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1. INTRODUCTION.  
 

La mission 2007 à Madagascar s’est déroulée, conformément à nos objectifs initiaux, du lundi 29 
octobre au dimanche 11 novembre 2007. Il s’agissait de la troisième mission effectuée sur ce site, à la 
demande du pasteur Helivao et de l’église protestante locale. Elle comportait d’une part un projet de 
travaux d’aménagement visant à améliorer l’état sanitaire du centre de Fifampandrosoana ainsi que la 
construction d’une infirmerie sur le centre d’Andanona, d’autre part, un volet médico-dentaire. 

 

2. LES CENTRES. 
 

A. Le centre FIFAMPANDROSOANA ISOTRY  
 

Formation professionnelle 
 

120 jeunes filles issues de familles pauvres et en difficulté dont la moitié sont des ex-
prostituées mineures se sont inscrites en août 2006 pour une formation professionnelle. 
Elles sont réparties en trois classes, première, deuxième et troisième année. 
 

Dans le cadre de la formation professionnelle en coupe et couture, broderie, tricot, 
tissage, vannerie, etc. Elles reçoivent également un enseignement sur les arts ménagés, 
l'hygiène, la puériculture, la nutrition ainsi que des informations sur les dangers et les 
précautions à prendre pour lutter contre les maladies sexuellement transmissible. Une 
initiation à l'informatique, au civisme et une étude biblique sont des compléments qui 
aident ces personnes à se réévaluer et à prendre part à la vie économique du pays. 
 
La formation pour l'année 2006 - 2007  s'est terminée le 29 juin 2007: 
 

�  30 jeunes filles continuent en deuxième année (année scolaire 2007 – 2008) 
 

�  26 jeunes filles ont terminé la troisième année et obtenu leurs diplômes, 5 d'entre elles ont 
choisi de travailler indépendamment comme couturière et se mettre à leur compte. 21 
travaillent dans les entreprises de confection et de tricotage appelées "zone franche". 
49 jeunes filles ont quitté le centre ISOTRY après la fin de la première année de formation. 
Toutes ont trouvé un travail dans des petites et moyennes entreprises de confection, 
tricotage et broderie, grâce à l’attestation qui leurs a été délivrée (moins bien rémunéré par 
rapport à la valeur du diplôme obtenu après trois ans de formation. 

 
�  15 jeunes filles sont perdues de vue 

 
 
 
 
 

COMPTE  RENDU  DE  LA  MISSION  2007  À  MADAGASCAR 
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Quatre éducatrices/formatrices spécialisées travaillent en permanence avec les 

jeunes filles pour la formation professionnelle, elles sont aidées par des personnes 
travaillant à titre bénévole : 
 

�  une sage femme  
 

�  une pédiatre  
 

�  une femme ingénieur en informatique  
 

�  trois pasteurs stagiaires de la Faculté de Théologie FJKM d'Antananarivo  
 

�  un pasteur stagiaire venant d'Angleterre  
 

�  un médecin envoyé à court terme par le Département Missionnaire Suisse  
 

�  une psychologue belge 
 
Préscolaire 
 

60 enfants de 4 à 5 ans (garçons et filles) venant des familles nécessiteuses prises 
en charge par le centre Fifampandrosoana Isotry se sont inscrits pour l'année scolaire 2006 
- 2007. Ils ont suivi le programme scolaire de l'état, la formation s'est terminée le 29 juin 
2007. 
 

42 enfants se sont inscrits dans des écoles publiques pour l'année scolaire 2007 - 
2008, 18 enfants restent encore au centre Isotry à cause de leur jeune âge. 
 

Une institutrice spécialisée prend en charge la classe des petits, elle est aidée par un 
pasteur et une psychologue bénévole belge. 
 
Réinsertion des familles errantes et familles nécessiteuses 

 
5 400 personnes nécessiteuses sont venues lors de la fête de Noël des gens de la rue 

le 13 janvier dernier, malgré la pluie et le mauvais temps.  
 
262 familles ont accepté de s'inscrire pour suivre le programme de réinsertion pour 

les familles pauvres.  
 
Le démarrage du programme a connu beaucoup de difficultés à cause des cyclones 

et des inondations... Toutes les familles concernées par le programme sont toutes sinistrées 
et cette situation donne une grande instabilité de vie. Vivre dans des tentes de secours par 
exemple retarde le début du programme.  

 
La réinsertion des ces familles a commencé en mai, emmenant toutes les aides 

nécessaires pour qu'elles puissent reconstruire ou réhabiliter " leur petite maison " et 
actuellement nous ne sommes pas en mesure de pouvoir donner des statistiques car le   
programme est en cours. 
 
Travail de rue 
 

L’ensemble des éducateurs s’active jour et nuit auprès des gens de la rue, dans les 
quartiers « chauds » où se côtoient drogue et prostitution. 
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4 équipes composées de 5 personnes, dirigées chacune d'elles par deux pasteurs stagiaires 
et cordonnées par la directrice, travaillent en permanence dans les rues, dans les quartiers à 
hauts risques (points chauds de la drogue et de la prostitution). Les éducateurs rencontrent 
des difficultés pour s’approcher des gens des rues, essentiellement par le fait de leur garde 
du corps (masculin ou féminin) qui se montrent agressifs envers ces derniers et ce, de 
manière verbale ou par des geste équivoques. Ce comportement leur permet ainsi d’être 
conforté dans leur rôle de garde du corps qui représente une manne financière inespérée. 

 
72 prostituées mineures ont accepté de venir au centre Fifampandrosoana pour 

suivre une formation professionnelle, 53 autres sont soutenues par ce centre pour suivre 
une formation professionnelle dans d'autres lieux. 
 

Ces personnes mineures qui ont quitté le milieu de la prostitution sont prises en 
charge au niveau de la formation professionnelle mais également pour les besoins 
quotidiens jusqu'à la fin de leur formation. Elles sont accompagnées pour trouver un 
emploi et un suivi est mis en place le temps nécessaire. 
 

En ce qui concerne la réinsertion des prostituées majeures, 63 personnes sont 
actuellement en phase de réinsertion. 
 
Lutte contre l'exportation des femmes à but sexuel 
 

Le Pasteur Helivao et une informaticienne travaillent en étroite collaboration avec 
deux femmes commissaires de police et une femme pasteur de l'île Maurice pour essayer 
de voir, via Internet les "publicités/sites" qui traitent de l'exportation des femmes à but 
sexuel pour l'occident, trajet passant souvent par Maurice, et faire leur possible avec leurs 
moyens pour stopper ce trafic. 
 
Formation pour la prévention 
 

Un vieux dicton dit "mieux vaut prévenir que guérir", de ce fait, une équipe a été 
mise sur pied pour sensibiliser et former les personnes concernées, que ce soit dans les 
paroisses ou dans les écoles. Cette formation a pour but l'éducation des enfants afin de 
lutter contre la délinquance, éviter les fugues, la prostitution... instaurer la communication 
dans la famille, la communication dans le couple, vaincre le sentiment de rejet, vivre la 
sexualité dans une vie de couple (à Madagascar, surtout au sein de l'Eglise et des familles 
chrétiennes le sujet est encore tabou) et à apprendre aux enfants malagasy, dans l'Eglise ou 
en dehors ce que signifie la sexualité.  

 
Ce n'est pas un sujet tabou qu'il faut éviter à tout pris, au contraire il en va du 

confort de la vie de famille/couple et c'est une aide précieuse pour les adolescent afin qu'ils 
ne se précipitent pas de "découvrir par eux-même" ce mystère qui est de donner la vie au 
travers de la relation sexuelle. 
 

54 séances de formation ont été données. Chaque séance est composée de trois 
demi-journées et ont été dispensées le premier semestre. 
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B. Le centre KERITA BEVALALA  
 
Les pensionnaires 
 

28 pensionnaires sont actuellement accueillis y compris les deux nouvelles, 
Avotra et Fina, deux petites filles orphelines victimes de maltraitance de la part de leur 
père alcoolique. Leur petit frère Andry est aussi hébergé dans le centre d’Andanona. 
 

Parmi les pensionnaires du centre Kerita, 12 vont à l’école. Ils ont tous bien 
réussi l’année scolaire sauf Dorothée, qui a redoublé sa classe en 8 ème année. Angèle 
a réussi l’examen du CP. 
 

Ceux qui ne peuvent pas aller à l’école sont scolarisés au sein du centre. 
Les matières instruites sont l’étude biblique, le chant, la danse, le mime, 

l’artisanat, la vannerie, la broderie, le tricot, le calcul , le jardinage et le sport. 
 
Chaque lundi après midi tout le monde participe au grand nettoyage du centre et 

de son environnement dans le but de leur apprendre à protéger et respecter la nature. 
Les déchets en plastique sont brûlés et les déchets biodégradables sont mis dans un trou 
pour faire du composte. 
 
Le personnel 
 

L’équipe du personnel est composée de 6 personnes, 2 hommes et 4 femmes, 
tous encadrés par une femme pasteur assimilée au chef de centre.  
 

Pour ce premier semestre, le personnel est formé sur : 
 

�  La gestion du stock et du matériel 
�  La gestion du temps 
�  La psychologie des ados 
�  L’éducation chrétienne selon Ephésien 6 : 4 
�  La santé de base  
�  L’art culinaire à base du soja 

 
La formation est donnée par l’équipe du centre Fifampandrosoana comprenant 

Zoky Bodo et Victor, Pasteur Helivao, Zoky Fara et un médecin envoyé à court terme 
part le Département Missionnaire Suisse. 

 

C. Le centre ANDANONA 
 

Les pensionnaires 
 
Ils sont actuellement au nombre de 16, placés par le tribunal des enfants 

d'Antananarivo pour leur protection sociale. Agés de 5 à 16 ans, ils fréquentent tous l'école  
FJKM de Manjakandriana situé à 8 km du centre d'Andanona. Cette école a été choisie par 
le pasteur Helivao car l'enseignement privé confessionnel est plus fiable que 
l'enseignement public.  
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Pour pallier à l'handicap de la distance séparant le centre d'Andanona et l'école, une 

maison est louée à Manjakandriana pour faciliter les trajets des enfants, mais ils reviennent 
tous les deux jours à Andanona. Psychologiquement, c'est beaucoup mieux pour 
eux, Manjakandriana est "leur ville" et l'école qu'ils fréquentent est célèbre et reconnue. 
  
Le personnel 
 

L'équipe est formée d'une femme pasteur et de deux éducateurs dont l'un est 
spécialisé en culture/élevage et l'autre en culture/jardinage. Il y a également deux 
éducatrices, l'une spécialisée en récupération nutritionnelle et l'autre dans le suivi scolaire 
des enfants en position d'échec, une femme de chambre et une personne pour les travaux 
quotidiens (lessive, vaisselle, …) viennent compléter l'équipe. Cette année, le 
personnel encadrant a bénéficié d'une formation sur la santé infantile de base, la nutrition 
et l'hygiène buccale. 
  
Les activités au centre 
 

Tous les mercredis matin, dimanches après midi et jours fériés, les enfants font de 
la culture et du jardinage (nettoyage de l'environnement du centre inclus). Il a été cultivé 1 
ha et 200 m² de terrain (légumes, salades, soja, haricots, pomme de terre, etc.). Grâce à 
cette culture, Ils peuvent approvisionner le centre Fifampandrosoana Isotry à Tana en plus 
du centre d’Andanona. 

   
Les pensionnaires du centre ont fabriqué eux-mêmes leur balançoire afin 

d'améliorer leur terrain de jeux. 
 
Pour l’élevage, 2 bœufs ont été acheté pour tirer les charrues. Il y a également 

30 poules pondeuses et 2 coqs, et l’achat de 25 poules et 2 coqs supplémentaires va 
permettre un apport complémentaire (œufs) sur le plan alimentaire. 
  

Nous partageons avec les enfants leurs désirs pour l'avenir, ils nous ont fait part de 
leurs souhaits, ils aimeraient travailler et vivre dans la campagne malgré qu'une grande 
partie d’entre eux viennent des rues de la Capitale. Vivre au milieu de la nature, travailler 
la terre, les rizières, travailler dans la pisciculture, etc… est une ligne de conduite et un 
avenir pour ces enfants "rejetés". 
  

Notre objectif : leur donner les moyens d'accéder à une vie digne au travers d'un 
travail honnête. 
  

Pour cette année, l'évolution psychologique des enfants est bonne ainsi que le 
niveau scolaire. En ce moment, nous ne rencontrons pas beaucoup de problèmes physiques 
sauf pour Joseph qui va se faire opérer l'année prochaine (chirurgie réparatrice du visage) 
dans le but d'enlever son "bec de lèvre". 
  
L’autofinancement du centre 
 
 Trois axes pour cet autofinancement : 

�  L’exploitation de la forêt et son reboisement 
�  L’élevage 
�  Le développement des cultures 
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L’exploitation de la forêt et son reboisement 

 
Un accord a déjà été passé avec l'Eglise pour exploiter dans les semaines à venir les 
parcelles de la forêt aux  alentours. Le reboisement quant à lui commencera à partir 
de janvier 2008. 
 
L’élevage 
 
Le souhait actuel serait de trouver un financement complémentaire pour acheter 
deux vaches laitières pour approvisionner les autres centres en produits frais et 20 
ruches afin de développer l'apiculture (de nombreuses variétés de fleurs sont 
présentes à proximité du centre).  

 
Le développement des cultures 

 
Une rizière à la place des marécages sera également faite pour cultiver une 
importante surface de riz, ce travail de longue haleine commencerait au mois de 
mai 2008. 
 

Projet dans l'immédiat : 
 

L'accès au centre d'Andanona reste un véritable obstacle pour les véhicules. Cela 
représente 800 mètres entre la route principale et le centre. Nous attendons l'intervention 
de la commune et des responsables de l'Eglise pour savoir de qu'elle manière nous 
pourrions procéder à l'entretien de cette route en terre détruite par les poids lourds 
forestiers qui sillonnent la forêt d'Andanona et défoncent totalement le chemin à la saison 
des pluies. 
   

Faire venir les enfants des environs du centre d’Andanona tous les samedis après-
midi dans le but de faire des loisirs entre enfants, de manger ensemble et dispenser une 
éducation civique ainsi qu'une sensibilisation à la protection de l'environnement. Ce volet 
commencera à partir du samedi 22 décembre 2007. 

 

3. LE VOLET MEDICO-DENTAIRE.  
 

Les objectifs 
 
Notre évaluation initiale avait estimé la population « cible » entre 600 et 800 

personnes dont plus de 500 enfants. Le centre communautaire de Fifampandrosoana draine 
en fait une population bien plus importante de l’ordre de 5000 personnes vivant dans le 
quartier défavorisé d’Ambodin’isotry, mais les contraintes d’ordre matériel et financier, 
ont rendu  inévitable de limiter notre action aux seules personnes venant effectivement de 
façon régulière au centre pour y recevoir  de la nourriture, des  soins, une aide sociale et 
matérielle, ainsi qu’un message religieux. 

 
Les contacts que nous avions eu au cours de l’année précédente, avaient confirmé 

les carences locales en matière de couverture vaccinale, de nutrition et de supplémentation 
vitaminique.   
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Le M.A.P. (Madagascar Action Plan), plan quinquennal du gouvernement 

récemment réélu avait été étudié auparavant afin de calquer notre action sur celle des 
services de santé malgaches. Il avait donc été décidé de centrer notre action sur quelques 
objectifs bien définis, conformes à la politique sanitaire locale et en respectant les priorités, 
tout en ciblant une population pauvre et souvent marginalisée.  

 
C’est donc avec l’aval du ministère de la santé que nous avons fixé les objectifs 

suivants : 

·  Réalisation d’un dossier médical individuel. 
·  Initiation et rappels vaccinaux. 
·  Dépistage et traitement de carences alimentaires et vitaminiques. 
·  Examens dentaires et avulsions. 
 

Informé de notre démarche et de nos objectifs dans les mois précédents, le 
ministère malgache de la santé  nous avait donné son aval et assuré de son total soutien. 
Notre projet cadrant parfaitement avec les objectifs nationaux en matière de santé 
publique, il avait même été convenu que les vaccins destinés aux enfants du centre seraient 
mis à notre disposition par le dispensaire du quartier, ce qui au plan  budgétaire représente 
une aide de grande importance. 

 
Chronologie de la mission 

 
L’effectif destiné à la mission sanitaire proprement dite était de neuf personnes :  

·  Trois médecins. 
·  Une dentiste. 
·  Quatre infirmiers (ères). 
·  Une secrétaire médicale. 

 
Dès le lendemain de notre arrivée, nous avons procédé au rangement des 

médicaments  et matériel dans la pièce qui fait office de pharmacie, à l’installation dans les 
locaux du centre (des salles de classe non utilisées) d’un secrétariat et de trois cabinets de 
consultation, deux médicaux et un dentaire. Grâce à la collaboration des assistantes 
sociales du centre nous avons pu recevoir des consultants dès le premier jour. 

 
Les différentes consultations se sont déroulées du lundi 29 octobre au jeudi 8 

novembre avec une journée d’interruption le dimanche à la demande du pasteur Helivao. 
Chaque personne a pu à tour de rôle y être enregistrée, puis passer auprès de notre dentiste 
puis d’un des deux médecins consultant en même temps. 
 

Secrétariat. 
 

Chacun des consultants passait tout d’abord par un poste « secrétariat », où notre 
secrétaire médicale relevait l’identité et les données d’état civil grâce à la collaboration 
d’interprètes locaux choisis parmi les employées du centre ou leur famille, voire parfois 
certaines stagiaires.  
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Un dossier médical individuel avec photo numérique était alors imprimé puis remis 

à chaque personne ou à un accompagnant lorsqu’il s’agissait d’enfants en bas âge, qui par 
la suite se rendait jusqu’à un des deux cabinets de consultation médicale. Ce travail initial 
n’a pas été de tout repos en raison des importantes difficultés de communication avec 
certains des enfants examinés, parfois très jeunes, et c’est avec un grand professionnalisme 
que notre secrétaire a réussi à mener cette tâche à bien.  

 
La réalisation de ces dossiers médicaux était indispensable pour identifier ces 

enfants  et afin d’en assurer leur suivi ultérieur.  
 

Quelques problèmes de matériel informatique ont également émaillé cette partie du 
travail, mais ont été rapidement résolus et au total, c’est plus de 300 dossiers médicaux 
complets qui ont été dressés et laissés sur place.  

 
La réalisation de ces dossiers et surtout leur sécurisation par la suite ont été une 

source d’interrogation et de réflexion, menée avec le soutien du pasteur Hélivao, qui nous a 
assuré que ceux-ci seraient « sécurisés » et qu’après notre départ, leur accès serait limité 
aux seuls intervenants médicaux du centre. 

 
Consultation sanitaire. 

 
Trois médecins, une dentiste aidés de quatre infirmiers(ères) se sont relayés jour 

après jour pour examiner les différents enfants des rues, les adolescents en stage de 
formation et les quelques adultes employés du centre ou relevant de la protection du centre, 
car résidant dans le quartier d’Ambodin’isotry.   

 
Nous avons réalisé le même travail sur deux autres centres gérés par le pasteur 

Hélivao, à Bevalala et Andanona où nous avons vu également des enfants et quelques 
adultes. 
 

Dans chacun des trois cabinets (deux cabinets médicaux et un cabinet dentaire) 
installés à cette intention, chaque consultant  a tour à tour été pesé, mesuré et examiné par 
une des trois équipes sanitaires. Le statut vaccinal a été  relevé et corrigé sur le dossier, de 
même que le passif médical et les pathologies chroniques éventuelles.  

 
Les signes de carence vitaminique et les troubles de la croissance staturo-pondérale 

étaient également  notés, de même que l’état dentaire.  
 

Une main courante était tenue, permettant d’obtenir des informations « a 
posteriori » sur le nombre de personnes consultées et le motif de consultation et donc de 
« sortir » quelques statistiques.  

 
Un certain nombre de pathologies potentiellement graves ou évolutives et 

nécessitant une exploration complémentaire ou une consultation spécialisée ont également 
été notées et relevées sur un classeur séparé. Il s’agit de pathologies infectieuses 
chronicisées en particulier ORL, de malformations cardiaques non encore explorées, de 
troubles visuels ou auditifs.  
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Sur le plan dentaire, nous avons constaté au centre Fifampandrosoana et sur les 

enfants des rues, des dents en très mauvais état (environ 5 à 8 caries). Cela s’est vérifié 
chez les adultes (5 à 10 dents manquantes). Sur les centres de Bévalala et Andanona, nous 
avons constaté une meilleure hygiène bucco-dentaire due une présence plus assidue des 
éducateurs sur la prévention et le brossage des dents.  

 
À la suite de la consultation, des médicaments pour les pathologies courantes ont 

été délivrés, assortis d’une prescription pour les jours suivants, rédigée en Français et 
traduits par écrit dans la langue Malgache afin d’en assurer l’observance. Un nombre 
important de bronchites aigues, pathologies ORL et digestives ainsi que cutanées, ont été 
dépistées et traitées immédiatement.  

 
Une démonstration a été faîte aux éducateurs de chaque centre sur le brossage et 

l’hygiène dentaire. Les 800 kits bucco-dentaires de COLGATE vont être distribués à 
l’ensemble des enfants et adultes des centres ainsi que les enfants des rues qui intégreront 
Fifampandrosoana. 

 
Nous avons fait bénéficier à de nombreux enfants d’une supplémentation 

vitaminique surtout  de type vitamine A mais également de type multi vitamine (ADEC) 
grâce au partenariat de certains laboratoires pharmaceutiques. 

 
Des doses de vermifuges ont également été délivrées aux enfants comme les 

recommandations locales nous y invitent. 
 

Comme convenu avec les services de santé locaux, nous nous sommes rendu le 
mardi au centre de santé de base du quartier afin d’y percevoir les vaccins promis lors de la 
préparation de la mission. Un rappel de vaccin était donc réalisé lorsque nécessaire.  

 
À ce sujet, nous avons eu la surprise en arrivant au centre de constater  qu’au cours 

du mois précédant notre venue, les services de santé publique avaient procédé dans le 
quartier à une campagne de vaccination contre la rougeole dans le cadre d’un plan national 
de soins ce qui explique en partie leur empressement à nous fournir les vaccins que nous 
projetions de réaliser, puisqu’ils en disposaient d’un stock très important.  

 
En revanche, les rappels de DT polio ne figurant pas dans les projets locaux du 

ministère de la santé, nous n’avons pas pu obtenir ces vaccins sur lesquels nous comptions 
au départ puisqu’ils n’étaient pas disponibles au dispensaire qui avait la charge de nous 
approvisionner.  

 
En corollaire, nous n’avons pas pu vacciner autant d’enfants que nous l’avions 

prévu, puisque cela avait déjà été fait au cours du mois précédant  notre arrivée par les 
médecins du dispensaire de quartier. Malgré un moment de frustration pour l’ensemble de 
notre équipe, on peut admettre que l’important est que les enfants aient été vaccinés, et peu 
importe par qui. On peut même imaginer que notre projet, initié il y a plus d’un an et connu 
par avance des autorités locales a peut-être contribué à hâter le déclenchement de cette 
campagne. 
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Lorsque la pathologie diagnostiquée ou seulement suspectée relevait d’un 

spécialiste ou bien nécessitait la réalisation d’examens complémentaires, la fiche 
correspondante était mise de côté pour avis ultérieur. Nous avons ainsi dépisté  vingt-huit 
patients de tous ages nécessitant le recours à des investigations plus poussées et à ce titre, 
un budget a été laissé au centre pour permettre le suivi médical de ces patients et leur prise 
en charge ultérieure. Nous avons confié le suivi de ces patients à une consoeur qui vient 
bénévolement consulter au centre une fois par semaine. 
 

L’achat d’un fauteuil dentaire avec compresseur et unit a été acheté et installé au 
centre Fifampandrosoana comprenant : 

                                       - Une turbine. 
                                       - Un moteur à air. 
                                       - Un contre angle,  bague bleue. 

 
Ce fauteuil dentaire permettra ainsi la réalisation de soins et permettra de conserver 

les dents au lieu de les extraire.  
 
L’achat de ce fauteuil met l’accent sur le fait que maintenant pourront être fait au 

centre de Fifampandrosoana des soins et des actes préventifs comme l’application de fluor 
pour l’ensemble des enfants et adultes des différents centres. 
  
 
Bilan chiffré 
 
Au total, après 9 jours de consultations, nous avons pu réaliser : 
 
o 328 dossiers médicaux individuels. 
o 409 consultations dont 53 enfants des rues et 356 personnes suivies au centre. 

 
Les 356 consultations pour des gens suivis au centre se répartissent ainsi : 
 

�  87 enfants de moins de 5 ans. 
�  162 enfants de 5 à 15 ans. 
�  75 adultes de 15 à 30 ans. 
�  32 personnes de plus de 30 ans. 
�  237 enfants et adultes de sexe féminin, pour 119 enfants et adultes de sexe 

masculin, ce qui fait presque un ratio de 1/2. 
 
Nous avons réalisé : 
 
�  32 vaccinations pour la rougeole. 
�  Plus de 50 supplémentations vitaminiques et traitements vermifuges. 
�  Plus de 80 traitements antibiotiques pour des infections et en couverture avant   

extractions dentaires posant problème. 
�  Une quinzaine de pansements pour des plaies infectées. 
�  28 courriers de liaison pour demande de consultations spécialisées dans des 

domaines comme la cardiologie, la dermatologie, l’ophtalmologie et l’O.R.L. 
�  Plus de 100 extractions dentaires 
�  Plus de 800 repas ont été servis aux enfants des rues du quartier d’Ambodin Isotry. 
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Conclusions sur le volet sanitaire 
 

Avant de quitter Fifampandrosoana, nous nous sommes entretenus avec le médecin 
et dentiste qui dorénavant s’occuperont du centre, nous leur avons confié les dossiers 
médicaux, montré les différents cas posant problème et nécessitant un suivi et transmis 
toutes les informations nécessaires à la prise en charge ultérieure des gens que nous avions 
vu.  

 
Nous avons ainsi acquis la conviction que le travail fourni par notre équipe serait 

pérennisé et servira de point de départ à l’amélioration de l’état sanitaire global des gens 
d’un des quartiers les plus pauvres de Tananarive où vivent des gens et des enfants parmi 
les plus déshérités de la planète. 
 

Notre prochaine mission ne serait- elle pas  de pouvoir faire transiter dans le centre de 
Fifampandrosoana encore d’avantage d’enfants de la rue ? 

 

5. LES TRAVAUX.  
 

Les objectifs 
 
Le rôle des éducateurs est de convaincre les enfants vivant dans les rues de venir au 

centre de Fifampandrosoana afin de leur dispenser les soins, l’éducation et la scolarisation 
nécessaire au programme de réinsertion sociale de ces enfants.  

 
La réussite de ce programme ne peut se faire que si ces enfants se développent dans 

un milieu sain et dans des locaux  convenables. 
 
Le centre de Fifampandrosoana est le centre de référence pour ces enfants vivant 

dans les rues du quartier Ambodin Isotry. Notre but est donc d’effectuer des travaux 
d’aménagement visant à améliorer l’état sanitaire du centre mais également de poursuivre 
ces mêmes travaux pour les centres de Bévalala et Andanona. 

 
Chronologie de la mission 
 
 L’effectif destiné aux travaux est de : 

 
o 7 personnes de AIDER sur Fifampandrosoana aidés par 10 ouvriers 

malgaches. 
o 10 personnes (6 élèves et 4 adultes) de l’établissement EREA / LEA 

Maurice Genevois du Havre sur le centre d’Andanona. 
o 10 ouvriers malgaches sur Andanona. 

 
Réalisation d’une dalle dans la cuisine extérieure. 

   
Le sol de la cuisine extérieure permettant de cuisiner les repas des enfants 

des rues étant très abîmé nous avons décidé de le rénover.  
 

Pour cela, le sol a été préparé, ferraillé et une dalle a été coulée. Trois jours 
de travail ont été nécessaires pour cette réalisation. 
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Réalisation du carrelage dans la grande salle. 
 

Cette salle est utilisée comme salle de culte, salle de formation 
professionnelle et reçoit tous les mercredis environ 450 enfants des rues qui 
viennent se nourrire. Le sol cimenté de mauvaise qualité ne permettait pas le 
nettoyage correct de cette salle et la rendait insalubre.  

 
Nous avons donc décidé de carreler les 90 m2 de cette salle. Quatre jours de 

travail ont été nécessaires pour réaliser cette pose. 
 

Réalisation du réseau d’évacuation des eaux usées. 
  
 Toujours dans le cadre d’améliorer l’état sanitaire du centre, nous avons 
constaté une mauvaise évacuation des eaux usées due à des conduites bouchées ou 
détruite n’assurant plus la continuité des rejets jusqu’au canal principal.  
 

Lors des différentes pluies torrentielles, la cour du centre de 
Fifampandrosoana n’était autre qu’une vaste étendue d’eau marécageuse où se 
côtoyaient ordures, excréments et rats entraînant ainsi des maladies telles que la 
peste et le choléra.  

 
Nous avons donc détruit l’ensemble du réseau afin de le reconstruire 

correctement et rajouter un puits perdu à l’entrée du centre ; ceci afin de compenser 
la différence de hauteur entre le canal principal et l’évacuation du centre, 
empêchant ainsi toute remontée des eaux dans les regards.  

 
Il nous a fallu trois jours pour réaliser cette modification. 

 
Couverture bétonnée de la cour du centre Fifampandrosoana. 
 

Le réseau d’eaux usées étant réalisé nous avons pu préparé la cour (mise à 
niveau, réglés et ferraillage) et couler 22 tonnes de béton  sur une surface d’environ 
100 m2 en quatre jours. 

 
Un énorme changement pour ces enfants qui n’auront plus les pieds dans 

l’eau et une avancée considérable pour l’hygiène au centre. 
 

Réalisation des peintures extérieures et intérieures des centres de 
Fifampandrosoana, Bévalala et Andanona. 
 

Toutes les façades du centre Fifampandrosoana ainsi que les parties 
complémentaires (portes, fenêtres, encadrement, rampes, …) ont été repeinte par 
des ouvriers malgaches vivant dans le quartier, rémunérés et heureux de pouvoir 
enfin avoir un travail pour subvenir à leur famille. 
  
 Ce travail a été également réalisé au centre de Bévalala et Andanona afin de 
rafraîchir les murs. 
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Construction d’un poulailler et local de stockage à Andanona. 
 

En vue de l’augmentation du nombre de poules et coqs au sein du centre 
d’Andanona, il a été décidé la construction en dur d’un nouveau poulailler de 32 
m2 comprenant une partie hébergement des volatiles et une partie stockage de 
matériel. 
 

10 ouvriers malgaches ont été embauchés pour réaliser cet ouvrage en une 
semaine. 

 
Construction d’une infirmerie à Andanona 
 

Fort de notre collaboration et amitié pour le travail qui a été effectué au Sri 
Lanka en 2006 par les élèves de l’établissement EREA / LEA Maurice Genevois du 
Havre, Thierry SANSON, Directeur, nous demanda de renouveler l’expérience 
avec d’autres élèves et réaliser pour nous la construction d’une infirmerie à 
Andanona. 

 
Etablissement EREA / LEA 
 

Les Etablissements Régionaux d’Enseignement Adapté (E.R.E.A), 
Lycées d’Enseignement Adapté (L.E.A) sont des structures scolaires qui 
relèvent du Ministère de l’Education Nationale. 

 
Ils ont pour mission de scolariser des élèves en difficulté scolaire, 

âgés de 12 à 18-19 ans voire au-delà pour les étudiants handicapés qui 
poursuivent leur scolarité au-delà du baccalauréat  

 
La majorité de ces structures scolarisent les élèves sous un régime 

d’internat éducatif avec prise en charge par des professeurs spécialisés. 
Chaque élève se voit proposer une multitude d’activités encadrées en 
dehors du temps scolaire. 

 
Tous les établissements offrent une formation professionnelle 

débouchant sur un diplôme. 
 
- L’E.R.E.A scolarise des élèves de la 6ème  à la 3ème 

 
- Le L.E.A qui prépare aux diplômes professionnels en deux ans 
(après la troisième), dans les secteurs du BATIMENT et des 
SERVICES. 
 
     ��� �  Formations :  �  Maçonnerie 
                                 �  Maintenance de Bâtiments de Collectivité 
                                 �  Peinture et Revêtement 
                                 �  Serrurerie Métallerie 
                                 �  Maintenance et Hygiène des Locaux 
                                 �  Service Hôtelier 
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Ce projet, monté et financé entièrement par EREA / LEA permet de 

finaliser la partie construction du centre d’Andanona et le suivi médical des enfants 
placé dans celui-ci. 

 
6 élèves ont réalisé, après une étude sur plan avec les professeurs de 

l’établissement, la construction d’un bâtiment de 30 m2 en quinze jours comprenant 
deux pièces, l’une pour la salle d’attente et administration, l’autre pour les 
consultations. Ce bâtiment a été construit en matériaux traditionnels respectant ainsi 
les normes gouvernementales. 

 
Deux jeunes malgaches du centre d’Andanona ont été associé à ce projet 

afin d’apprendre les bases de la maçonnerie. 
 
L’impact psychologique de ce projet sur les élèves de l’établissement 

EREA / LEA est positif, mettant en exergue chez ces jeunes en échec scolaire une 
prise de conscience et de responsabilité dans un milieu défavorisé du tiers monde. 
 
Réalisation d’un cabinet dentaire à Fifampandrosoana 
 

Après l’achat d’un fauteuil dentaire et sa fixation dans une salle du centre 
prévue à cet effet, les travaux de carrelage, faïence et peinture ont été réalisés après 
notre départ pour accomplir ce projet si important sur le plan sanitaire. 

 
Réalisation du carrelage dans la Cuisine au centre d’Andanona. 

 
La pose de 12 m2 de carrelage dans la cuisine du centre d’Andanona sera 

effectuée dans la semaine qui suit notre départ afin de maintenir une propreté et une 
hygiène des lieux. 

 
Les achats 
 

Afin de permettre le développement des centres plusieurs achats de 
matériels ont été effectués. 

 
Pour le centre Fifampandrosoana : 

�  Une machine à coudre professionnelle 
�  10 machines à  coudre manuelles 
�  800 bols et couverts inox pour les repas des enfants des rues 
�  Un ordinateur pour la gestion de l’infirmerie 
�  Un meuble de rangement (fermé à clefs) pour les dossiers médicaux  
�  Une bibliothèque  
�  Matériel de dentisterie 
�  Les repas des enfants des rues  

 
Pour le centre de Bévalala : 

�  Une bibliothèque  
�  Un meuble de rangement (fermé à clefs) pour les dossiers médicaux  
�  Un tableau noir pour la salle de classe 
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Pour le centre d’Andanona : 
�  Une bibliothèque  
�  Un meuble de rangement (fermé à clefs) pour les dossiers médicaux  
�  Le mobilier pour l’infirmerie (bureau, armoire à pharmacie, table de 

consultation, chaises, …) 
�  Matériel pour le raccordement électrique et eau de l’infirmerie. 
�  Miroirs, tringles et rideaux de douche pour la salle de bain 
�  2 charrues 
�  6 mois de semences 
�  25 poules et 2 coqs 

 

6. CONCLUSIONS 
 

La restructuration des centres prend forme et les différentes missions depuis 2003 montre 
une avancée significative tant sur les structures que sur la gestion des centres. 

 
D’autres travaux sont à envisager à : 

 
�  Fifampandrosoana, comme la création d’une salle de consultation médicale proche 

du cabinet dentaire afin de réunir le sanitaire au rez de chaussée du centre et 
faciliter les consultations. 

�  Bévalala, où le problème principal de ce centre est le manque d’eau malgré un 
puits. Une étude serait à faire pour viabiliser le centre et éviter les corvées d’eau 
trop longues et épuisantes pour les enfants et éducateurs du centre. 

�  Andanona, avec la réalisation d’une dalle en sous sol afin de pouvoir positionner 
d’éventuelles machines outils de formation professionnelle dans le domaine du 
bois. 

 
Nous sommes convaincus que les efforts réalisés depuis 2003 permettront de rendre autonomes 

ces différents centres et de sortir des rues de la Capitale d’autres enfants voués à un avenir incertain. 
 
 

Menton, le 03 décembre 2007 
 
 

Thierry CANDIA 
Président de AIDER 
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ANNEXE 1 
 

Médical 
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ANNEXE 2 
 

Dentaire 
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ANNEXE 3 
 

Travaux 
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ANNEXE 4 
 

Achats 
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ANNEXE 5 
 

Enfants 
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