLIMED.NET

Entre les mains expertes d’Olivier Pouzadoux, web master de SoliMed, le site réalise une véritable cure
de jouvence. Le design est amélioré tout en gardant le style traditionnel de SoliMed, la navigation est
facilitée et de nombreuses galeries de photographies agrémentent le site. Tout est fait pour un confort
visuel optimal. De plus de nouvelles applications viennent enrichir le site et il est désormais possible de
régler sa cotisation directement sur le site.

Le lancement officiel du nouveau site a éte réalisé le 2 juin 2012.

3.2. DEVELOPPEMENT DU FORUM MEDICAL FRANCO-ALGERIEN

3.2.1 Fonctionnement du forum

Fidele a sa mission qui est de susciter un courant de solidarité en faveur des malades et des
personnes nécessiteuses en Algeérie, SoliMed a lancé au tout début de I’année 2011 le forum médical
franco-algérien. Ce forum a pour vocation de répondre aux nombreuses demandes individuelles
recueillies au standard de SoliMed Algérie (conseils thérapeutiques et de prise en charge médicale en
Algérie). 1l permet également de mettre en relation les demandeurs de médicaments et les donneurs.

Le forum a été lancé en partenariat avec les associations AnisS et TEJ pour la Santé. Il a ainsi
vocation a étre un espace de coopération entre les deux rives de la Méditerranée.

Le forum, dans sa version actuelle, comporte cing catégories qui permettent de classer les
demandes en fonction des domaines de compétences recherchés :
réanimation médico-chirurgicale
gériatrie
médecine d’urgence
conseil de prise en charge
- dons (offre et demande)

Chaque rubrique est animée par un modérateur qui veille a ce que les regles du forum soient
respectées. C’est lui aussi qui est chargé de I’animation de sa rubrique.

Le grand avantage de ce forum est qu’il permet la mise en contact sans intermédiaire des
demandeurs avec les médecins du réseau. Auparavant, le suivi des demandes individuelles était assuré par
un stagiaire de 1’association. Il en résulte donc un gain de temps, une plus grande visibilité ainsi qu’une
plus grande efficacité puisque les deux parties prenantes sont désormais en relation directe.
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3.2.2 Bilan aprés un an

Un peu plus d’un an aprés son lancement le bilan du forum médical franco-algérien est mitigé.
Celui-ci regroupe actuellement 41 membres et a permis de répondre a plusieurs demandes individuelles. Il
a également contribué a la naissance du collectif des gériatres algériens exercant en France. Cependant
une partie d’entre eux ne se sont quasiment jamais connectés et le forum médical n’est pas encore devenu
une habitude pour beaucoup de praticiens.

Ce bilan en demi teinte est principalement le résultat de I’absence de stagiaire peu aprés son
lancement alors qu’il aurait été nécessaire de communiquer amplement et de poster réguliérement des
demandes afin d’habituer les usagers a ce nouvel outil de communication. C’est sur ce point crucial de
« I’habitude » que devront porter les prochains efforts en matiére de communication.

3.3. SOLIMED SUR LES RESEAUX SOCIAUX

Dans le but d’augmenter au maximum sa visibilité sur internet et d’élargir son plan média,
SoliMed a décidé d’étre présent sur les réseaux sociaux Facebook et Twitter.

3.3.1 SoliMed : Devenez Fan et suivez son Actualité

Bien qu’officiellement lancé en décembre 2010, le Facebook de SoliMed s’est affirmé tout au
long de I’année 2011 comme un outil de communication essentiel pour 1’association. SoliMed est présent
sur Facebook via son profil « SoliMed Algérie » qui rassemble actuellement 304 amis, via une page qui
lui est consacrée « SoliMed : Devenez Fan et suivez son Actualité » que 133 personnes « aiment » ainsi
que via un groupe fermé de 99 membres.

Cette démultiplication de notre présence correspond a une stratégie de communication. En effet
chaque entité a un réle particulier. La page est la vitrine de I’association, c’est sur celle-Ci que sont
postées toutes les communications officielles de 1’association. Le groupe est réservé aux membres actifs
ou au personnel médical, c¢’est sur celui-ci que sont postées les demandes d’aide individuelle ainsi que les
comptes rendus de réunions. Le profil sert quant a lui d’interface d’administration ainsi que d’espace
d’échanges avec les sympathisants de SoliMed Algeérie.

Facebook est ainsi bien pratique tant en gestion interne qu’externe. Il faut néanmoins reconnaitre
que Facebook est insuffisant car il touche seulement une partie de notre cible : les jeunes actifs, laissant
ainsi dans I’ombre les personnes plus dgées ou les opposants a Facebook.

3.3.2 Twittez avec SoliMed

Le compte Twitter permet de suivre au jour le jour I’activité de SoliMed mais avec ses 111
abonnés ce réseau social a pour le moment un rdle minime dans le plan médias de SoliMed. Néanmoins
ce média connait une belle croissance mais dont I’impact est trés difficilement mesurable.

Conclusion

La stratégie de communication de SoliMed semble porter ses fruits puisque via ’accroissement de sa
présence sur les réseaux sociaux et la refonte de son site internet, nous avons pu constater une hausse
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significative des demandes de renseignements, d’adhésion et de partenariat. Cette forte présence de
SoliMed sur la toile a été facilitée et renforcée par une activité soutenue au premier semestre 2012.

4. Perspectives d’actions en 2012

4.1. LES JOURNEES D’ART THERAPIE — ALGER — NOVEMBRE 2012

4.1.1 .Contexte du projet

Proposé par l'association Ouledna, ce projet se compose de deux volets : réaliser un séminaire d'Art
Thérapie pour sensibiliser les professionnels de santé sur le sujet et mettre en place des ateliers d'Art
Thérapie pour les enfants des hopitaux Maillot, Béni Messous et Birtraria.

4.1.2. Objectif général du projet

Contribuer a faire connaitre la pratique de 1’art thérapie en milieu hospitalier en vue d’améliorer les
conditions d’accueil et de soins administrés aux enfants hospitalisés et/ou suivis en consultation de jour
pour maladies chroniques.

4.1.3. Présentation de I'Association OQuledna

L’association “Ouledna-la culture au service de 1’enfance”, association de la loi 1901 de droit francais,
tend a mettre la culture sous ses multiples formes d’expressions au service de I’humanitaire, son action est
dédiée aux enfants maltraités, abandonnés, orphelins, malades et n’ayant pas acces au savoir. Son objectif
est de faciliter I’accés d’enfants démunis au savoir et a la culture et de contribuer ainsi a leur
épanouissement et accomplissement.

Créée en 2009, elle est le fruit d’une rencontre d’artistes, de cadres et d’étudiants vivant a Paris,
partageant la méme ambition, celle de contribuer a améliorer la qualité de vie d’enfants démunis dans une
démarche positive, festive et sans misérabilisme. Les manifestations culturelles sont diverses, la liste qui
suit n’est pas exhaustive et tend a s’agrandir au fil des projets : organisation de concerts, édition de livres
et de supports culturels, expositions et vernissages, organisation d’ateliers d'art thérapie, création de
bibliothéque pour enfants, organisation de manifestations sportives et ludiques.

4.2. JOURNEES DE FORMATION A LA PRISE EN CHARGE PRECOCE DE L’AUTISME - BEJAIA

4.2.1. Contexte du projet

Lors de ses deux précédentes missions de formation a la prise en charge de l'autisme a El Oued et
Constantine, les équipes de SoliMed ont constaté que les professionnels de l'autisme en Algérie ne se
connaissaient pas toujours et surtout ne travaillaient pas ensemble. SoliMed s'est donc fixé le double
objectif de former les acteurs de santé sur ces thématiques mais également de les mettre en relation lors
des formations pour que naissent ainsi des réseaux. C'est tout le sens de cette troisieme session dédiee a la
prise en charge de I'autisme qui aura lieu a Bejaia a I'automne prochain.

4.2.2. Association partenaire

La recette, qui a fait le succes de SoliMed, reste la méme : s'associer avec une association locale pour
déterminer au mieux les besoins et le public cible, puis offrir une formation sur-mesure. En I'occurrence il
s'agit de I'Association de Prise en Charge des Enfants Autistes (APCEA) de Bejaia présidée par
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M. Haddad Tattah. Cette jeune structure composée essentiellement de parents d'enfants autistes compte
déja a son actif l'organisation de plusieurs séminaires dont un avec l'association suisse ASCOVA
(association solidarité constructive objectif vaincre I'autisme) en février 2012.

4.2.3. Thémes traités

Les thématiques envisagées pour le moment sont les suivantes :
= ['approche psychopathologique de I'autisme ;
* laméthode ABA ;
= ['approche neuropédiatrique de l'autisme ;
= |'approche pédopsychiatrique de l'autisme ;
= |e diagnostic précoce ;
= e travail en réseau.

4.3. LE DEUXIEME SEMESTRE : UN TEMPS DE PREPARATION

Au-dela des projets évoqueés ci-dessus, le deuxieme semestre sera avant tout un temps de préparation pour
I’année 2013. Plusieurs contacts avec des associations algériennes ont été pris, il s’agit a présent de faire
naitre des projets.

L’association des autistes de la wilaya d’Oran (ASOAR) nous a contactés pour que nous organisions
¢galement un séminaire de formation a la prise en charge précoce de 1’autisme. Cette formation, si elle
voyait le jour, achéverait un cycle de formation sur 1’autisme qui aura couvert toutes les régions
d’Algérie.

Nous avons été aussi sollicités par la delégation constantinoise de la Société Algérienne des Médecins
Généralistes (SAMG) pour organiser un séminaire de pédiatrie au début de ’année 2013.

Enfin nous avons repris contact avec d’anciens partenaires telles les associations Asim Tuya et AnisS,
afin de voir quelles suites il est possible de donner a ces collaborations en particulier dans le domaine du
VIH
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5. Conclusion

En 2011, aprés un premier semestre marqué par une mission réussie & Annaba et par le lancement d’un
nouvel outil de communication, le second semestre a été essentiellement un temps de dialogue avec nos
partenaires et de préparation de mission. En témoignent les nombreux projets qui ont vu le jour durant le
premier semestre 2012. Ainsi six missions ont déja été réalisées lors des six premiers mois de 1’année
2012. Saluons au passage le dynamisme des chefs de projet, tous bénévoles, qui donnent de leur temps
libre pour construire et mener ces projets. Sans oublier les médecins bénévoles qui animent gréace a leurs
connaissances et a leurs expériences ces temps d’échanges scientifiques et prennent sur leurs temps de
week-end et de vacances pour aller faire de la formation et de I’enseignement en Algérie.

SoliMed poursuit ainsi sa stratégie de développement professionnel continu médical en réaffirmant sa
volonté que la population algérienne soit soignée par des médecins algériens bien formés plutot que par
des organisations internationales.

Pour sa 18"™ année d’existence, SoliMed est présente sur de nombreux fronts puisque I’association a
organisé des journées de formation généralistes mais aussi spécialisées. Il convient en particulier de
souligner I’engagement de SoliMed en faveur de la prise en charge des enfants autistes, domaine dans
lequel I’Algérie est encore trés en retard selon I’aveu du ministre de la Santé et également dans le
domaine de la prévention du VIH.

Le deuxi¢me semestre 2012 et I’année 2013 devraient logiquement s’inscrire dans la continuité de ce type
de formations puisque celles-ci ont été appréciées des professionnels de santé locaux et semblent bien
adaptées aux problématiques de 1’Algérie. La question du financement des activités sera néanmoins au
cceur des préoccupations puisque la fin de la subvention avec le MITIINDS laisse SoliMed sans ressources.
Il s’agira alors de faire preuve de créativité pour réinventer en collaboration avec nos partenaires un
nouveau modele de formation.
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6. Annexes

6.1 ENQUETE DE SATISFACTION

Cocher la case qui correspond a votre opinion.

1°/ Ces journées ont-elles répondu a vos attentes ?
O totalement

Opartiellement

O pas du tout

2°/ Que vous ont apporté ces journées de formation ? (plusieurs réponses possibles)
O une solution a des problemes rencontrés quotidiennement dans votre métier

O une confirmation de vos procedés personnels

O une nouvelle approche de votre travail

O une grande confusion dans votre esprit

O rien de tout cela

3°/ D’apres vous quelle partie a été la plus instructive ?
O les conférences O les cas cliniques [ les temps sur site

4°/ Durant cette formation, avez-vous rencontré ?
Des problémes de compréhension O Oui O Non
Des difficultés d’acquisition de techniques [ Oui O Non

4°/ Aviez-vous déja suivi des formations continues de ce genre ?
O Oui O Non

5°/ Souhaiteriez-vous participer a une autre session de formation de ce genre ?
O Oui O Non

6°/ Si oui, autour de quelles thématiques ?

7°/ Avez-vous apprécié I’organisation de cette formation ?
O totalement

Opartiellement

[ pas du tout

8°/ Vous étes :
O un homme Profession :
O une femme

9°/ Indiquez les sessions auxquelles vous avez participé :
O session 1
O session 2
O session 3
O session 4



6.2 DOSSIERS DE PRESSE
6.2.1. Les journées d’échanges scientifiques de Saida

Saida : La médecine en débat

El Watan

LE OQUOTIDMIEN INDEFENDANT

Par Sid Ahmed

L’association de formation médicale continue de Saida a accueilli au niveau de I’école paramédicale
de la Wilaya, durant les journées du jeudi, vendredi et samedi, des docteurs binationaux relevant

de ’association Solimed et exercant dans divers hopitaux de France.

Solimed est une association a but non lucratif, créée en 1994 et qui a pour objectif de susciter un courant
de solidarité et d’agir en faveur des personnes malades et défavorisés en Algérie. La biologie clinique,
premiere session, a été marquée par deux interventions intitulées : la sécurité transfusionnelle et la
leishmaniose cutanée, qui ont été présentées respectivement par les docteurs Rahal et Makhlouf. La
seconde session, relative aux infections virales hépatites et HIV, est revenue au docteur Epelboin du CHU
Pitié- Salpetriére de Paris. La seconde journée, c’est le président de 1’association AFMCS, le pédiatre
Bouchikhi Saida et le docteur Fernane Arezki pédiatre & Montreuil, qui ont éclairé 1’assistance sur la

maladie de I’asthme chez I’enfant.

El Watan, le 11 mars 2012
http://www.elwatan.com/regions/ouest/actu-ouest/saida-la-medecine-en-debat-11-03-2012-
162295 222.php
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6.2.2. Autisme a Constantine

Mourad Kherrab, 1éte de histe au

JOURNEES D'ETUDE SUR LA PRIS
L'urgence d’'un

a faculté de médecine de
Constantine abrite depuis
hier des journées scienti-
fiques sur 1 prise en charge de
I'autisme. Conjointement organi-
sée par Wafa, une association loca-

le des parents d’enfants en difficul-

tés mentales, et SoliMed, une asso-
clation franco-algérienne, celie
rencontre 'inscrit dans ceute
volonté partagée par plusieurs
intervenants d’améliorer le vécu de
la personne autiste,  affirme
Abdelatif Ibazizen, un membre
fondateur de SoliMed. Pour
Madame Boufama, 1a présidente de
Wafa, c'est une opportunité qui
s'offre. ainsi, pour nous afin
¢ alerter, encore une fois. les pou-
voirs publics sur |'urgence de
mettre, du coté des professionnels
ot des parents, les moyens néces-
saires pour la prise en charge de
cette catégorie de personnes. Faut-
it rappeler, & ce propos, qu’aucune
structure spécialisée dans 1’autisme
n’existe & Constantine, comme par-
tout d'alleurs. S'agit-il_d'une

¥ Awnesny

« omission » ou plutdt de moyens
humains, qu'il faut réunir pour
assurer 1'encadrement de ce genre
4’ établissement ? On est certaine-
ment en droit de savoir ol réside
exactement le probleme. Lors de
son intervention, Louis Forgeard,
un pédopsychiatre. s'est beaucoup
étalé sur les définitions actuelles de
Iautisme. Il est vrai, qué pour de
nombreux parents, la notion de
|’ autisme est encore abstraite. D'ol
I'utilité de vulgariser ce concept
pour le grand public, explique le
conférencier. Rien n’empéche un
autiste d’exceller dans tous les
domaines, sans exception aucune,
a-t-il tenu A préciser. Et ce ne sont
certainement pas 1es exemples qui
manquent pour le démonter, ajou-
ta t-il. De sa part,

Ancona, une orthophoniste, & axé
son intervention Sur les premiers
signes d'alerte de Dautisme. Le
devenir de I'enfant’ autiste dépen-
dra. dira-t-elle en substance, d’un
diagnostic précoce de cet handicap.
Et pour mieux illustrer son analyse

Laurence

diagnostic

E EN CHARGE DE L'AUTISME

précoce

du probléme, une projection d’un
film a 6té organisée au profit du
public présent. Un film qui retrace,
d'une maniére objective et concre-
te, les premiers signes de 1'autis-
me, que certains ont tendance 2
sous estimer ou carrément 2 négli-
ger. Sans doute aucun, Ja responsa-
bilité, sur ce plan, des parents n'¢st
plus & démontrer. Dans le méme
sillage, est également intervenue
Hélene Scour, Une psychomotri-
cienne. Pour aboutir aux objectifs
désirés, selon elle, il est nécessalre
d'étre suffisamment outillés. La
prise en charge de 1"autisme est une
affaire de professionnels.
Malheureusement, les parents
« algériens » sont aujourd'hul seuls
face a cet handicap. Clest
d'ailleurs 1'autre message que les
organisateurs tiennent a véhiculer
par le biais de cette rencontre dont
la cloture est prévue lundi 7 mai.
On reviendra avec plus de détails
sur ce theme dans nos prochaines
¢ditions.

M Kherral
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2 000 enfants autistes
deins c wilayd

A. El Abci

Dans le cadre d'un pro-

gramme cofinancé par
I'Union européenne et l'as-
sociation Wafa des parents
d’enfants en difficultés men-
tales, des «journées d’échan-
ges scientifiques sur la prise
en charge de l'autisme a
Constantine» sont organi-
sées, depuis hier et jusqu’a
lhindi, a la faculté de méde-
cine du Chalet des pins.
Selon la présidente de I'as-
sociation Wafa, Mme Badia
Boufemma, ces journées
comportent des communica-
tions données par des spé-
cialistes d’une équipe pluri-
disciplinaire frangaise de la
faculté de médecine de
Lyon. Et de préciser «que la
premiere journée est desti-
née au grand public alors
que les deux journées ‘sui-
vantes, a savoir " celle
d’aujourd’hui dimanche et
de demain lundi, seront con-

sacrées a des travaux en ate- .

liers. Ces derniers serviront
a un traitement plus appro-
fondi des sujets soulevés par
les communications, de
méme qu’ils serviront a des
échanges d'informations en-
tre cette équipe pluridiscipli-
naire de Lyon et des profes-
sionnels du secteur de la
Santé et de la Solidarité de

Constantine. Toujours selon
notre vis-a-vis, la population
des enfants autistes dans la
wilaya de Constantine est
estimée a pres de 2.000 cas,
dont seulement 25 sont pris
en charge par le centre de
I'association et prés de 25
autres sont pris en charge par
le centre spécnahse de I'ho-
pital psychiatrique de Djebel
Ouahch. Il est a signaler que
cette prise en charge se fait
la plupart du temps selon le
mode ambulatoire, c'est-a-
dire que leurs parents les ra-
menent en visite deux a trois
fois par semaine. Et notre in-
terlocutrice de poursuivre
«que le programme d’échan-
gesd’ études et d’expériences,
élaboré et cofinancé avec
I’'Union européenne, prévoit

oulre ces trois journées,

d’échanges et de formations
scientifiques, deux autres ses-
sions au cours de cette année
2012. La premieére est proje-
tée pour le mois de juin pro-
chain, tandis que la seconde

est programmée vers le mois
‘d’octobre 2012.

Enfin, elle nous signale un
projet de réalisation d’un
centre pour enfants autistes,
qui doit étre construit dans
la commune de Didouche
Mourad mais dont le démar-

rage des travaux tarde a voir
le jour.
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CONSTANTINE

Diagnostics de 'autisme infantile

*association Wafa pour les parents d'en-

fants en difficultés mentales et Solimed,
.une association de médecins algériens ins-
tallés en France-, ont initié du 5 au 7 mai en
cours, une rencontre d'échanges scientifiques
sur la prise ¢n charge de ['autisme avec une
équipe spécialisée dans e diagnostic, le soin
pluridisciplinaire, I'information et le travail
de réseau autour de la pathologie autistique,
du Centre hospitalier Le vinatier, de Lyon. La
journée d’hier §'est déroulée 3 ["auditonium
Dr Bendali-Amor de la faculté de médecine
du Chalet des Pins, alors que les deux autres
auront liew i 1a salle des fétes, Panorama Plus.
Des communications édifiantes, -suivies de
débats avec le public-, ont été livrées sur le su-
jet, dont: «Connaissances sur I'autisme» par
le pédopsychiatre Louis Forgeard, «Particu-

larités de la communication dans ! autismen,
par I'orthophoniste Laurence Ancona, «Par-
ticularités cognitives dans 1'autismen, par
Miguel Martinez, «Particularités sensoriclles
dans I'ausismen, par Hélene Scour et «Qutils
de diagnostic de dépistages, par l'ensemble
de I'équipe. Une grande imporance est
manifestement accordée @ cet événement,
cu ¢gard 4 I'assistance nombreuse, essen-
ticllement composée de parents d’enfants
autistes et de praticiens de la santé, dont des
psychologues. Les spécialistes définissent la
maladic comme étant «ne pathologie neu-
rodéveloppementale, affectant la personne
dés la petite enfancen. Selon Louis Forgeard,
que nous avons questionné durant la pause,
plusieurs hypothéses existent pour les cau-
ses de Iautisme: «Elles sont probablement

2500 logements pour les habitants
de Fedj Errih

ans e cadre de I"exécution de I"opération des conrats-programie destinés & "éradication

de I'habitat précaire, 2 S00 logements seront

réceptionnés au mois de juin prochain, a-t-on

appris lors d'une récente visite du wali 4 la nouvelle ville Ali Mendjeli. Destines aux habitants
du bidonville Fedj Errih, situé sur les hauteurs de la cité Emir Abdelkader, ces unités dz type
F3 sont implantées au niveau des UV14, {7 ¢t 18. Selon le dicecteur du Jogement et des équi-

pements publics (DLEP), El Fulmi Betaib, il ne

reste qu'a achever les travaux ¢’aménagement

urbain pour livrer ¢ projet. La qualité du travail et les retards dans fes interventions enregistrés

o

par les services de Sonelgaz n'ont pas été appréciés par le wali, qui a entiqué la direction en
matiére de gestion du chantier et de taux d'avancement des travaux, «/1 faut achever ces ravaux

d’aménagement dans un délai d'wn mois au v
- - a0 Lentaal awaehe Ase Ansmatanes CONCEMES,

aximun et |'installation du réseau de la Sonelgaz

Ratiba B.

multifuctorielles; parmi elles, la composante
génétique qui impligue de nombrex genes.
Le trouble autistiue affecte le développe-
ment des interactions sociales {tendance a
Visolement), et le développement de la com-
nuatication (retard, absence ou difficultés
dans 'utilisation du langage). Les intéréts de
Uenfant sont restreints. Il y a de ce fait diffe-
rents degrés de la pathologie, ce qui conduit
d parler de spectre auiistigue. Lobjectif de
ces journées, lesquelles inclueat une forma-
tion via des ateliers (aujourd'hui et demain),
est de démontrer les caractéristiques de Ia
pathologie pour pouvoir dépister les troubles
Je plus tht possible, ce qui permettra une prise
en charge précoce, et confirmer I'importance
de développer des structures d"accueil spécia-
lisées pour les enfants et des programmes de
formation pour les soignants.
Les parents, dont le role est primordial auprés
du sujet autiste, bénéficieront d'une aide
wéducative, pédagogique, soignante ¢f de sou-
tienn. Pour rappel, des statistiques établies en
2004 par le ministére de la Solidarité font état
de 37 000 enfants autistes en Algérie, parmi
lesquels 1000 dans la wilaya de Constantine.
La premiére action effective en direction des
enfants autistes dans la wilaya a été entrepnise
¢n 2004 par M™ Badia Mezeli-Boufama. El-
le-méme mére d'un petit gargon autiste, elle
s fondé V'association Wafa dans I'espoir d2
soulager un tant soit peu des parents dans le
désarroi total, face & une maladic insondable
pour la plupart d"entre eux.

Farida Hamadou

El Acil, 06 mai 2012
http://www.elacil.com/Html/Actu/MAI 2012/06 05 12/urgence.htm

Le Quotiden d’Oran, 06 mai 2012
http://www.lequotidien-oran.com/index.php?news=5167821&archive date=2012-05-06

El Watan, le 06 mai 2012

http://www.elwatan.com/regions/es i i ; . . .
2012-169376 129.0h0 t/constantine/constantine-diagnostics-de-1-autisme-infantile-06-05-
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6.2.3. Les Rencontres Pédiatriques de Tlemcem

Les pédiatres recommandent ’introduction de nouveaux vaccins

Par la rédaction de la santé

La vaccination est I’un des grands succés des politiques
de santé publique. Des millions de vies sont sauvées,
grace a ce geste de prévention majeur, qui a permis de
faire disparaitre les plus grands fléaux infectieux. Pour
mieux protéger les enfants, les pédiatres algeriens
recommandent I’introduction de nouveaux vaccins.
Réunis récemment a Tlemcen, a I’occasion des sixiemes
journées de 1’association de promotion de la santé de
I’enfant, les pédiatres ont appelé a la nécessité
d’introduire dans le calendrier national de nouveaux
vaccins, notamment le vaccin anti-pneumocoque, le rota-
virus et le nouveau vaccin, en injectable, contre la
poliomyélite. Selon le professeur de pédiatrie, Jean-Paul
Grangaud, «les virus du pneumocoque et de la méningite sont les premiéres causes de mortalité infantile
en Algérie. C’est pourquoi I’introduction des vaccins contre ces infections contribuera a réduire le taux
de mortalité chez les enfants et a les protéger contre cette infection», a estimé cet éminent expert qui,
faut-il rappeler, a participé a I’élaboration du programme ¢élargi de vaccination en Algérie. Abondant
dans le méme sens, le Professeur Joél Gaudelus, expert en vaccination auprés de 1’organisation mondiale
de la santé (OMS), a indiqué que «le taux de mortalité chez les enfants de moins de 5 ans dans le monde
est de I’ordre de 8 millionsy. Il a ajouté que «les principales causes de ces déces sont dues, notamment, a
I’infection du pneumocoque et a la pneumonie». Ce spécialiste a expliqué que le vaccin anti-
pneumocoque, découvert dans le monde depuis plus de dix années, a été introduit dans le calendrier
vaccinal de nombreux pays, notamment aux Etats-Unis, en Angleterre, en France et dans certains pays en
voie de développementy. Il a souligné que «ce vaccin s’est avéré efficace, non seulement dans la
réduction des hospitalisations des enfants, mais également des maladies nosocomiales. De méme, les
personnes agées de 60 ans et plus ayant bénéficié de ce vaccin pendant leur enfance ont été protégées de
cette infection». Intervenant a ce sujet, le Professeur de pédiatrie Salih Bendeddouche a précisé que «des
études sont en cours d’élaboration par la société Algérienne de pédiatrie et seront soumises a la tutelle, en
vue d’introduire de ce vaccin en Algérie, dans les années a venir». Il a cité le cas du vaccin anti-
pneumocoque, qui protege des infections des méninges, «qui sont redoutables, car elles laissent des
séquelles trés graves et des handicapés a vie», a-t-il dit. Il a ajouté que «les conséquences sont graves sur
la santé de I’enfant, qui peut perdre une partie de son poumon. D’autres types de vaccins sont aussi
recommandés, notamment rota-virus, qui protége des diarrhées, responsables de déces chez I’enfanty,
a-t-il soutenu. S’agissant de la poliomyélite, ce spéecialiste a signalé que «I’OMS recommande, CeS
derniéres années, I’introduction de ce type de vaccin en injectable». De son coté, le professeur Mohamed
Chems Eddine Smahi, chef de service de néo-natalité au CHU de Tlemcen a préconisé «l’optimisation du
programme national de vaccination». D’apres lui, «I’épidémiologie change dans un sens comme dans
I’autre et la technologie progresse, en découvrant sur le marché mondial des vaccins qui ont fait leurs
preuves, notamment le vaccin anti-pneumocoque», attestant que la premiére cause «purulente en Algerie
reste le pneumocoque». Ainsi, a-t-il affirmé, «le vaccin contre cette infection protége contre la méningite
et les pneumopathies, d’ou son intérét pour promouvoir la santé publique.

A. B.
La Tribune online, le 2 juin 2012.
http://www.latribune-online.com/suplements/sante/68325.html
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6.2.4. Les journées d’échanges scientifiques du Ouarsenis

Premicére journée d’échange entre médecin des deux rives de la
Meéditerranée

Par Abed Meghit

Le centre universitaire de Tissemsilt a abrite les premiéres «journees d'échanges scientifiques de
I'Ouarsenis», organisées par la direction de la sante et de la population (dsp) de la wilaya de Tissemsilt, en
collaboration avec I'association de solidarité médicale Algérie (SoliMed), sous le haut patronage du wali
de la wilaya de Tissemsilt. D'éminents docteurs en médecine présentent des interventions sur des themes
touchant les citoyens.

La premiéere séance est dirigée par le docteur Belamri, et les modérateurs de la séance sont les docteurs
Fernane et Tibourtine. La premiére intervention a été donnée par le docteur harachif (épidémiologiste),
sur l'approche épidémiologique du sida en Algérie et dans la wilaya de tissemsilt. L'Algérie a engage la
lutte contre le sida et les infections sexuellement transmissibles depuis plus de 20 ans. Le processus de
planification stratégique dans lequel s'est inscrite I'Algérie s'est traduit par I'élaboration et la mise en
'ceuvre du plan national stratégique 2002-2006. Ce processus se poursuit par I'élaboration du présent plan
national stratégique 2008-2012 qui orientera la lutte durant les cing prochaines années. Dans notre pays,
cette lutte se caractérise par une action multisectorielle approuvée par différents ministeres, une
implication active de la société civile, y compris les personnes vivant avec le VIH, et une coopération
multilatérale avec le programme commun des nations unies sur le vih/sida (onusida). Aussi, une lutte
repose sur les engagements internationaux de I'Algérie, notamment : - les « trois principes » comprenant
un cadre national commun de lutte, un organisme national commun de coordination et un systéeme
national commun de suivi et évaluation - I'acces universel a la prévention, au traitement, aux soins et au
soutien lies au vih /sida. Ensemble, nous renforcerons sans nul doute la riposte nationale au vih / sida
grace a notre engagement a mettre en 'uvre ce plan national stratégique 2008-2012. Ceci nous permettra
de prévenir de nouvelles infections, d'élargir l'acces aux soins de sante et d'atténuer l'impact de
I'épidémie. Ainsi nous pourrons atteindre les objectifs de développement pour le millénaire, notamment
celui consistant a stopper et a commencer a inverser I'épidémie du vih/sida d'ici a 2015. La lutte contre
en Algérie. Elle a fait I'objet de plans de lutte successifs avec I'appui de I'onusida. Elle s'est notamment
caractérisée par un engagement des autorités politiques au plus haut niveau de I'état, une implication
multisectorielle de plus en plus forte avec un role particulier de la société civile et des pvih. Malgré les
efforts consentis par I'ensemble des intervenants, cette lutte contre I'infection par le vih s'est heurtée a un
certain nombre d'obstacles tels : I'inadaptation du cadre de coordination, I'absence de mécanisme de suivi
et évaluation, le déficit en capacités techniques, humaines et financiéres et un environnement qui demeure
peu favorable a l'acceptation sociale des pvih. «L’Algérie enregistre annuellement peu de cas de sida.
Nous sommes un pays a faible prévalence, avec un taux de 0,1%. Cependant le risque d'une infection
rapide n'est pas a écarter». Ce sont les confirmations du docteur Harrachif (éepidémiologiste), responsable
du service épidémiologie de la dsp de la wilaya de Tissemsilt. Les chiffres ne sont pas alarmants. Depuis
1985 au 30 septembre 2011, il a été recense 1 234 cas de sida et 5 381 seropositifs. Le conférencier
reconnait tout de méme que ces chiffres ne reflétent pas la réalité en dépit de I'existence de neuf centres
de dépistage gratuit et anonyme. Cependant elle a relevé que cette pathologie, longtemps considérée
comme un mal qui vient de I'étranger, est devenue autochtone et qu'elle «circule» dans notre territoire. A
cela s'ajoute la diversité hétérogéne du «virus algérien». Pour la spécialiste, les souches algéeriennes ont
change. Du moment qu'au départ, la maladie est venue d'Europe et de I'Afrique subsaharienne.

Lire la suite de 1’article sur le site de Vitamine Dz.
Article daté du 28 mai 2012.
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6.2.5. Les journees mere-enfant de Saida

Saida : journées médicales sur la mére et I'enfant

Le Quotidien

(200 Networdle & lermatea DIORAN

Par Ali Kherbache, le 18 juin 2012

« Nous tenons a saluer et surtout remercier vivement I'équipe de SOLIMED ayant effectué le
déplacement de France, pour leur disponibilité, leur solidarité et leur précieux concours venu conforter et
actualiser le travail au quotidien d'un personnel médical éprouvé et souhaitons vous revoir pour disséquer
une autre thématique», devait déclarer Mme Belouadi, directrice de I'école paramédicale, a la cloture des
journées médicales sur la santé de la mere et I'enfant tenues les 15 et 16 juin a l'initiative de 'EHS mere-
enfant de Saida, de la DSP et de I'AFMC de Saida. «Les journées se sont déroulées avec des visites et un
encadrement sur site durant les deux matinées, alors que les apres-midi furent réservés a la présentation
de théme, sur support audiovisuel, au niveau de I'école paramédicale de Saida», explique M. Benameur,
directeur de I'EHS, «dont le dynamisme a secoué le secteur», fut-il ttmoigné par un agent a I'issue de la
cléture ayant regroupé autour des Dr Fahéme Messaoudi, Arezki Fernane, Abdelkrim Lallali, médecins
bénévoles de SOLIMED et membres du conseil d'administration de I'association élue lors de I'assemblée
générale du 02 juin dernier au siege de SOLIMED a Paris, ainsi que le Dr Fertout de I'EHS.

Durant la session de vendredi, les ateliers furent consacrés aux thémes des explorations: écho et RCF par
le Dr Messaoudi et de la réanimation néonatale par le Dr Fernane qui exposera l'aprés-midi sur l'ictére
néonatal et la photothérapie alors que «Fabienne» expliquera la prise en charge des grossesses a haut
risque, laissant le soin au Dr Lallali de traiter de la biologie clinique. Le méme tempo est repris samedi,
avec des ateliers reservés au personnel de la maternité EHS Hamdane Bakhta concernant les gestes
chirurgicaux et la radiologie interventionnelle dirigés par le Dr F.Messaoudi qui exposera I'aprés-midi sur
les grossesses prolongées et la prise en charge d'une ménorragie, hémorragie du post-partum, suivie de la
pause par le Dr Fernane et son sujet sur la souffrance cérébrale, et le Dr Lallali qui dissertera sur la
réanimation et biologie, alors que le Dr Fertout reprendra «le diabéte chez I'enfant».

Les débats instaures ont permis a l'assistance, évaluée a 120 personnes, praticiens, paramédicaux et
membres d'association, d'apprécier le travail accompli par SoliMed, une association qui CEceuvre dans le
domaine humanitaire ayant pour vocation de susciter un courant de solidarité envers les malades et qui se
consacre a la formation continue, «afin d'instaurer ce climat d'entraide entre les deux rives de la
méditerranée», dira m. Lallali qui rappellera que SoliMed a organise a Saida déja trois jours de formation
durant le mois de mars, et participer aux caravanes médicales «afin de placer les échanges scientifiques et
la formation au coeur de ses projets depuis 2004».

Le Quotidien d’Oran via Djazairess
http://www.djazairess.com/fr/lqo/5169750
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6.3 AFFICHES

Les associations
Aniss et
SoliMed Algérie

organisent solimed

\ES JOURNEES D'ECHANGES SCIENTIFIQUES

IST/VIH/SIDA
D’ANNABA

Du 19 au 20 Mars 2011
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SOUS LE HAUT PATROMAGE DE MONSIEUR LE WALI DE LA WILAYA DE SAIDA
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SoliMed Algérie

La solidarité médicale en action

Organisent du 08 au 10 mars

Les ournées d'changes entre les dew rves
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