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CR CA du 20 mars 2013 

    Chirurgie   Solidaire  
 

 
 
 

CONSEIL D’ADMINISTRATION 
 

Mercredi 20 Mars 2013 17 h - 19 h00 
Maison des Associations : 23 rue Vernet Paris 8ème 

 
 

 
Présents : Jean Luc MOULY, Jean Pierre LECHAUX,  Alain LE DUC, Francis 
DEMIGNEUX, Michel VEYRIERES, Stratis MALIAKAS, Gilles PARMENTIER, Véronique 
DELACOCHETIERE, Annie GUET. 
 
Excusés : Annick LEPREVOST, Claude HUGUET, Xavier POULIQUEN. 
 
Jean-Luc MOULY  annonce la démission du conseil d’administration,  pour raison de 
santé, de Jacques PEAUT. 
Cette démission sera validée lors de la prochaine assemblée générale.   
 
 

 

I- VIE ASSOCIATIVE 
 
 Newsletter  (Annie GUET) 

 
Le projet de Newsletter est présenté pour validation, avant son envoi par messagerie 
électronique ou par courrier pour les adhérents ne possédant pas d’adresse mail. 

Cette lettre sera trimestrielle, gardera toujours la même forme et les articles seront 
renseignés par chacun d’entre nous. 

 Evolution du site (Annie GUET) 
 
Le site, dans sa conception actuelle ne donne aucune liberté de présentation et de 
fonctionnement. La page d’accueil mériterait d’être rendue plus attractive avec la 
présence d’animations, vidéos, diaporamas etc… 
Une demande a été faite à la société Answeb afin de connaître la faisabilité de ces 
modifications, mais aucune réponse n’a été apportée. 
Pour information, le coût annuel de maintenance du site s’élève à 400 € par an. 

Un nouveau site, dont les frais d’hébergement devraient s’élever à environ 9,50 € par 
mois, est en cours d’élaboration et pourrait remplacer à terme le site actuel, si sa 
conception et son utilisation s’avèrent satisfaisantes.  
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 Parrainage de Pierre MICHELETTI (Jean-Luc MOULY) 
 
Jean-Luc MOULY et Gérard PASCAL ont contacté Pierre MICHELETTI pour  le 
parrainage de  notre Association. Un emploi du temps chargé lui fait émettre à ce jour 
quelques réserves, mais il serait prêt à nous apporter une aide ponctuelle. 
Une rencontre afin de connaître sa réponse est prévue prochainement. 

 Référent en anesthésie et IBODE (Jean-Luc MOULY) 
 
Comme c’est le cas pour les chirurgiens, il est important de rencontrer les anesthésistes 
et infirmières de bloc, qui rentrent dans l’association et partent en mission. 
Les référents anesthésiste et IBODE font actuellement défaut.  
Jacques BRUNA  n’a plus la possibilité d’assurer ce rôle et il semble qu’il en soit de 
même pour Alice GAUDY. 
 
Gilles PARMENTIER, médecin réanimateur, est d’accord pour remplir cette fonction de 
coordination, mais il souhaite attendre son retour de première mission à Madagascar 
pour donner sa réponse définitive.  
Il désire savoir si ce sont des médecins ou des infirmiers qui doivent partir. En fait, il n’y 
pas de règle, mais plutôt privilégier la présence de médecins qui semble mieux acceptée 
sur le terrain, ne serait-ce que pour leur autorité naturelle, mais tout dépend aussi des 
personnalités. 
 
Annie GUET seule IBODE au Conseil d’Administration accepte de devenir référent de sa 
spécialité. 
Ces changements sont agrées par l’ensemble des membres présents. 
Il est souhaitable que des liens se créent entre les différents membres d’une même 
corporation, par des rencontres, des échanges, des conseils, etc…  
 
Jean-Pierre LECHAUX fait remarquer l’absence de référent en gynécologie depuis le 
décès de Stéphane SAINT LEGER. Il se propose de contacter le docteur  PETERMAN 
qui, si la proposition est acceptée, devrait intégrer l’association, devenir invité puis 
membre du CA. 
 
 

 Etat des cotisations, relance ? (Jean-Luc MOULY, en remplacement 
d’Annick) 

Etat des cotisations au premier trimestre 2013  (source Annick LEPREVOST) 

 

86 membres dont 28 nouveaux 
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                                          19 donateurs dont 9 nouveaux 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Constat est fait que beaucoup d’anciens adhérents n’ont pas renouvelé leur cotisation, 
sans doute par simple négligence. 
Une relance est faite par le biais de la newsletter et une lettre sera jointe à  la 
convocation de la prochaine Assemblée Générale. 
Il est important que chaque membre de l’association trouve autour de lui de nouveaux 
adhérents de profession de santé ou non.  
Un minimum de 200 membres permettrait à l’association d’être reconnue d’utilité 
publique,  ce qui lui donnerait plus de crédibilité  et de nombreux avantages pour 
l’obtention de subventions.  
C’est un point important pour les missions et pour l’avenir. 
 
 
 

II-  MANIFESTATION KIWANIS TROYES, ORGANISATION PRATIQUE.  
 

 Timing de nos interventions (Francis DEMIGNEUX) 
 

La manifestation se déroulera essentiellement sur le samedi 11 mai dans le théâtre de la 
ville.  
Une plaquette sera incluse dans chaque dossier des participants. 
 
Le stand :  
Son installation doit avoir lieu entre le vendredi soir et le samedi matin et Francis 
DEMIGNEUX sera présent.  
Il y aura une banderole CS, une affiche, des photos et des plaquettes. 
La présence des officiels dimanche matin nécessitera le maintien du stand jusqu’en fin 
de matinée.  
Présence de 2 ou 3 autres stands aux orientations diverses, non médicales. 
Les stands seront situés dans la salle des repas et des inscriptions. 
 
Présentation de l’Association : 
Samedi, présentation de l’Association par Jean-Luc MOULY.  
Il s’agira d’une présentation orale accompagnée d’un diaporama.  
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Cette présentation est limitée à 10 minutes et devrait déboucher sur des 
questions/réponses de l’assistance. 
  
Hébergement : 
Francis DEMIGNEUX va s’occuper rapidement de trouver l’hébergement. 
 
Jean-Luc MOULY et Annie GUET, présents du vendredi soir au dimanche midi,  
participeront à l’installation et la tenue du stand, mais la présence d’une troisième 
personne est souhaitable, que les « bonnes volontés » se fassent connaître !. 
 
Un encart d’information de cette manifestation sera en page d’accueil de notre site. 
 
 
 

III- LES MISSIONS EN COURS ET A VENIR 
 

 Ethiopie (Alain LEDUC, Stéphan BRETONNES) 
 
Un rendez-vous est prévu le jeudi 21 mars avec Sinan KHADDAJ de l’association 
WAHA, Alain LE DUC et Stéphan BRETONNES.  
Cette rencontre permettra de cadrer le projet qui doit  être uniquement centré sur  la 
chirurgie du périnée de la femme : prolapsus et incontinence. 
La première mission permettra de voir comment se passe la collaboration avec WAHA et 
la motivation de cette dernière dans le projet. 
 
Suite à un malentendu, la position d’Alain RAFFOUR dans cette mission a été évoquée 
et si WAHA  souhaite la présence d’un anesthésiste c’est bien évidemment lui qui partira. 
 
Véronique DELACOCHETIERE fait remarquer que les pathologies qui seront traitées 
sont la conséquence directe de la prise en charge des accouchements. 
En amont, la formation des sages-femmes serait un moyen de prévention qui pourrait 
être inclus dans la démarche.  
 

 Burundi  (Xavier POULIQUEN par document écrit) 
 
Une mission aura lieu du 29 mai au 16 juin, avec Yves LABORDE, Claudine BRONNER 
et Wilson NDAYAMBAJE, puis une autre au 4ème trimestre. 
 
Nous sommes en attente d’une réponse de la FNUAP pour le financement de nos 
missions dans  le cadre de la transformation de l’hôpital Rema en centre de formation, 
elle-même en attente d’une décision politique. 
 
Nous sommes également en attente du projet national de formation chirurgicale des 
hôpitaux de district où nous sommes candidats avec GFS.  
 
Le but actuel de CS est d’œuvrer pour la reconnaissance de l’hôpital Rema comme 
hôpital régional de référence et centre régional de formation.  
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 Haïti (Xavier POULIQUEN par document écrit) 
 
Cette mission s’annonce bien, une équipe est constituée avec Michel DOMBRIZ, un 
anesthésiste et une IBODE ayant tous les trois une bonne expérience d’Haïti. 
Le départ est organisé  pour le 27 mai et c’est pour l’instant la seule mission prévue. 
Le financement est assuré  par Conseil Santé.  
Conseil Santé est une association canadienne qui remet en état les structures et finance 
par partenariat les formations pour lesquelles les moyens humains sont chez eux 
inexistants. 
Nous sommes en contact étroit avec la représentante de Conseil Santé aux Gonaïves, 
que rencontrera Michel DOMBRIZ à son retour. 
Xavier POULIQUEN a rendez-vous avec le chef de projet de Conseil Santé à Paris. 
 
Un contrat est en cours  et sera renouvelable en fonction des résultats de cette première 
mission qui servira aussi de mission d’évaluation 

 
 Madagascar (Philippe MANOLI / Jean-Luc MOULY) 

 
Une mission de formation à la coelio-chirurgie, composée de Philippe MANOLI, Gilles 
PARMENTIER et Aurélie PONS doit partir du 14 au 28 avril, pour Tuléar.  
Elle devrait se dérouler dans le nouveau bloc, à priori fonctionnel. 
Le nombre des missions sera de 3 par an. 
 
Nos interventions à Tsiroanomandidy ne sont pas reconduites tant que les moyens sur 
place n’auront pas évolué. 

 
 Sud Kivu hôpital Panzi (Jean-Pierre LECHAUX / Jacques BRUNA) 

 
Jacques BRUNA, va partir fin mars pour une mission de gynécologie, indépendamment 
de Chirurgie Solidaire, avec l’association angevine « France Kivu » 
Cette équipe sera composée d’un anesthésiste (Jacques Bruna)  de 2 gynécologues et 
de journalistes désireux de faire un buzz. 
Le docteur MUKWEGE, médecin spécialiste de la violence faite aux femmes est un pilier 
de cet hôpital. 
 
Un contact sans suite avait déjà eu lieu pour la formation en chirurgie générale et 
Jacques BRUNA  nous informera sur la possibilité d’une intervention  CS dans ce 
domaine. 
 
Le sud Kivu est classé zone rouge par le Ministère des Affaires Etrangères.  
CS n’engageant  aucune équipe dans les zones dites à risques, une nouvelle évaluation 
de la sécurité dans cette région sera faite au retour de Jacques BRUNA. 

 
 Anjouan (Comores) 

 
Jean-Pierre LECHAUX présente un projet de formation chirurgicale à Anjouan île de 
l’archipel des Comores. 
La population y est très miséreuse et le recours aux  soins extrêmement difficile. 
Il n’y a pas de spécialistes ou peu. Présence de quelques coopérants. 
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Ce projet est intéressant,  mais les exigences financières sont trop importantes quant à 
l’hébergement et le per diem des participants locaux : il faut tenter de les faire baisser, et 
trouver un financement local. Les billets d’avion, à la charge de CS sont évalués pour un 
montant qui paraît élevé, Gilles Parmentier se propose, à l’exemple de ce qu’il a trouvé 
pour Madagascar, de se renseigner.  
 
Il est indispensable d’obtenir des financements pour valider ce projet.  
L’union Anjouanaise des Comoriens de la Diaspora serait prête à une prise en charge  et   
Jean-Pierre LECHAUX doit rencontrer vendredi 22 mars un de ses représentants. 
 
Une importante communauté Comorienne est à Marseille où Philippe MANOLI pourrait 
éventuellement intervenir. 
 

 Cameroun 
 
Françoise TANDONNET, médecin anesthésiste ayant participé à une mission à l’Hôpital 
Catholique de Pouma a accepté d’être responsable de mission pour le Cameroun. 
Elle remplace le docteur Delphine POUSSIN qui avait exprimé le désir de se retirer. 
 

 Guinée  
 
Pour le dernier trimestre, deux  missions sont prévues par notre partenaire, les Enfants 
de l’Aïr, du 27 septembre au 13 octobre et  du 30 novembre au 15 décembre. Ces 
informations venant de nous parvenir, aucune décision n’a encore été prise, mais 
Chirurgie Solidaire s’engagera sur l’une des deux, probablement  la dernière. La 
présence d’un médecin anesthésiste y sera indispensable puisqu’un respirateur devrait 
être arrivé sur place.   
 
Michel VEYRIERES, rappelle les problèmes de prise en charge de l’orthopédie. 
 
 
 

IV- RECHERCHE DE FINANCEMENTS 
 
 

 Mutualité (Michel VEYRIERES) 
 
La Mutualité Française a bien reçu notre dossier et doit faire le nécessaire pour un 
financement de 5000 €, mais pas de réponse à ce jour. 
Le projet devrait se concrétiser, et sans nouvelles prochaines, Michel VEYRIERES les 
recontactera. 
Une convention avec renouvellement annuel est à mettre en place. 
 

 La Guilde (Jean-Pierre LECHAUX) 
 
La Guilde est une émanation de l’Agence Française de Développement  
L’Agence Française de développement ne s’occupe que de projets importants,  les 
projets de moindre importance étant confiés à la Guilde. 
Aucune subvention ne nous sera allouée si nous ne participons pas à l’amélioration des 
sites où nous évoluons. 



7 

CR CA du 20 mars 2013 

 
Un contact a été pris avec l’ordre de Malte pour la récupération éventuelle de matériel. 
 
Gérard PASCAL, Jean-Pierre LECHAUX et Olivier MOUZAY, directeur des programmes 
de la Guilde,  vont se rendre le 2 avril au siège d’une autre association « PREMIERE 
URGENCE » pour voir si un partenariat pour l’équipement est possible. 
. 
 
 

V- MISSIONS ET APPORT DE MATERIEL (Jean-Luc MOULY) 
 

Notre orientation doit changer car il faut se rendre à l’évidence que les financements se 
trouvent de moins en moins facilement pour des missions de formation avec prise en 
charge des billets d’avion. Par contre des financements de matériels ou de remise en 
état d’un établissement peuvent se trouver. 
Nos demandes de subventions devront désormais présenter un projet plus global à 
orientation  mixte : implantation de matériel et formation chirurgicale.  
 
Notre bilan financier peut mettre en doute le bien- fondé de ces demandes de 
financement dans la mesure où, à la date d’aujourd’hui, une excellente gestion de 
trésorerie, nous a permis d’ouvrir deux comptes d’épargne pour un montant d’environ 
100 000 €. 
Un an d’avance de trésorerie serait raisonnable, mais il convient de rappeler que la 
vocation de CS n’est pas d’épargner, mais d’utiliser les dons et subventions pour la 
formation chirurgicale, ce pour quoi ils ont été alloués. 

 
 
 

 
 
 
 
 
             Prochain Conseil d’Administration : 
 
                Mercredi 10 Avril  2013 à 17 H  


