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CONSEIL D’ADMINISTRATION 

 
Du jeudi 19 février 2016  

De 16 h à 18h 

Maison des Associations du 8ème arrondissement de Paris 

28 rue Laure Diebold 

 

 

Présents :  

Jean-Luc MOULY, Alain LACHAND, Jean-Pierre LECHAUX, Daniel TALLARD, 

Philippe OBERLIN, Xavier POULIQUEN,  Michel VEYRIERES, Stéphan BRETONES, 

Philippe MARRE, Monique CARREAU, Annie GUET. 

Excusés :  

Gilles PARMENTIER, Alain LE DUC, Philippe MANOLI. 

 

 

Vie associative 

  

 Newsletter de fin d’année 

 

La newsletter du premier trimestre 2016 se décomposera comme suit : 

 Dans la rubrique « actualités » : 

- Vœux de Madame le Maire aux associations du 8ème arrondissement 

-    Commentaires sur le film de Denis MUKWEGE : « l’homme qui répare les  

femmes » (Jean-Pierre LECHAUX) 

 Grande page : 

- mortalité pour non chirurgie ou chirurgie insuffisante 

 Missions : 

- Congo : Daniel GAUJOUX 

- Mission Antsirabé : David LECHAUX 

- Laos :Philippe MANOLI 

 

 Vie associative 

- Concert Paloménia (Annie GUET) 

 Trésorerie 

- La nouvelle organisation des per diem missions (Monique CARREAU) 

 

 « café sympa » du samedi  13 février à la MDA8 

 

Réunion conviviale, bien menée par Nicolas DUPEYRON  

Une vingtaine d’associations étaient présentes ainsi que quelques habitants du 

quartier. Chacun a présenté son association et des échanges eurent lieu autour d’un 

café. 

Chirurgie Solidaire est seule représentant du secteur humanitaire. 
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 Projet du nouveau manuel de chirurgie 

 

Outre l’adénomectomie prostatique à rajouter dans le manuel il est nécessaire de 

trouver des auteurs pour les autres articles. 

Ont été proposés :  

- Proctologie à froid : Jean-Pierre LECHAUX 

- Hernie/éventration volumineuses : Xavier POULIQUEN 

- Cholecystectomie à froid : Xavier POULIQUEN 

- Adénomectomie : article de François PERNIN, avec son accord. 

- Chirurgie gynécologique et obstétricale : Stéphan BRETONES 

- Goître : Yves LABORDE 

- Orthopédie, ostéosynthèses par brochage et clou centro-médullaire : 

Sylvain TERVER 

- Chirurgie plastique (lambeaux, plasties en Z, greffes…) 

- Chirurgie annexielle : Daniel TALLARD 

 

Le manuel de coeliochirurgie existant ne parle à ce jour que de généralités sur cette 

voie d’abord, des techniques d’interventions précises les plus courantes devront le 

compléter (appendicetomie, cholecystectomie, perforation d’ulcère, chirurgie 

annexielle à froid, laparoscopie exploratrice…)  

 

Les copies d’illustrations peuvent poser problème si celles-ci ne sont pas libres de 

droit, aussi chacun peut proposer ses propres schémas. .Xavier POULIQUEN se 

propose de transformer, par informatique, les esquisses en dessins plus élaborés. 

La lecture des documents se fera par mail. 

 

 « collectif chirurgie humanitaire » 

 

Une nouvelle rencontre inter-associative est prévue en mars et il serait souhaitable 

que quelqu’un y accompagne Jean-Luc MOULY.  

C’est une réunion intéressante où des chirurgiens d’associations différentes se 

rencontrent et partagent leurs points de vue. A terme, une mise en commun des 

moyens, des contacts etc… peuvent en découler. 

 

Missions 

 

 Laos 

Une mission menée par Philippe MANOLI se déroule actuellement à l’hôpital de 

Thakhek, et à Louang Prabang pour un retour le 22 février. 

 

 Congo Brazzaville 

Première mission prévue le 20 février à l’hôpital de N’Kayi sous la responsabilité de 

Daniel GAUJOUX, avec exploration à Pointe Noire pour initiation à la coeliochirurgie. 

 

 Cap Vert 

Nous avons été recontactés par l’ambassade du Cap Vert et une mission exploratoire 

est prévue en juin, après les élections. 

 Ethiopie 
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Cette mission, en partenariat avec Waha International, a débuté en septembre 

2013 et s’est déroulée sur deux sites dédiés aux fistules vésico-vaginales : Gondar et 

Assela.  

Les missions se sont poursuivies avec succès et l’équipe de Gondar a été  formée 

aux techniques avancées de chirurgie du prolapsus. 

En collaboration avec le doyen de la faculté une formation diplômante en uro-

gynécologie a été envisagée et un document a été élaboré à partir du programme 

européen de diplôme de subspécialité en urogynécologie.et adapté aux exigences 

éthiopiennes. 

En février 2015, les techniques ont été consolidées tout en apportant d’autres 

techniques opératoires pour des cas difficiles. Au cours de cette mission, un 

mémorandum a été signé entre l’université de Gondar et l’Université de Lyon et il a 

été convenu avec le président de l’université et le doyen d’obtenir les autorisations 

nécessaires pour le lancement de programme en septembre 2015.  

Les chirurgiens formés devaient être inscrits pour l’année 2015/2016 

Deux semaines avant la session prévue de lancement du diplôme en septembre 

2015, le doyen et le vice-président, en l’absence du président et sans qu’il n’en n’ait 

été informé, ont reproché  aux chirurgiens devant en bénéficier de prendre des 

responsabilités auxquelles ils n’avaient pas droit pour cet enseignement et de donner 

priorité à l’équipe française au détriment de l’équipe allemande. 

Malgré la situation conflictuelle, en interne du département impliquant une autre 

équipe étrangère, en accord avec le doyen une nouvelle mission a eu lieu en 

septembre. Avant toute action de notre part, nous avons rencontré le président qui 

nous a confié son souhait de la mise en place de deux diplômes : un français et un 

allemand, pensant que nous n’étions pas décidés à collaborer avec l‘équipe 

allemande. 

Nous avons rassuré le président sur notre possible collaboration avec l’équipe 

allemande tout en refusant de mettre en place deux enseignements hyperspécialisés 

au sein d’une même université. 

La session a finalement pu se faire et la formation diplômante lancée de façon 

officielle. 

Peu de temps après cette session nous apprenions, contre toute attente, que le 

président de l’université quittait ses fonctions nous privant ainsi d’un de nos plus forts 

soutiens. 

Le docteur GENET que nous avions formée a été destitue de sa fonction de chef de 

service. Le doyen a nommé un nouveau chef de service, renommé le  centre de 

fistule en unité d’uro-gynécologie et demandé au nouveau responsable de nommer 

un responsable pour ce nouveau centre et de décider du type de patientes pouvant y 

être prises en charge. 

Dans ces conditions et devant la mise à l‘écart des deux chirurgiens que nous avons 

formés, devant l’ingérence de l’équipe étrangère et son influence prépondérante sur 

les décisions éthiopiennes, devant la situation de crise au sein du département ainsi 

que devant la perte progressive et anticipée des prérogatives de notre partenaire 

WAHA International sur le centre de fistules, l’équipe française a décidé de 

suspendre sa collaboration avec l’université de Gondar. 

L’objectif de nos missions, tel que défini par notre partenaire WAHA, a été couronné 

de succès dans la mesure où deux chirurgiens ont bien été formés pour prendre en 

charge les prolapsus génitaux graves de la femme. Malheureusement, le continuum 

de cette formation n’aura pas lieu à Gondar pour des raisons strictement locales. 
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Nous restons disponibles pour parfaire la formation des docteurs MULU et GENET 

dans un cadre autre que le centre de fistules qui semble échapper à notre partenaire. 

Le département de gynécologie nouvellement réorganisé n’est malheureusement pas 

en  mesure de nous rassurer quant à la suite donnée au programme et à la sécurité 

de nos patentes. 

Par ailleurs, le doyen de l’université de Jimma est très demandeur pour une formation 

uro-gynécologique. Stéphan BRETONES s’est déplacé à Jimma pour le rencontrer et 

la demande a été clairement exprimée, avec le souhait de reproduire ce qui été fait à 

Gondar avec la mise en place d’un accord inter universitaire en partenariat avec 

l’université de Lyon. 

Actuellement les professionnels partent se former à l’étranger et ne reviennent 

jamais. Le doyen, souhaite donc des formations sur place et mettra les moyens pour 

que ce soit réalisé.  

Cela nécessitera une mission d’une semaine tous les deux mois pendant deux ans. 

Un partenariat avec CS pourrait être envisagé afin de fournir les moyens humains, 

mais il est nécessaire qu’un pôle uro-gynéco se mette en place au sein de notre 

association. 

 

 Guinée 

Il n’y a rien de nouveau concernant les formations d’IADE et d’IBODE à l’école 

d’infirmières de Kankan. 

Pas de changement à l’hôpital de Kankan avec toujours des problèmes d’eau et 

d’électricité et pas d’oxygène ; 

L’hôpital de Siguiri est toujours demandeur de formation, mais il n’y a pas de 

chirurgien hormis un chirurgien pédiatre.  

Stéphan BRETONES qui sera prochainement présent plusieurs mois à Conakry 

pourra objectiver la situation sur ces sites. 

 

 Cameroun 

Une mission centrée sur la gynécologie est prévue à l’hôpital Catholique de Pouma 

du 16 au 30 avril. 

Philippe OBERLIN rejoindra la mission afin de voir comment se déroule la mission en 

l’absence de gestionnaires et d’échanger avec Monseigneur NTEP qui prévoit une 

rencontre de travail à l’hôpital et parlera des questions de logistiques. Monseigneur 

NTEP se dit heureux de cette coopération initiée par TAM-TAM, qu’il souhaite 

vivement voir continuer. 

 

 Bénin 

Michel VEYRIERES a réalisé une deuxième mission exploratoire. 

Il a rencontré le docteur Béatrice RADJI, présidente de l‘association AMCES, qui 

succède au docteur TOGBE devenu ministre de la santé. 

Le docteur RADJI ne semblait pas avoir été informée de notre démarche par son 

prédécesseur et a insisté sur la présence de missionnaires, italiens entre autres. 

Bien que ne semblant pas très intéressée par une intervention de notre part elle 

organise des rendez-vous dans deux centres de l’AMCES. 

 

- Porto Novo à environ 1h30 de Cotonou. 

Centre tenu par le « Bon Samaritain » dont la directrice a été rencontrée. Visite des 

locaux très bien entretenus, mais faible activité et équipement modeste. 
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Il n’y a pas de demande de formation dans la mesure où, en cas de besoin, il est fait 

appel à un chirurgien du CHU.  

 

- Calavy, 45 minutes à l’est de Cotonou. 

Centre géré par les camilliens et dirigé par un prêtre chirurgien, le docteur YABI qui 

semble bien maîtriser la chirurgie essentielle. Il serait intéressé pour une formation en 

urologie et coeliochirurgie. 

L’établissement est parfaitement tenu et très bien équipé.  

L’accueil de missionnaires ne pose pas de problème, ni pour l’hébergement ni pour la 

nourriture. 

Contact doit être repris avec le docteur YABI. 

 

- Cotonou 

La demande du CHU pour une formation en coeliochirurgie et chirurgie « lourde » a 

été réitérée par le professeur OLORY, chef de service de chirurgie viscérale. 

Le service est propre et bien équipé. Une colonne de coelioscopie est présente. 

 

Il est important maintenant de décider d’un endroit où intervenir pour une première 

mission. 

Peut-être commencer par le CHU afin évaluer ce que représente la chirurgie 

« lourde » et sa faisabilité et profiter de cette mission pour se rendre sur d’autres sites 

demandeurs, dans le centre et le nord du pays. 

 

Trésorerie 

 

 Don de l’ARCIF 

Un versement complémentaire 200€  vient d’être ajouté au don initial de 20 000 €   

   

 

 Don de la société PSIH 

La société lyonnaise de logiciel pour PMSI, que Jean-Luc MOULY a rencontrée, a fait 

un don de 1500 € 

 

 Etat des adhésions 

A ce jour, 79 cotisations ont été renouvelées contre 85 l’année dernière à la même 

époque. 

Les recettes s’élèvent à 6491€ avec un peu plus de dons qui représentent 4131€ 

contre 2530 € l’année précédente. 

L’accès aux comptes bancaires a été informatisé.  

Les comptes associatifs étant considérés comme comptes professionnels, les frais 

d’accès sont de 12 € mensuels. 

 

 

 

Prochain Conseil d’Administration :  

 

Jeudi 17 Mars 2016 

De 16h à 18h 

28 rue Laure Diebold Paris 8ème 


