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ASSEMBLEE GENERALE 

 
Samedi 14 décembre 2013 

 
 
Ordre du jour 

1. Lecture et approbation du procès verbal de la dernière Assemblée générale  
2. Rapport de la Présidente 
3. Situation au Tchad, compte rendu d’activités de Notre Dame de Paix, 

perspectives 2014 
4. Bilan Handicap Santé : compte rendu des missions chirurgicales 2013, prévisions 

2014 
5. Approbation de l’exercice financier 2012 de Handicap Santé, prévisions 2013 et 

2014 
6. Approbation modifications Statuts, Règlement Intérieur 
7. Election de deux administrateurs au CA 
8. Questions diverses : administration 

 
Chantal Lory-Charrier, Présidente de Handicap Santé, ouvre la séance. 
50 pouvoirs ont été reçus. Avec les 19 présents membres de l’association, le quorum 
est acquis (111 membres à jour de leur cotisation), l’Assemblée générale peut se tenir. 
 
1. LECTURE ET APPROBATION DU PROCES VERBAL DE L’ASSEMBLEE GENERALE 

DU 8 DECEMBRE 2012. 
La présidente demande s’il y a des remarques au compte-rendu de la précédente 
Assemblée Générale. Sans commentaire, le compte-rendu est adopté. 
 
2. RAPPORT DE LA PRESIDENTE 
« … Bonjour à vous tous et merci d’être venus si nombreux. 
Au sortir du CA, et avant d’attaquer le vif du sujet, je voudrais vous remercier tous d’être 
venus. C’est un exercice exigeant que nous vous avons demandé à ceux qui sont là 
depuis 3 heures déjà et souvent bien occupés par ailleurs. 
Merci tout particulièrement à ceux qui arrivent du Tchad et qui ont beaucoup donné ces 
dernières semaines. 
Merci à la courageuse équipe de mai. 
Et dans les mercis, je voudrais que tous ensemble nous saluions spécialement trois 
personnes : 
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- les deux qui sont parties en novembre, explorateurs actifs pour remettre en 
fonction le bloc de Moundou après les travaux de rénovation Montse et 
Catherine Roze, 

- -celle qui a accepté de coordonner toute l’action menée en novembre, énorme 
travail accompli entre 2 gardes et pleins d’anesthésies, Béatrice Chapuis. 
Bravo ! 

Nous, élus de Handicap Santé, souhaitons représenter le mieux possible chacun de ses 
membres. Les moments d’échanges sont fondamentalement importants, car une 
association, si elle veut être féconde, doit être diverse et répondre aux attentes des ses 
donateurs, et à HS c’est une confiance que beaucoup de nos donateurs nous accordent  
depuis de nombreuses années. 
L’an passé, je vous remerciais pour votre soutien, cette année encore la tâche a été 
rude pour nous, pour que nos équipes continuent de partir dans une association qui 
s’est donné pour objectif de répondre à tous les impératifs qu’exigent nos missions, 
sécurité, qualité, fiabilité, une réactivité jamais démentie par aucun d’entre nous, ni les 
missionnaires, ni ceux qui ont bien voulu accepter la tâche d’ « administrateurs » et de 
meneurs de projets. 
L’an passé, nous avions comme objectif de coucher sur le papier l’expérience 
accumulée afin de la transmettre plus facilement à ceux qui arrivent, nous avons donc 
rédigé les « procédures », - mot effrayant dans notre monde médical occidental qui 
s’enfouit parfois sous les procédures. Il fallait en effet sortir de la tradition orale qui 
fonctionnait pour la satisfaction générale, guère transmissible et connue d’un trop petit 
nombre, règles faites pour moins de 10 « missionnaires » et en charge d’une mission 
par an, maintenant nous sommes plus de 60 personnes à partir et il nous faut gérer 3 à 
4 missions par an. 
En 2013, trois axes de travail, les missions, avec leur organisation et les nécessités 
nouvelles, l’administration ainsi que les projets. 
Il y a eu la mission annulée de janvier, les exigences géopolitiques nous ont fait revoir 
encore notre « copie »,  et chaque nouveau problème nous a fait chercher des solutions 
adaptées.  
Quand nous cherchions comment sécuriser nos déplacements au Tchad dans un climat 
incertain, les organismes présents nous ont permis de dénicher les vols du Programme 
alimentaire de l’ONU (PAM) qui nous assurent désormais une partie de nos 
acheminements à l’intérieur du Tchad et auxquels a pu ensuite adhérer officiellement 
MNDP.  
Il nous a paru important que chaque personne souhaitant partir en mission, le fasse en 
parfaite connaissance de la situation au Tchad et nous nous sommes dotés d’une charte 
éthique dont chacun doit désormais prendre connaissance et la signer. 
Le projet de rénovation du bloc de l’hôpital de Moundou qui accueille nos intervenants 
depuis 20 ans, a enfin vu le jour !  après 8 ans de plaidoyer et le soutien actif que nous 
avons pu y apporter, grâce aux financements de la coopération française que nous 
avons sollicitée avec de solides arguments liés à notre connaissance du lieu et surtout 
la reconnaissance des actions menées par HS et MNDP.   
Il y a eu la difficile organisation de l’acheminement du matériel d’équipement de bloc 
que nous avons décidé de donner à cet hôpital dont les conditions d’hygiène nous 
révoltaient depuis si longtemps.  
Et maintenant, il faut encourager à chercher toutes les solutions pour sortir de l’impasse 
du désert humain de compétence dans lequel l’hôpital fonctionne actuellement. 
Les évènements nous ont permis toutefois d’organiser 2 belles missions, en mai et en 
novembre et opérer 160 patients nouveaux, à rajouter à notre longue liste des opérés. 
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La situation financière de HS est saine et nous permet de mener 3  missions par an 
mais reste fragile. 
Nous devons donc continuer à construire ensemble l’avenir de Handicap Santé. Nous 
sommes tous des bénévoles qui pour la plupart avons une activité professionnelle, notre 
temps disponible n’est pas infini ce qui nous oblige à prioriser nos actions et faire des 
choix pour limiter la dispersion. 
 
3. SITUATION AU TCHAD, COMPTE RENDU D’ACTIVITES DE NOTRE DAME DE PAIX, 

PERSPECTIVES 2014 
Actuel directeur de la Maison Notre Dame de Paix au Tchad, le Frère Aloys annonce 
son départ pour le début de l’année 2014 et fait le point sur la situation au Tchad et les 
activités du Centre maison notre dame de Paix. 
« …Remarques générales. Au niveau politique c'est toujours le régime présidentiel qui 
prévaut avec des tensions, qui augmentent. Il y a eu deux changements de premiers 
ministres et huit modifications des membres du Gouvernement. Nous vivons au milieu 
de tensions internationales bien plus marquées que l'an dernier : Mali,  RCA, les Boko 
Haram au Nigeria voisin avec l'enlèvement en novembre d'un prêtre français au 
Cameroun, tout prés du Tchad. 
Le pétrole a bien sûr apporté un plus au pays, mais pour peu de personnes, la Chine 
commence à prendre sa part, les droits de l'homme sont peu respecté. Les canadiens 
sont aussi arrivés,  du pétrole il y en aura encore pour longtemps. La majorité des 
tchadiens  rêvent seulement de ses bienfaits… 
Beaucoup de jeunes étudient mais peu trouvent du travail malgré leur diplôme, et sont 
en attente d'être intégrés à la fonction publique. L'éducation, la santé sont les parents 
pauvres du système. Combien d'écoles primaires et même des collèges fonctionnent 
avec des vacataires payés par les parents avec une formation insuffisante et les 
bacheliers ont un très faible niveau. Cette année le CICR proposait de payer une 
formation de Kiné à un jeune mais nous n'avons pas pu trouver quelqu'un qui aie le 
niveau requis. 
Maison notre dame de Paix. Dans tout cela que devenons-nous? Nos réserves 
financières diminuent et certains soutiens comme CBM deviennent toujours plus 
difficiles dans l'aide, les critères sont très difficiles à respecter, nos besoins financiers en 
5 ans ont presque doublé surtout pour les salaires. Nous aurons 4 retraites dont celle de 
Jeanne mais nous attendons l'arrivée de deux orthoprothésistes de Lomé, un 
kinésithérapeute de Cotonou et un infirmier de Yaoundé, Tout ce monde apporte une 
aide essentielle mais augmentent la charge des salaires, c'est inévitable.  
Serons-nous obligés d'augmenter les tarifs de nos services au risque de délaisser les 
plus pauvres et démunis? Nos prix de nos services sont au moins trois fois inférieurs à 
ceux de Ndjamena, au CARK.   
Vous savez tous ce qui s'est passé en janvier et l'annulation de la mission chirurgicale à 
contrecœur de la part de chacun. Heureusement, les missions de Mai et de Novembre 
ont pu se dérouler normalement. 
La présence des malades tout près du Centre principal facilite le travail de tous et 
surtout celui des médecins et des soignants qui peuvent plus facilement les suivre soit le 
matin soit le soir. Après chaque mission, quelques membres de la mission ont pu rester 
pour suivre les patients, cela est une très bonne chose et doit être continué dans la 
mesure du possible.  
Réalisations. La grande réalisation de cette année fut bien sur la rénovation des blocs 
opératoires de l’hôpital, sous l’impulsion et avec l’accompagnement de Handicap santé, 
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et qui, terminés dans les temps prévus, ont pu être utilisés pour la mission de novembre 
avec la venue de 2 intervenantes avant la mission pour préparer les équipements. 
Michel a suivi les travaux. Et merci à ceux qui ont permis le financement et la conception 
de ces travaux. 
Les soins au Centre. Au Centre, Jeanne accompagnée de Désiré, un jeune infirmier 
qui vient de terminer ses études à Yaoundé, Sr Marie Yvonne du Burkina et une Sr 
Pauline, Tchadienne s'affairent pour apporter les meilleurs soins aux patients. Nous 
attendons encore Clémentine qui va bientôt terminer son école à N'Djamena. Les soins 
postopératoires demeurent un réel problème. 
La liste des patients et les consultations. Le choix des patients est de plus en plus 
difficile. L'annulation de la mission de janvier n'a pas facilité les choses. Devons-nous 
ouvrir la consultation du dimanche à tous ceux qui veulent voir les médecins ? Savoir 
dire non va permettre aux intervenants de travailler plus à l'aise.  
Conclusions. Un tout grand merci à vous tous qui nous soutiennent dans ce beau 
travail de porter secours à ces démunis qui sans vous n'auraient pas la chance 
d'espérer un avenir meilleur à cause de leur handicap. Le sourire de celui qui marche 
debout  et de celui qui a la chance d'oublier son bec de lièvre est notre récompense 
commune. Merci de tout cœur de leur part et de la nôtre… » 
 

4. COMPTE RENDU DES MISSIONS CHIRURGICALES 2013, PREVISIONS 2014 
4.1. MISSION AVRIL-MAI 2013 

Mission coordonnée par Ann Willot. 70 patients opérés en  orthopédie. La présence des 
Professeurs Favard et Glorion a été vivement appréciée. 
Pas de problème particulier en post-op pour cette mission. 

4.2.  MISSION NOVEMBRE-DECEMBRE 2013 
Mission coordonnée par  Béatrice Chapuis. Présence de deux chirurgiens orthopédistes 
pendant deux semaines, Dorio et Zakaria Laya  et d'une chirurgienne plasticienne pour 
la deuxième semaine. 
Certains malades, repoussés depuis plusieurs missions ont été opérés, avec des 
complications pour quelques-uns et avec un décès. Malgré la présence de deux 
médecins, les soins postopératoires posent problèmes, trop d'opérés, en tout plus de 
90, ce qui représente près de 80 pansements par jour. C’est beaucoup et Il faudra 
revoir, c'est l'avis de la majorité des intervenants et du personnel de MNDP, le nombre 
d'opérés, en tenant compte des urgences qui viennent s’insérer dans notre nombre  de 
patients pour un travail optimal.  
Un nombre plus important de paludisme  aurait été noté en post-op. 

4.3.  MISSIONS 2014 
Trois missions sont programmées pour 2014. Un sondage, par « doodle » a permis de 
collecter les souhaits et les disponibilités des intervenants pour les différentes missions. 
 
5. APPROBATION DE L’EXERCICE FINANCIER 2012 DE HANDICAP SANTE, 

EXERCICE EN COURS 2013, BUDGET 2014 
5.1. Comptes 2012 

Les emplois ont retrouvé leur niveau normal des années précédentes.  Le total des 
sorties s’est élevé à 48 370 euros. Les entrées se sont élevées à 51 213 euros. La 
fondation Manna poursuivant son financement des missions de chirurgie plastie. 
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Le résultat 2012 est donc positif à 2 843 euros. L’actif se monte à 74 137 euros. 
Les comptes 2012 sur recommandation du CA du 13 avril 2013 sont approuvés à 
l’unanimité par l’AG. 

5.2. Exercice en cours 2013  
En 2013, HS a financé les billets d’avions des missions de mai et novembre ainsi que 
les médicaments des missions. 
Les frais sur place des missions ont été couverts par MNDP, grâce aux dons de la 
fondation Follereau et MNDP-France. 
Au 14 décembre,  
- les emplois s’élevaient à 42 922 euros (même niveau au 31 décembre 2013). 
- l’association compte 73 donateurs (au 31 décembre le nombre de donateurs s’élève à 
116, 130 en 2012). Les dons particuliers se sont élevés à 17 447 (au 31 décembre les 
dons des particuliers se sont élevés à 23 499 € comparé à 35 577 € en 2012). La 
fondation Manna poursuit son soutien et oriente son financement vers les missions 
plastie pour un montant de 10 000 euros (12 500 € en 2012).  
- le total des entrées s’élevait à 28 926 euros (au 31 décembre le total des entrées 
s’élevaient à 35 410 €). Ce chiffre doit être comparé au total des entrées en 2012 de 51 
213 €. 
- le résultat comptable notait un déficit de 13 996 euros (au 31 décembre 2013 le déficit 
s’élevait à 7 512 €, comparé à un résultat d’exploitation positif de 2 843 € en 2012). 
A cette date, l’actif s’élève à 58 236 euros (au 31 décembre 2013 l’actif s’élève à 
64 722 €, comparé à un actif de 74 137 € au 31 décembre 2012). 
 

5.3. Budget 2014 
Le disponible pour les missions 2014 s’élève à 58 236 euros (64 722 € au 31 décembre 
2013) ce qui permet de mener le programme habituel de trois missions. 
Les dépenses de médicaments et matériel chirurgical sont soumises à l’approbation du 
Bureau. 
Les différents graphiques présentés en annexe donnent une indication des variations 
des ressources et emplois au cours des années 2007 à 2013. 
En 2009, 2010 et 2011, des ressources importantes étaient destinés au financement de 
projets spécifiques, accès à l’eau, assainissement, construction de bâtiments qui n’ont 
pas été renouvelles les années suivantes. Le niveau des dons des particuliers était 
constant depuis 2010 mais a connu une baisse importante en 2013, de 35 577 € à 
23 499 € alors que les dons constituent la base des financements de HS. 
Des actions volontaristes sont souhaitées pour maintenir le niveau de financement de 
HS permettant de mener 3 missions annuellement. 
Sont déjà prévu les actions suivantes : 

• Don de « os développement » pour la collecte des têtes fémorales  
• Concert de piano le 20 mars à la Salle Cortot, Ecole nationale de musique de 

Paris  en faveur de HS et de MNDP-France 
• Demande de subvention auprès de la Mairie de Vélizy, du conseil général des 

Yvelines et le conseil régional d’Ile de France (siège HS dans les Yvelines). 
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6. APPROBATION MODIFICATIONS STATUTS, REGLEMENT INTERIEUR 
Lors du CA du 13 avril 2013, des modifications des statuts et du règlement intérieur 
avaient été envisagées et devaient être soumises au CA et à l’AG du 14 décembre pour 
approbation.  
Les modifications seront soumises au CA de mars 2014 pour approbation par l’AG en 
décembre 2014. 

 
7. ELECTION DE DEUX ADMINISTRATEURS AU CA 
A la suite de la démission de Brigitte Vannier du CA en janvier 2013 et de la nécessité 
d’avoir 15 membres au CA pour faciliter son renouvellement, il est procédé à l’élection 
de deux nouveaux membres. 
Bertrand Charrier avait été coopté lors du CA du 13 avril 2013. Sa candidature est 
avalisée à l’unanimité par l’AG. 
Le Dr. Zakaria Laya est élu, à l’unanimité membre du CA pour trois ans. 
Le nouveau CA est composé de : 
Chantal Lory-Charrier* 
Jean-Benoit Nocaudie* 
Catherine Pineau* 
Béatrice Chapuis* 
Patrice Bouygues 
Marie Chrisitine Boissière 
Tom Carle 
 

Djimamnodji Dorio* 
Daniel Jannière 
Dominique Leroux 
Marylène Najman* 
Catherine Touchard 
Alain Van Elstraete 
Bertrand Charrier 
Zakaria Laya 

 
 
 
L’ordre du jour étant épuisé, la Président lève la séance. 
 
 
 
 

 
 
 
 
Chantal Lory-Charrier 
Présidente 
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Présents 
Membre du Conseil d’administration 

Chantal Lory-Charrier (Présidente) 
Jean-Benoit Nocaudie (Vice-Président) 
Catherine Pineau (Trésorière) 
Béatrice Chapuis (membre du Bureau) 
Djimamnodji Dorio (membre du Bureau) 
Marylène Najman (membre du Bureau) 
Marie Christine Boissière  
Catherine Touchard  

        Bertrand Charrier   
Zakaria Laya 
 
 

Membres de l'association 
        Fedérico Loreto 

Alexandre Lemaire  
Frédéric Feuillatre  
Christophe  Glorion 
 Béatrice Doutreloux 
Gérard Mercier 
Catherine Roze 
Philippe Mathieu   
Brigitte Vannier  

  

 


