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Chers amis et donateurs
d'action medeor,

En 2011 aussi, le travail d'action medeor a été considéra-
blement marqué par de violentes catastrophes naturelles 
et des crises politiques dans différentes régions du globe. 
Une évolution très nette se dessine : le changement clima-
tique, la surexploitation de ressources naturelles, une mau-
vaise utilisation des sols et l'aggravation des problèmes 
environnementaux augmentent le risque de catastrophes 
naturelles à l'échelle mondiale. « Aujourd’hui, 50 pour cent 
de la population mondiale sont exposés à des risques 
élevés du fait qu'ils vivent dans des régions menacées», dit 
Margareta Wahlström, représentante spéciale des Nations 
Unies pour la réduction des risques de catastrophe. Le fait 
qu'un événement naturel extrême entraîne une catastrophe 
dépend aussi de facteurs sociaux et économiques. La 
pauvreté, un manque d'infrastructures ou l'instabilité 
politique aggravent ce risque. Les pays pauvres sont 
donc particulièrement vulnérables. Par conséquent, les 
demandes envers action medeor et d'autres organisations 
non gouvernementales ne cessent de croître.

Le 11 mars 2011, le Japon a été secoué par une catas-
trophe à plusieurs niveaux : un séisme de magnitude neuf, 
suivi d'un tsunami, a dévasté la côte et a entraîné une 
catastrophe nucléaire majeure. Près de 19 000 personnes 
ont péri, plus de 115 000 autres ont dû être évacuées 
et logées dans des abris provisoires, des milliers ont été 
blessées et traumatisées.

Eu égard à l'énormité de cette catastrophe, medeor a ap-
porté, ensemble avec des organisations partenaires japo-
naises et ses partenaires d'alliance d'Aktion Deutschland 
Hilft (ADH) de l'aide aux personnes sinistrées sur place.

2011 était aussi l'année d'importants bouleversements 
politiques dans de nombreux pays d'Afrique du Nord. Une 
guerre civile de plusieurs mois a apporté beaucoup de 
souffrance et de misère au peuple libyen. action medeor a 
réussi à faire livrer plus de 20 tonnes d'aide d'une valeur 
globale de presque 250 000 euros à Tripoli et Misrata.

Mais notre organisation est aussi très impliquée dans 
des actions loin des grandes catastrophes naturelles : 
action medeor s'engage afi n d'améliorer durablement les 
structures sanitaires dans des pays en voie de dévelop-
pement et apporte son concours aux infrastructures et 

économies locales par le transfert de connaissances et 
de technologies. La coopération en confi ance réciproque 
avec des partenaires locaux compte beaucoup pour nous. 
Pile pour la journée mondiale de lutte contre le Sida, le 1er 
décembre 2011, la nouvelle installation de production de 
médicaments à Arusha en Tanzanie a ouvert ses portes et 
approvisionnera désormais durablement des centaines de 
milliers d'êtres humains en médicaments vitaux. A partir de 
janvier 2012, cette usine fabriquera aussi, entre autres, des 
anti-rétroviraux pour des malades atteints du VIH/Sida.

Grâce au soutien de la fondation RTL « Nous aidons 
les enfants », nous avons pu réaliser trois projets de 
reconstruction à Haïti pour un volume global de 1,6 million 
d'euros. A Gressier, nous avons pu installer un dispensaire 
dans une école élémentaire et secondaire pour assurer 
le suivi médical des enfants, à Lamardelle, mettre en 
œuvre un projet de prévention en matière de santé et de 
traitement par l'alimentation et à Cerca Carvajal, améliorer 
l'accès à un système de santé publique de base.

Nous tenons à exprimer notre gratitude à tous ceux qui 
nous aident par leurs dons et leur soutien. Sans leur 
aide, notre travail ne serait pas possible. En 2011, leurs 
dons à action medeor, destinés à offrir l'accès aux soins 
médicaux à des personnes dans la misère, ont dépassé 
les 6,5 millions d'euros. Nos remerciements s'adressent 
aussi aux nombreuses personnes qui nous aident par 
leur travail bénévole et à nos importants partenaires de 
coopération avec lesquels nous collaborons sur une base 
de confi ance. Nous sommes particulièrement heureux des 
nouveaux partenariats conclus avec « Jungheinrich AG », 
« Fortuna Düsseldorf » et « FedEx Express Europe ». Nous 
espérons qu'à l'avenir aussi, de nombreuses personnes 
nous accompagneront et nous soutiendront - pour que 
nous puissions nous approcher ensemble un peu plus de 
notre but, à savoir la santé pour tous.

Heinz Gommans  Bernd Pastors
(président)  (comité de direction)

Tönisvorst, juin 2012

action medeor — avant-propos

Heinz Gommans  Bernd Pastors
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Environ un tiers de la population mondiale n'a pas un accès suffisant 
à la santé et aux soins médicaux.

action medeor — en bref

Qui nous sommes : la plus grande association d'utilité 
publique d'aide en médicaments d'Europe 
L'association à but non lucratif, Deutsches Medikamen-
ten-Hilfswerk action medeor e. V. est née à partir de 
l'initiative de citoyens engagés. Fondée en 1964 à 
Tönisvorst en Allemagne, medeor est aujourd'hui la plus 
grande association d'aide en médicaments d'Europe et 
s'engage pour des systèmes de santé publique durables 
et meilleurs pour les individus, notamment dans les pays 
en voie de développement.

Ce que nous voulons : la santé pour tous, dans le 
monde entier
Toutes les activités de medeor s'orientent à la vision 
d'améliorer la santé publique dans les régions les plus 
pauvres de notre planète, de sorte que la santé soit 
possible et accessible pour tous.

« Je soigne, j'aide » — action medeor
La santé est un droit de l'homme. Faire de ce droit une réalité pour chaque individu dans les 
pays en voie de développement, voilà ce que vise action medeor.

Pourquoi nous existons : le développement suppose 
la santé
Pour des personnes vivant dans la pauvreté, les maladies 
infectieuses, même celles que nous savons traiter, 
constituent un danger de mort: le risque d'attraper la 
malaria, le VIH/Sida ou la tuberculose et d'en mourir est 
proportionnel au sous-développement d'un pays. Et dans 
l'autre sens, la règle veut que les maladies sont un facteur 
favorisant et une cause de la pauvreté. Les importants 
effets négatifs économiques et sociaux qui en résultent 
freinent le développement durable d'une société. Casser 
ce cercle vicieux, voici ce qui se trouve au cœur du travail 
d'action medeor.

Ce que nous faisons : aider et soigner durablement
medeor apporte de l'aide au développement dans tous les 
secteurs de l'assistance à la santé : ainsi ce sont quelque 
10 000 postes de santé et missions dans 140 pays qui 
reçoivent des médicaments et des équipements médicaux 
par l'intermédiaire de notre association. En outre, medeor 
apporte des conseils regardant des questions pharma-
ceutiques ou médicals, apporte des aides d'urgence et 
des aides en cas de catastrophe, fait avancer par ses 
projets sanitaires le développement de services d’accès 
à la santé de base, lutte contre la malaria, le VIH/Sida et 
la tuberculose. Les régions majoritairement concernées 
par ces aides sont l'Afrique, l'Amérique latine et l'Asie. En 
Allemagne, medeor contient des relations publiques pour 
que l’association devienne connue et à appeler aux dons 
pour collecter les fonds nécessaires.

Comment nous travaillons : dans un esprit de durabil-
ité, de partenariat, de transparence
medeor aide durablement et en fonction des besoins 
spécifi ques sur place. C'est pourquoi l'association travaille 
pour tous ses projets d'aide avec des partenaires locaux 
: dans un esprit de dialogue, d'égal à égal et dans le 
respect de règles sévères. Les médicaments et équipe-
ments médicaux sont remis ou envoyés dans le monde 
entier, soit gratuitement, soit à prix coûtant. Des dons 
et des subventions publiques permettent de fi nancer les 
aides. La transparence et des normes de qualité sont par 
conséquent absolument prioritaires.
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L'association d'aide en médicaments en 2011 —  
les moyens d'aider

Engagement de 

25 356
donateurs

Collecte de

6,5
millions d'euros de dons

Savoir-faire de

60
collaborateurs

Superficie de stockage 
disponible 

4 000 m²

Expédition de

15 000
Colis

Production 
locale

Equipements 
médicaux

Médicaments
Génériques

Aide d'urgence 
et en cas de 
catastrophe

Recherche Transmission de 
connaissances

Formation

L'aide en médicaments 

améliore l'accès aux 
médicaments et approvisionne 

des postes de santé et mis-
sions à travers le monde.

En 2011, medeor a expédié 
quelque 15 000 colis pour 

un poids total de 360 tonnes 
et une valeur de 7,7 millions 

d'euros.

L'aide humanitaire

intervient dans les cas 
d'urgence aigüe et contribue 

à la reconstruction.

medeor gère et fournit les 
Emergency Health Kits 

(kits sanitaires d'urgence) 
qui permettent à 10 000 
personnes de survivre 

pendant trois mois.

L'aide au développement

améliore durablement l'accès 
aux soins médicaux et lutte 

contre les maladies liées à la 
pauvreté.

En 2011, medeor était 
impliquée dans 33 projets 

de santé en Asie, Afrique et 
Amérique latine.

Les conseils 
pharmaceutiques 

améliorent l'infrastructure 
médicale et qualifient des 

professionnels de santé sur 
place.

En 2011, medeor a ouvert 
sa propre installation de 

production de médicaments 
de base en Tanzanie.
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L'entrepôt dédié au stockage de médicaments à Tönis-
vorst en Allemagne a une superfi cie de 4 000 mètres 
carrés. Plus de 300 000 conteneurs de médicaments y 
sont stockés. C'est à partir de cet entrepôt que medeor 
assure ou améliore l'accès aux médicaments essentiels, 
même pour les plus pauvres. L'aide arrive par colis. Les 
destinataires sont des établissements de santé, des ins-
titutions religieuses et laïques ainsi que des organisations 
d'aide. medeor fournit une aide médicale à des fi ns non 
commerciales : l'association livre exclusivement aux pays 
hors de l’UE sous forme de don, de don partiel ou contre 
remboursement du prix coûtant. De grands conteneurs, 
légers, peu encombrants et résistants à la casse 
garantissent que la marchandise arrive en bon état à sa 
destination. En 2011, ce sont presque 15 000 colis avec 
un poids total de quelque 360 tonnes pour une valeur de 
7,77 millions d'euros qui sont partis de l'entrepôt à Tönis-
vorst. Une grande partie en était destinée au Zimbabwe, 
au Togo et au Cameroun. 109 pays au total ont ainsi été 
livrés.

Prix bas, qualité vérifi ée.
Exigences envers l'aide médicale : les médicaments doi-
vent être bon marché et de grande qualité. C'est pourquoi 
medeor fait fabriquer des médicaments dits génériques. 
Le prix de vente de ces médicaments est nettement 
inférieur à celui pratiqué par les pharmacies ; de même, 
la quantité minimale d'achat est si réduite que même de 
petits postes de santé ou des petites missions peuvent en 
bénéfi cier. Presque la moitié des colis expédiés contenait 
des marchandises pour moins de 1 000 euros. En 2012, 

il y aura de surcroit un entrepôt sous douane au sein de 
l'entrepôt de Tönisvorst. L'association pourra ainsi se 
procurer des médicaments de qualité à prix avantageux 
en provenance de pays hors de l’UE. Afi n de garantir le 
respect des critères sévères en matière de qualité, deux 
pharmaciens de medeor réalisent, avec le soutien d'ex-
perts seniors externes, des vérifi cations dites « audits » 
des fabricants et des évaluations exhaustives de produits. 
De plus, le respect des directives en matière de bonnes 
pratiques de fabrication, « Good Manufacturing Practice », 
et de la loi allemande sur les médicaments fait l'objet de 
contrôles réguliers à Tönisvorst. Eu égard à ses standards 
qualitatifs élevés, medeor est certifi ée comme organisme 
central d'approvisionnement par la Commission euro-
péenne d'aide humanitaire.

Des dons en nature, utilisés à bon escient
Le principal critère appliqué aux dons en nature, avec les-
quels des laboratoires pharmaceutiques peuvent soutenir 
le travail medeor, est là encore la qualité : uniquement des 
produits avec une durée de conservation suffi samment 
longue et adaptés à une utilisation dans des pays en voie 
de développement peuvent faire l'objet de tels dons. Ils 
doivent en outre être conformes aux critères de qualité du 
pays donateur et du pays destinataire et provenir d'une 
source fi able. medeor contacte les entreprises de manière 
ciblée pour s'assurer ainsi que les médicaments et équi-
pements servent là où ils sont les plus utiles. En 2011, des 
dons sous forme de marchandises, d'une valeur totale de 
1,9 million d'euros, ont été expédiés dans le monde entier, 
entre autres en Libye, au Zimbabwe et au Nigéria.

« Ce qui m'a particulièrement ému l'année dernière, ce sont les gens qui 
ont risqué leur vie pour transporter des médicaments à Misrata en Libye. 
Cette aide ne pouvait passer que par la mer et un chalutier a servi au 
départ de Malte pour l'amener littéralement à bon port. Les bénévoles et 
leur fret sont arrivés sains et sauf. »

Dirk Angemeer
Responsable du domaine Aide en médicaments

aide mondiale en médicaments 
La diarrhée, la malaria, la tuberculose – tous les ans, des millions d'individus meurent de 
 maladies qui seraient pourtant faciles à traiter. C'est surtout dans les pays en voie de développe-
ment que des médicaments indispensables font défaut. il s'agit de médicaments considérés par 
l'omS comme élémentaires pour répondre aux besoins de santé prioritaires, qui devraient être 
disponibles avec une qualité assurée et à un prix abordable, sous une forme galénique adaptée, 
pour tous les êtres humains. Ceci est également l'objectif du travail d'action medeor.

domaine — aide en médicaments
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31 mars 2011. Depuis plus de 40 jours, des combats 
acharnés font rage à Misrata. Les troupes de Kadhafi uti-
lisent des armes lourdes contre les opposants au régime. 
Des missiles, des bombes à sous-munition, de l'artillerie 
– la plupart des victimes sont des civils. Leur situtation est 
dramatique, car la ville portuaire est complètement isolée.
	 Pendant ce temps, à Tönisvorst dans la région du bas 
Rhin, les téléphones n'arrêtent pas de sonner. Dirk Ange-
meer et ses collègues reçoivent des appels au secours 
de leurs partenaires locaux, là-bas. Il manque de tout, 
mais surtout de médicaments essentiels. Des centaines 
de malades attendent dans le seul hôpital qui fonctionne 
encore. Tous les jours, des patients meurent, tous les 
jours, d'autres blessés arrivent. Une équipe médicale 
opère 24 h sur 24, parfois sans produit anesthésiant, mais 
les perfusions, antibiotiques et pansements se font aussi 
de plus en plus rares.

L'aide ne pourra venir que par la mer.
Misrata est assiégée, les voies terrestres sont bloquées. 
Le seul accès possible est en même temps le plus dan-
gereux : c'est avec de petits bateaux de pêche que l'aide 
arrive via la Méditerranée dans le bastion des rebelles. 
Des militaires américains escortent les transports, car le 
danger est très grand. Juste quelques jours plus tôt, me-
deor avait perdu avec Mohammed Nabbous son principal 
homme de contact. Le bloggeur et journaliste avait été 
abattu de façon ciblée par des snipers.

Aide en médicaments

Libye : des premiers secours au risque de la vie
Ce n'était qu'une question de temps jusqu’à ce que le Printemps arabe soit aussi en Libye. Le 
dirigeant de ce pays, Kadhafi, menaçait de massacrer la population de son propre pays. C'est 
notamment à Misrata que la situation devenait de plus en plus dramatique. action medeor était 
la première organisation allemande à apporter des médicaments dans cette ville portuaire 
assiégée. Par une voie périlleuse.

23 tonnes d'aide par colis
La première livraison quitte l'entrepôt de médicaments à 
Tönisvorst dès la mi-mars et arrive peu de temps après 
dans la ville assiégée. Jusqu'à la fin de l'année, ce seront 
en tout 799 colis de médicaments, avec un poids total de 
23 tonnes, qui sont acheminés dans ce pays d'Afrique du 
Nord – pour une valeur totale de plus de 300 000 euros. 
medeor apporte aussi quatre Emergency Health Kits dans 
la zone du conflit. Ces packs d'urgence permettent à  
40 000 individus au total de bénéficier d'une aide médi-
cale et sanitaire pendant trois mois.
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Les partenaires sur place font en sorte que les médicaments arrivent 
au plus vite au chevet des blessés.
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L'aide humanitaire a pour objectif d'atténuer les souf-
frances des victimes. medeor apporte cette aide confor-
mément aux principes humanitaires, indépendamment 
de l'origine, de la langue, de la religion, de la conviction 
politique, de la race ou du sexe des personnes concer-
nées. La question primordiale : de quoi les individus ont-ils 
besoin, dans leur situation de détresse précise ? Les 
secouristes, médecins et forces d'intervention ne peuvent 
apporter une première aide digne de ce nom que lorsque 
les médicaments et instruments requis sont arrivés sur 
place. Pour cette raison, 300 000 conteneurs avec des 
médicaments attendent dans l'entrepôt de Tönisvorst, 
prêts à être expédiés dans un minimum de temps aux 
endroits les plus reculés de la planète. Dans la zone sinis-
trée, des organisations partenaires prendront soin de les 
acheminer rapidement aux personnes qui en ont besoin.

Dans tous les cas et à tous les cas : être préparés
action medeor est également préparée à faire face à des 
situations de détresse particulières : ainsi par ex. à alimen-
ter des individus souffrant de famine avec des préparations 
spéciales hautement concentrées en nutriments ; ou à 
intervenir, à titre préventif et curatif à l'aide de kits anti-cho-
léra, dans des régions touchées par ce fl éau. Une région 
sinistrée où même le plus basique en matière de soins mé-
dicaux fait défaut recevra des Emergency Health Kits. Prêt 
à expédier en quelques heures seulement, d'un poids de 
900 kilos et rempli de médicaments de base susceptibles 
de sauver des vies, chacun de ces packs d'urgence fera 
tenir jusqu'à 10 000 individus pendant trois mois. Or, les 
mesures d'aide ne s'arrêtent pas dès que la détresse aigüe 

est soulagée. medeor accompagne la reconstruction de 
l'infrastructure médicale, souvent sur plusieurs années.

Aide humanitaire en 2011 : une année extrême 
En 2011, l'étendue économique globale et le nombre 
des catastrophes humanitaires ont battu tous les records 
historiques. Presque sans interruption, les collaborateurs 
de medeor devaient faire face à des challenges de taille : 
le choléra à Haïti, des inondations au Pakistan, un séisme, 
un tsunami et un méga-sinistre nucléaire au Japon, des 
troubles en Libye, la famine en Afrique de l'Est – ce 
n'étaient pas moins de 61 pays où medeor a dû intervenir 
et apporter de l'aide d'urgence pour une valeur globale 
supérieure à 5 millions d'euros. A Haïti, au Pakistan et au 
Japon, medeor a en outre mis en œuvre des projets à plus 
longue haleine et préventifs.

de l'aide humanitaire pour les populations de régions en 
crise
Le nombre de catastrophes naturelles extrêmes et de catastrophes provoquées par l'homme ne 
cesse de croître dans le monde. L'uE compte cinq fois plus de situations de crises  humanitaires 
qu'il y a 30 ans. tremblements de terre, épidémies ou conflits armés – à chaque fois que 
des êtres humains se trouvent dans une situation d'urgence aigüe, medeor apporte une aide 
 médicale rapide et accompagne la reconstruction.

Aider plus rapidement ensemble
action medeor fait partie de l'alliance Aktion Deutsch-
land Hilft (ADH) qui regroupe des organisations 
d'aide allemandes de renom. En présence d'une 
catastrophe, ils allient leurs forces pour apporter 
ensemble une aide rapide et effi cace. En cas de 
besoin, ils émettent un appel commun à dons. En 
2011, medeor a reçu de l'alliance d'action la somme 
de 1,22 million d'euro destinée à apporter une aide 
médicale au Pakistan, au Japon et à Haïti.

« En Haïti, nous avions presque fi ni avec l'aide d'urgence quand le choléra 
a éclaté. C'était le début d'une course contre la montre : il fallait traiter les 
personnes atteintes dans quelques heures seulement et nos colis d'aide 
étaient bloqués à la douane. C'était extrêmement éprouvant sur le plan 
nerveux. Mais nos mesures se sont avérées payantes : aujourd'hui, il n'y a 
plus un seul cas de choléra dans toute la région. »

Alexandra Geiser
Responsable du domaine Aide humanitaire

domaine — aide humanitaire
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aide humanitaire

Japon : un pays secoué par trois catastrophes à la fois
tremblement de terre, tsunami, accident nucléaire – le 11 mars 2011, ce sont trois  catastrophes 
à la fois qui ont mis le Japon en état d'urgence et d'exception. une tragédie humanitaire d'une 
gravité insoupçonnée et un fait très inhabituel pour action medeor d'aider un grand pays 
 industrialisé.

La terre a tremblé à 14h46. Quelques minutes plus tard, le 
plus grand séisme de l'histoire du Japon a déclenché des 
vagues gigantesques. Elles détruisent une bande du littoral 
sur un bon millier de kilomètres. Dans la centrale nucléaire 
de Fukushima, les systèmes de refroidissement tombent 
en panne. La menace nucléaire occulte rapidement sur la 
situation de détresse extrême : des dizaines de milliers de 
personnes sont mortes à cause du tsunami, des centaines 
de milliers perdent leur toit suite aux catastrophes, doivent 
être évacuées ou fuient leur région. Il n'y a plus d'électri-
cité, l'eau, les carburants et les aliments se font rares.

Des dons – pour le Japon aussi
Aider ou pas ? – Voici une question qui ne se pose que ra-
rement pour Alexandra Geiser à Tönisvorst. Chez medeor, 
elle coordonne l'aide humanitaire dans les pays à travers 
du globe où il faut intervenir. Des dons pour un pays haute-
ment développé prêtent à polémique. Eu égard à l'énormité 
des dégâts, les collaborateurs de medeor décident d'aider 
quand même. action medeor soutient ainsi les deux orga-
nisations partenaires locales, AAR Japon et NICCO. Cette 
aide profi te avant tout aux personnes âgées, aux enfants et 
adultes handicapés et aux individus traumatisés. Ensemble 
avec l'alliance Aktion Deutschland Hilft (ADH), action me-
deor soutient les mesures d'aide de ses partenaires dans 
ce projet avec un montant de 830 000 euros.

Une aide rapide et une prise en charge psychologique
La situation dans les abris provisoires, immédiatement 
après la catastrophe, s'avère dramatique. Avec le soutien 

d'action medeor et en concertation étroite avec les 
autorités locales, les secouristes japonais fournissent aux 
réfugiés le strict minimum, des aliments, médicaments, 
vêtements, articles d'hygiène et couvertures notamment. 
Une équipe mobile de médecins soigne les blessés et les 
malades dans les abris de fortune. Au cours de l'année, 
l'action se concentre sur la reconstruction, la distribution 
de moyens de secours essentiels tels que des groupes 
électrogènes et sur la prise en charge des survivants 
traumatisés. Avec l'aide de psychologues et de travailleurs 
sociaux, ils peuvent lors d'offres thérapeutiques apprendre 
à assimiler les événements traumatiques vécus – même 
après la fi n du projet.

Des groupes électrogènes mobiles garantissent aux familles avec 
des enfants ayant particulièrement besoin de soins de disposer de 
courant, même en cas de pannes du secteur.
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Avec l'espoir d'y trouver de la nourriture et de l'eau, des 
gens affamés d'Ethiopie, de Kenya, de Somalie et du 
sud du Soudan viennent se réfugier dans des camps 
surpeuplés. Ils doivent tout d'abord bénéficier de soins 
médicaux. Ils sont marchés des journées entières à travers 
le désert. Leur bétail est crevé, leurs pâturages et leurs 
champs sont desséchés. De surcroît, les gens sous-
alimentés sont nettement plus sensibles aux maladies des 
voies respiratoires ou diarrhées, souvent avec une issue 
fatale. Des perfusions et des médicaments administrés 
rapidement peuvent sauver des vies.

Préparer des colis à un rythme d'enfer – à Tönisvorst 
et à Dar es Salaam.
medeor aide rapidement. Pas seulement les réfugiés dans 
les camps, mais aussi les populations dans les régions dif-
ficiles d'accès, pour empêcher qu'ils ne quittent leur pays. 
Mi-juillet, la première livraison de médicaments part déjà de 
Tönisvorst. Un avantage logistique décisif : les colis tran-
sitent via la succursale tanzanienne à Dar es Salaam pour 
arriver par des chemins courts dans la région touchée. Les 
colis contiennent des aliments spéciaux et reconstituants, 
des perfusions, antibiotiques et antalgiques, mais aussi 
des comprimés et filtres destinés assainir l'eau. Jusqu'à la 
fin de l'année, plus de 19 tonnes de marchandises d'une 
valeur de 217 000 euros auront été envoyés par medeor 
dans des camps de réfugiés au Kenya et en Ethiopie, 
mais aussi à de nombreux postes de santé au nord-est 

Aide humanitaire

Afrique de l'Est : 19 tonnes d'aide alimentaire pour la 
Corne de l'Afrique
Des saisons de pluie qui ne sont pas venues en temps voulu et la hausse des prix des céréales 
ont entraîné en été 2011 une sécheresse extrême et la famine en Afrique de l'Est. Pour la premi-
ère fois depuis 30 ans, les Nations Unies parlent officiellement de famine. 13 millions de person-
nes en sont touchées. medeor aide rapidement – grâce aussi à ses propres structures locales.

du Kenya, au nord de la Tanzanie et en Somalie. Deux 
partenaires apportent une contribution essentielle à l'aide 
contre la faim : l'œuvre sociale du Lions Club allemand 
a collecté 500 000 euros pour des médicaments et des 
filtres d'eau. Un seul de ces filtres permet de rendre 
jusqu'à 1 200 litres d'eau par jour potable – medeor en a 
expédié 21 avec l'aide des Lions. Grâce à la fondation Re-
gine-Sixt-Kinderhilfe, medeor peut expédier ensemble avec 
Aktion Deutschland Hilft (ADH) environ 600 kilos d'aliments 
d'urgence dans la région touchée par sécheresse.

action medeor — Aide humanitaire

Ensemble avec son partenaire kenyan MEDS, medeor livre des 
médicaments de base et des consommables pour soins médicaux à 
des établissements de santé. 
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action medeor en Tanzanie : 
Accès plus facile aux médicaments

L'aide d'action medeor prend un chemin court : 
grâce à action medeor International Healthcare. 
La filiale 100 % d'utilité publique à Dar es Salaam 
fournit des médicaments de grande qualité à un prix 
abordable à des institutions de santé religieuses et 
non commerciales.

Le grand nombre de petites et grandes missions 
sont le socle de la santé publique en Afrique. 
L'entrepôt de médicaments en Tanzanie a apporté 
son aide à 200 institutions en 2011 et livré des médi-
caments pour un montant d'un peu plus d'un million 
d'euros dans le pays entier - jusqu'aux coins les plus 
reculés. Cette aide est financée par l'intermédiaire 
de dons de l'association allemande ainsi que par 
des suppléments de prix sur les médicaments qui 
couvrent les charges d'exploitation. medeor travaille 
exclusivement avec des fournisseurs agréés et des 
fabricants fiables. Des commissaires aux comptes 
externes vérifient tous les ans le travail.

En 2011, la succursale a reçu un nouveau directeur 
en la personne de Karl-Friedrich Steinhausen. 
L'équipe a en outre été renforcée, de sorte que les 
employés de bureau et le personnel de l'entrepôt 
aient maintenant cinq professionnels à leurs côtés 
pour assurer un suivi pharmaceutique sur place. En 
2012, l'accent sera mis sur l'assurance de qualité, 
notamment sur la qualification des fournisseurs 
et une coopération avec la faculté de pharmacie 
à Dar es Salaam en vue d'essais analytiques des 
médicaments.

Joseph (à gauche) reçoit des médicaments contre la tuberculose 
au poste de santé. Pour les obtenir, il accepte chaque semaine de 
parcourir une distance de 20 km.

La pluie arrive – l'aide continue
A l'automne tombent les premières gouttes de pluie. Il 
pleuvra beaucoup. Ce qui est prometteur d'espoir amène 
d'autres dangers. Les voies d'accès, déjà difficilement 
praticables, sont inondées. Les épidémies peuvent se 
répandre rapidement dans les camps surpeuplés des 
réfugiés. Jusqu'à la prochaine récolte en août 2012, 
medeor poursuivra ses livraisons de médicaments à la 
Corne de l'Afrique. L'organisation d'aide apporte en outre 
son soutien à la mise en place de structures qui s'inscri-
vent davantage dans le long terme. Ces projets aident à 
améliorer la disponibilité de médicaments à l'avenir et à 
apporter des changements positifs aux conditions de vie 
des gens à long terme.

action medeor — Aide humanitaire

Le pharmacien Christoph Bonsmann est responsable en tant que 
directeur de la succursale de medeor en Tanzanie.
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A la fin de l'été 2011, un lac brunâtre recouvre la province 
Sindh au sud du Pakistan, à la frontière avec l'Inde. 
20.000 km2, soit une superficie équivalente à celle du 
Land allemand de Mecklembourg-Poméranie-Occidentale. 
Une année après la grande crue, la population est surprise 
par des précipitations de mousson les plus fortes depuis 
de nombreuses années. A nouveau, les récoltes sont 
détruites. A nouveau, ce sont les plus pauvres qui sont 
touchés. Plus de cinq millions de personnes sont concer-
nées, dont 1,6 million environ se retrouvent sans abri.

Une aide d'urgence rapide et de l'éducation sanitaire
Des bâches pour protéger de la pluie, des articles d'hy-
giène, des moustiquaires ou tout simplement des seaux 
pour transporter de l'eau – medeor et son partenaire local 
PVDP fournissent à plus de 7 000 familles les produits de 
première nécessité. Souvent dans des conditions pénibles 
: beaucoup de routes ne sont plus praticables, parfois les 
secouristes doivent se rendre à pied chez les sinistrés. 
Dans les camps de tentes improvisés, les conditions 
d'hygiène sont catastrophiques, l'eau un milieu idéal pour 
faire éclore des moustiques. La malaria, des maladies 
cutanées et des voies respiratoires se répandent. Des 
équipes médicales se déplacent sans cesse. Ils examinent 
300 malades par jour, soignent des plaies, fournissent 
des médicaments, expliquent des précautions d'hygiène. 
Avec l'aide de medeor, ils arrivent à s'occuper de plus 
de 30 000 victimes des inondations en quelques mois 
seulement.

Aider pour s'aider soi-même
medeor accompagne les gens de la province Sindh dans 
la mise place leur propre système de santé basé sur les 
communes. A l'horizon de 2013, douze centres de santé 
doivent exister, des sages-femmes et des auxiliaires 
médicaux être formés, des campagnes de vaccination et 
d'éducation sanitaire menées. 31 000 individus dans 208 
petits villages en profiteront. D'autres projets aussi sont 
menés pour encourager les populations à mobiliser leurs 
forces de s'aider elles-mêmes. Ainsi, elles sauront mieux 
se protéger en cas d'inondations futures.

Aide humanitaire

Pakistan : inondations sur inondations
Après l'aide d'urgence en 2010, medeor travaille au Pakistan à la reconstruction et au 
développement. A la fin de l'été 2011, une nouvelle crue complique les travaux et oblige 
même par moments à les stopper complètement. L'aide au développement doit se transformer 
rapidement en aide humanitaire face à une catastrophe naturelle.

Des équipes de médecins pakistanais soignent dans leurs cliniques 
mobiles des familles dans les régions inondées. Le seul accès pour 
celles-ci à un système de santé et de soins. 

action medeor — Aide humanitaire
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Aide humanitaire

Haïti : péniblement, mais on avance 
Deux ans après le tremblement de terre Plus de 500 000 personnes sont toujours sans abri, la 
situation politique reste instable. Janika Simon coordonne le travail pour medeor. Depuis deux 
ans elle vit à Port-au-Prince. Au milieu des décombres et des villes de toile elle entrevoit aussi 
de nouveau début, des opportunités et de l'espoir.

Trois mots clés reviennent dans tous les comptes 
rendus : corruption, criminalité et choléra. Comment 
vivez-vous la situation sur place ?
C'est vrai, Haïti a de nombreux problèmes à surmonter, le 
travail n'avance que lentement. Mais nous ne devons pas 
oublier : il ne s'agit pas seulement de reconstruire un pays 
dévasté par un tremblement de terre, mais de consolider 
et de stabiliser un pays dont les structures sont faibles en 
général.

Où voyez-vous les plus grands progrès, où les plus 
grandes difficultés?
De l'électricité, de l'eau potable, de la nourriture, des 
soins médicaux, l'éducation, le travail – ici on manque 
de tout. Ceci ne concerne pas seulement les victimes du 
séisme, mais la vie quotidienne de la plupart des Haïtiens. 
Trouver un échappatoire à ce cercle de misère est difficile. 
Les progrès se réalisent à petite échelle, dans quelques 
communes, quelques projets. La coordination gouverne-
mentale fait défaut tout comme l'application de mesures 
dans l'ensemble du pays. Sans la stabilité apportée par 
des conditions cadre de l'Etat, il s'avère difficile d'aider 
durablement.

Sur quoi s'est concentré votre travail en 2011 ? Quel 
bilan en tirez-vous ?
Nous avons démarré les premiers projets en matière de 
santé publique à plus long terme. Ce qui compte aussi 
beaucoup : l'éducation en matière de prévention. En 

effet, la situation catastrophique sur le plan de l'hygiène 
a entraîné la grave épidémie de choléra à la fin de l'année 
2010. Nous avons entretenu un centre de traitement 
pour malades du choléra, construit des latrines et donné, 
grâce à une installation de filtration d'eau, accès à 15 000 
personnes à de l'eau propre et potable. Nous soutenons 
par ailleurs la production locale de médicaments. Nous 
coopérons avec des laboratoires pharmaceutiques, propo-
sons des formations en matière de GMP et de contrôle de 
qualité. Un élément déterminant : nous avons réussi à éta-
blir des partenariats solides, qui apporteront leur marque et 
leur garantie à notre engagement de demain aussi.

Comment le travail va-t-il continuer ?
Ensemble avec la fondation RTL, nous avons lancé trois 
projets d'envergure, un quatrième est dans les starting-
blocks. Ces projets nous permettent effectivement de 
travailler à la consolidation de structures dans le domaine 
de la santé. Nous renforcerons les conseils pharmaceu-
tiques professionnels. Les premières formations avec des 
fabricants haïtiens auront lieu dès le printemps.

Qu'est-ce qui vous motive ?
Je rencontre tous les jours des gens qui me racontent leur 
histoire. Je vois tous les jours des enfants de rue qui ne 
peuvent pas aller à l'école, alors que c'est ce qu’ils sou-
haiteraient le plus. Tous les jours je vois qu'il y a encore 
beaucoup de travail qui nous attend. Cela suffit pour me 
motiver.
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des projets de santé ont des effets dans la durée et 
 durablement
La santé est un droit de l'homme. or, ce droit reste lettre morte pour un grand nombre 
d'individus de notre planète. améliorer la santé durablement dans les pays pauvres et lutter 
 contre des maladies telles que le vih/Sida, la malaria et la tuberculose, voici les objectifs 
des projets mis en œuvre dans le cadre de l'aide au développement.

Lorsque l'accès aux soins est limité, ce sont surtout les 
enfants en bas âge, les femmes enceintes, les mères ainsi 
que les minorités sociales et ethniques qui sont particulière-
ment en danger. Des projets de santé menés par medeor en 
Afrique, Asie et Amérique latine sont donc particulièrement 
dédiés à ces groupes de population. La prévention et la 
protection en matière de maladies qui touchent plus parti-
culièrement les pauvres, comme la malaria, le VIH/Sida et la 
tuberculose, en sont des éléments majeurs. Mais il est tout 
aussi important de mettre en place des services de santé de 
base pour assurer un minimum de soins médicaux.

Des changements durables sur place par la population 
locale
Les projets d'aide au développement sont conçus dans la 
durée et plutôt complexes. Comme dans un engrenage, 

ils imbriquent l'aide à plusieurs niveaux : ils englobent 
autant des mesures de prévention et d'éducation sanitaire 
que l'accompagnement médical et des conseils aux 
malades ou encore des stages et la formation d'auxiliaires 
médicaux locaux qui s'occupent ensuite à partager leurs 
connaissances. Un aspect essentiel pour réussir en 
profondeur est l'implication active de la population par 
medeor. Les individus ne profi tent pas seulement d'une 
meilleure offre médicale, mais aussi de travaux d'éduca-
tion et d'information. Chaque individu d'un tel projet de 
santé devient lui-même un important multiplicateur.

D'égal à égal, la qualité toujours en vue
Dans les projets de santé aussi, medeor travaille en étroite 
collaboration avec des organisations partenaires locales : 
toujours dans un esprit de dialogue, d'égalité et de respect 
de critères clairement défi nis pour que chaque projet soit 
une réussite. Mais quels sont les changements à moyen 
et long terme induits par les mesures de tels projets ? me-
deor accorde une grande importance à observer et évaluer 
l'effi cacité et la qualité. Des indicateurs préalablement 
défi nis servent à mesurer les objectifs atteints et l'achève-
ment d'un projet est dûment documenté. L'ensemble du 
partenaire de medeor et de ses partenaires collaborant à 
un projet bénéfi cient de formations régulières. En 2011, 
medeor a aidé 33 projets de santé en Asie, Afrique et 
Amérique latine, pour une valeur globale de 766 000 euros. 
58 pour cent environ de ce montant ont été fi nancés avec 
des fonds de tiers, à savoir le Ministère fédéral (allemand) 
pour la coopération économique, le Land de Rhénanie du 
Nord - Westphalie ainsi que la Fondation RTL.

« Au Guatemala, j'ai rencontré des femmes qui avaient déjà mis 20 enfants
au monde. Une vie triste au quotidien : de nombreux enfants meurent en 
bas âge. J'ai été particulièrement émue de voir à quel point les femmes 
ne savent rien de leur corps, de leurs droits. J'admire nos partenaires 
dans le projet qui mettent une patience infi nie au service de ces femmes 
pour les rendre plus fortes. » 

Barbara Kühlen
Responsable du domaine Aide au développement.

domaine — aide au développement
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Quand Philomena Adeh prend la parole, les hommes aussi 
écoutent. Cette femme pétillante aux nattes tressées est 
sage-femme traditionnelle. A Gbi Kledzo, une ville de ban-
lieue de Hohoe dans la région de la Volta au Ghana, elle 
jouit de la confiance et de l'estime de la population. Ce qui 
en fait une aide précieuse dans la lutte contre la mortalité 
maternelle, un des objectifs du millénaire des Nations-
Unis, qui lui donne pourtant bien du souci. L'objectif est 
une baisse de 75 pour cent – mais à ce jour, il n'y a guère 
de progrès à noter.
	 Une femme enceinte a déjà une jambe dans la tombe, 
dit un dicton africain. Que Philomena Adeh connaît bien 
sûr. La mortalité maternelle est particulièrement élevée 
au Sud Sahara. Dans la région de la Volta, le nombre 
des décès a même augmenté et présente désormais un 
des taux les plus élevés au monde. Une hémorragie, une 
septicémie ou la malaria en sont une des causes tout 
comme la grande distance avec l'hôpital le plus proche. 
L'éducation sanitaire, les équipements médicaux et les 
soignants qualifiés font défaut.

Les sages-femmes sauvent des vies
La plupart des femmes du district Hohoe accouchent chez 
elles, seulement aidées par des femmes sans réelle forma-
tion. Elles ont appris leurs connaissances traditionnelles 
par leur mère ou le « Learning by doing », c'est-à-dire sur 
le tas. C'était aussi le cas pour Philomena Adeh. En 2008, 
elle a alors suivi une des formations proposées par action 
medeor et l'organisation partenaire locale ATBAWA. Elle y 

a appris les bases d'obstétrique et d'anatomie, mais elle a 
surtout appris à détecter les risques et à intervenir en cas 
de danger. A la fin de sa formation, elle a reçu en cadeau 
une « boîte de sage-femme », des moustiquaires et une 
solution d'électrolyte à même de sauver des vies. Depuis 
elle a accompagné 57 mamans, toutes en bonne santé, 
raconte-t-elle fièrement.
	 Grâce à medeor, 80 femmes dans 30 communes ont 
pu bénéficier d'une telle formation depuis 2008, soit un 
quart des accoucheuses actives dans le district de Hohoe. 
Un nouveau projet pour 40 autres femmes démarre en 
2012. action medeor n'intervient pas seulement dans la 
formation de sages-femmes au Ghana, mais aussi en 
Ouganda et au Guatemala. Dans les villages reculés, elles 
sont un élément indispensable du système de santé et 
assurent un suivi adéquat des femmes enceintes.

L'éducation sanitaire mène au but
Une des priorités du travail des accoucheuses tradition-
nelles : l'éducation sanitaire. A Totonicapán, sur le haut 
plateau du Guatemala, par exemple, les femmes savent 
désormais bien plus sur le planning familial, la grossesse 
et la préparation à l'accouchement. Elles ont appris, avec 
l'aide de medeor, à prendre davantage conscience de 
leur corps et d'en prendre soin avec davantage d'auto-
détermination. Or, jusqu'à ce que toutes les femmes à 
Totonicapán ne connaissent leur corps et leurs droits, 
la route est encore longue – et des sages-femmes bien 
formées sont des béquilles précieuses sur cette voie.

Aide au développement

Ghana : le grand problème de la mortalité maternelle 
Toutes les 90 secondes, une femme meurt pendant sa grossesse ou des suites de l'accouchement. 
Plus de 350 000 femmes chaque année. Il suffirait déjà de sages-femmes pour empêcher bon 
nombre de ces décès. Mais les sages-femmes qualifiées sont rares. medeor intervient en faveur 
des futures mamans par des formations continues et des actions d'éducation sanitaire.
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domaine — Conseils pharmaceutiques

Cette organisation de conseils pharmaceutiques spé-
cialisés met l'accent sur le développement durable. Afi n 
d’améliorer effi cacement et durablement l’accès aux soins 
médicaux dans les pays pauvres, medeor encourage la 
formation qualifi ante de partenaires locaux. Celle-ci leur 
permet de travailler en autonomie et de devenir indépen-
dants d’importations onéreuses et d’aide de l’extérieur. 
 L’amélioration des structures et le transfert des savoirs 
s’effectuent à plusieurs niveaux : medeor forme des pro-
fessionnels, apporte sur place son concours à la produc-
tion et au développement de médicaments tout comme 
à la mise en place de points de distribution locaux. Cette 
organisation d’aide s’occupe également de l’assurance 

qualité dans la fabrication et la distribution pharmaceu-
tiques. L’objectif majeur des conseils pharmaceutiques est 
d’offrir un meilleur accès à des médicaments qui offrent 
une grande qualité tout en restant abordables. Sur le plan 
régional, le travail concerne essentiellement l’Afrique de 
l’Est et de l’Ouest ainsi que Haïti. Plus concrètement, 
medeor propose des ateliers et des stages de formation 
en « Bonnes pratiques de la fabrication de médicaments 
» (Good Manufacturing Practice = GMP), en contrôle 
de qualité et en développement de produits. A cette fi n, 
medeor intensifi e aussi sa coopération avec des organi-
sations internationales telles que l’Organisation Mondiale 
de la Santé. Des experts seniors issus de l’industrie 
pharmaceutique y transmettent leurs connaissances à titre 
bénévole. Ils accompagnent les formations, mais vérifi ent 
aussi les installations de production. En 2011, action 
medeor a organisé trois ateliers, en Tanzanie, au Kenya et 
à Haïti. Un autre axe en vue de transmettre des connais-
sances professionnelles a été la distribution de d'ouvrages 
spécialisés dans le domaine pharmaceutique, en coopéra-
tion avec d’autres partenaires, à des institutions de santé, 
notamment en Afrique.
 Plus encore : le développement local de médicaments 
bénéfi cie désormais, avec le laboratoire d’enseignement 
et de recherche de l’université Muhimbili à Dar es Sa-
laam, d’un site majeur. Ainsi, les chercheurs ont travaillé 
l’année dernière sur les différentes formes galéniques de 
médicaments contre le Sida ; leur travaux ont notamment 
porté sur un sirop combiné pour enfants, qui est plus 
facile à doser et à administrer que des préparations 
classiques.

« Ce sont toujours plus de 1 000 enfants par jour qui s'infectent avec le VIH 
par l'intermédiaire de leur mère. Voici la triste réalité. Pour empêcher que le 
Sida ne se déclare, les nourrissons et enfants en bas âge doivent recevoir le 
plus tôt possible un traitement médicamenteux adapté à leur condition. Je 
suis heureuse que nous ayons mis en place en Tanzanie un laboratoire qui 
développe désormais des médicaments contre le Sida pour les enfants aussi. »

Christine Häfele-Abah
Responsable du domaine Conseils pharmaceutiques

indépendance et qualification grâce au transfert de 
connaissances 
Là, où des millions d’individus n’ont pas d’accès à des médicaments de grande qualité à prix 
avantageux, on constate l’insuffisance de l’infrastructure médicale et de professionnels qualifiés. 
par la transmission de connaissances pharmaceutiques spécialisées, action medeor améliore 
efficacement les soins de santé dans les pays pauvres.
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Ce laboratoire d'enseignement et de recherche permet de former 
des étudiants en pharmacie et des professionnels du domaine 
pharmaceutique en collant à la pratique.
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Trois lettres pour faire une grande différence : GMP.
Elles abrègent le terme Good Manufacturing Practice - à 
savoir les directives internationalement applicables émises 
par l'OMS pour la fabrication de médicaments de qualité 
dans le monde entier. Un facteur déterminant pour leur 
application : des professionnels qualifiés. Mais c'est juste-
ment là où le bât blesse le plus souvent pour les fabricants 
dans les pays en voie de développement.

Option renforcée « Bonnes pratiques de fabrication »
medeor soutient pour cette raison, depuis de longues 
années déjà, la formation continue du personnel pharma-
ceutique par l'intermédiaire de stages internationaux. En 
2011, l'organisation d'aide a ainsi coopéré avec la GIZ 
(société allemande pour la coopération internationale) et 
l'OMS pour offrir deux formations approfondies au Kenya 
et en Tanzanie. Ces pays ont besoin d'un meilleur accès 
de la population à des médicaments essentiels, entre 
autres pour lutter contre la malaria et le VIH/Sida. Ces for-
mations aident à améliorer la qualité des médicaments et 
de les rendre ainsi aussi plus compétitifs pour les marchés 
internationaux. Plus de 60 professionnels du Kenya, de 
la Tanzanie, de l'Ouganda, du Ruanda, du Malawi et de 
la République du Congo ont assisté à des ateliers pour 
se familiariser avec le développement, la production et le 
contrôle de la qualité ainsi qu'avec l'établissement des 

directives GMP internationales. Le plus : grâce au « Pharm 
R&D Lab » à Dar es Salaam, les stagiaires ont pu tester 
tout de suite leurs connaissances dans la pratique. Ce 
laboratoire d'enseignement et de recherche de l'Université 
Muhimbili bénéficie depuis 2007 du soutien de medeor.

Fabriquée en propre : une aide durable
Un jalon important en 2011 : en décembre, medeor a 
inauguré une installation de production conforme aux 
normes de l'OMS à Arusha en Tanzanie. A partir de 
2012, ce sont des médicaments de base de grande 
qualité et vendus à des prix avantageux, entre autres des 
médicaments contre le Sida, qui y quittent les lignes de 
production. L'objectif vise 100 millions de comprimés 
pour 100 000 d'individus par an. medeor forme en même 
temps des spécialistes en pharmacie. Ils devront prochai-
nement exploiter eux-mêmes l'usine. Christoph Bonsman 
a suivi le chantier sur place pour le compte de medeor. 
Une mauvaise infrastructure et des pannes de courant 
à répétition lui ont compliqué la tâche. L’installation de 
production, cofinancée par l’UE et soutenu par medeor 
d’un montant de 500.000 euros, est un investissement de 
grande importance dans un des pays les plus pauvres de 
toute l'Afrique, dit le pharmacien : « Cela crée des emplois 
et rend le pays moins dépendant du marché mondial. » De 
l'aide pour s'aider soi-même et ce, durablement.

Conseils pharmaceutiques

Afrique de l'Est : medeor renforce l'industrie pharmaceu-
tique locale
L'accès à des médicaments de qualité reste souvent proscrit pour les habitants de pays pauvres :
les produits de marque importés sont la plupart du temps hors de prix, les alternatives à un  
prix abordable en revanche souvent de qualité douteuse. medeor investit pour cette raison dans 
la mise en place et l'extension de structures locales et dans la qualification professionnelle.  
Par exemple au Kenya et en Tanzanie.
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18 action medeor — Partenaires locaux

Une caractéristique essentielle du travail d'action medeor 
est la collaboration étroite avec des organisations 
partenaires locales dans des régions concernées par 
des projets. Il en résulte de nombreux avantages pour 
le projet : les collaborateurs des organisations non 
gouvernementales locales connaissent la situation et les 
structures en matière de santé sur place. En impliquant 
ainsi la population, medeor peut adapter et planifier son 
soutien de manière optimale en fonction des besoins. Les 
personnes mêmes impliquées dans un projet deviennent 
d'importants multiplicateurs : lors de manifestations 
d'éducation et d'informations sanitaires, de formations ou 
d'entretiens de conseils, elles transmettent leur savoir et 
sont ainsi un vecteur immédiat d'une amélioration durable 
de la situation sanitaire sur place.

Pour travailler efficacement, il faut des règles claires
Une confiance réciproque et un dialogue permanent d'égal 
à égal sont les caractéristiques de tout bon partenariat. 
Elles sont la base du succès, mais ne suffisent pas à le 
garantir. C'est pourquoi medeor accorde une grande 
importance à une concertation et une entente de toutes 
les parties prenantes dans un projet donné, avant tout 
partenariat dans le cadre de ce projet, sur les besoins, les 
attentes, la faisabilité et les objectifs à atteindre. medeor 
a en outre défini des critères à respecter impérativement 
pour la réalisation de tout projet. Ces critères sont d'au-
tant plus déterminants que l'association d'aide apporte 
son soutien à des organisations partenaires dans des 
pays où l'instabilité politique, des conflits ou l'absence 
d'infrastructure font que le travail ne se déroule pas 
toujours sans heurts.

18

L'aide arrive au bon endroit — grâce aux partenaires 
locaux
Comment fait medeor pour s'assurer que les médicaments arrivent vraiment là où sont les 
besoins urgents ? Toute une série de critères garantissent que les projets sont efficacement 
réalisés sur place, que les risques sont minimisés et que les défis sont relevés avec une 
orientation sur les solutions.
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19action medeor — Partenaires locaux

Les critères d'une réalisation de projet réussie

medeor examine attentivement les demandes ainsi que les demandeurs, entre 
autres quant aux besoins, à la faisabilité, au financement, à la durabilité et aux 
références.

medeor définit les droits et obligations de toutes les parties contractuelles 
précisément dans les contrats de projet.

Des comptables locaux et des commissaires aux comptes externes s'occupent 
du volet financier. medeor effectue en plus ses propres contrôles approfondis.

medeor assure, par l'intermédiaire de contacts étroits, de visites et de rapports, 
un suivi constant et très étroit.

medeor mesure les progrès et succès d'un projet moyennant des indices définis 
en commun.

Les partenaires d'un projet font des rapports détaillés sur leurs activités et 
progrès.

medeor vire les fonds affectés à un projet par échéances et en vérifie l'utilisation 
à bref délai.

En cas de problèmes, medeor cherche ensemble avec les partenaires comment 
les résoudre.

En cas de suspicion d'utilisation abusive de fonds, medeor engage des contrô-
leurs locaux pour qu'ils effectuent rapidement des visites de contrôle sur place.

En cas de fraude avérée, medeor met immédiatement un terme à la coopération 
avec le fautif, réclame le remboursement des fonds et inscrit l'organisation sur 
une « liste rouge ».

Il y a des échanges continuels avec les partenaires d'un projet. 
Toutes les étapes et mesures font l'objet d'une concertation.

Examen 

Contrats

Comptabilité

Suivi

Mesure des succès

Documentation

Paiement par échéances

Recherche de solution

Contrôle

Liste rouge
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Aide fournie 2009 2010 2011

Conseils pharmaceutiques 0,766 0,120 0,210

Projets de coopération de développement 1,117 0,920 1,190

Projets d'aide humanitaire 0,521 0,450 2,020

Projets de travail de formation 0,227 0,330 0,300

Aide d'urgence et en cas de catastrophe 3,950 9,250 5,275

Approvisionnement en médicaments de base 4,760 2,650 4,940

Total 11,341 13,720 13,935

Tableau de l'aide 
apportée en millions d'euros

Médicaments et équipements expédiés 2009 2010 2011

Cession à prix coûtant 5,310 4,690 3,760

Cession en échange de don 3,400 7,190 3,987

Total 8,710 11,880 7,747

Répartition régionale des aides 2009 2010 2011 2009 2010 2011

Cession à prix coûtant Cession en échange de don

Afrique 3,728 3,007 2,758 2,288 2,892 2,738

Asie 0,678 0,593 0,456 0,742 2,737 0,436

Amérique centrale 0,379 0,788 0,301 0,267 1,515 0,292

Amérique du Sud 0,365 0,165 0,141 0,086 0,035 0,136

Europe de l'Est 0,115 0,068 0,091 0,010 0,007 0,088

Océanie 0,049 0,069 0,070 0,003 0,003 0,070

Total 5,314 4,690 3,817 3,396 7,190 3,760

Dons collectés 2009 2010 2011

Dons d'argent (y compris cotisations des membres, dons via amendes et dons via vente de cartes de vœux)

– Dons pouvant être affectés librement 3,437 5,982 4,171

– Dons ciblés 0,326 0,332 2,428

Dons en nature 2,209 4,783 1,907

Total 5,972 11,097 8,506
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Actif Euros Euros
(exercice précédent)
milliers d'euros

A.	 ACTIF IMMOBILISE

I.	 Immobilisations incorporelles 69 556,50 92,3

II.	 Immobilisations corporelles 3 476 666,72 3 614,9

III.	 Immobilisations financières	  116 308,35 3 662 531,57 116,1

B.	 ACTIF CIRCULANT

I.	 Stocks

1.	Matières premières, consommables, carburants 2 284 912,89 2 378,9

2.	Acomptes versés 0,00 2 284 912,89 0,5

II.	 Créances et autres éléments d'actif

1.	Créances sur clients et comptes associés 380 160,27 373,7

2.	Créances sur entreprises avec lesquelles existe un 
rapport de participation 

164 953,41 183,0

3.	Autres éléments d'actif
	 Durées résiduelles supérieures à un an :

	 – Position 1 : 0 euro (exercice précédent : 0 euro)

	 – Position 2 : 139 693,40 euros (exercice précédent : 164 953,42 euros)

	 – Position 3 : 0 euro (exercice précédent : 0 euro)

92 872,47 637 986,15 88,2

III.	 Créances sur grands projets 649 626,96 981,5

IV.	 Valeurs mobilières

	A utres valeurs mobilières 58 897,00 58,9

V.	 Trésorerie en caisse et auprès d'établissements bancaires

1.	Caisse 4 808,45 12,4

2.	Banque 6 242 553,87 6 247 362,32 7 753,6

C.	 COMPTES DE REGULARISATION 7 820,16 9,3

13 549 137,05 15 663,3

Bilan au 31 décembre 2011

Passif Euros Euros
(exercice précédent)
milliers d'euros

A.	 PATRIMOINE NET

Situation au 01.01.20111 10 309 551,52 10 223,8

Variation des réserves 27 775,58 38,8

Résultat net 2011 	 107 472,09 46,9

Situation au 31.12.2011
– dont provenant de legs : 170 253,26 d'euros (Exercice précédent : 142 477,68 
euros)

10 444 799,19

B.	 PROVISIONS

Autres provisions 89 711,83 107,3

C.	 DONS/FONDS POUR PROJETS PAS ENCORE UTILISES 1 848 712,00 1 160,7

D.	 FONDS DE GRANDS PROJETS PAS ENCORE UTILISES 749 982,91 3 598,4

E.	 DETTES

1.	Dettes envers fournisseurs et comptes associés 95 892,52 168,9

2.	Autres dettes
–	 dont impôts : 23 028,70 euros (exercice précédent : 36 862,23 euros)
–	 dont dans le cadre de la sécurité sociale : 1 504,14 euros (exercice 

précédent : 7 955,12 euros)
Durées résiduelles inférieures ou égales à une année :
–	 Position 1 : 95 892,52 euros (exercice précédent : 168 952,77 euros)
– 	Position 2 : 320 038,60 euros (exercice précédent : 318 487,34 euros)

320 038,60 415 931,12 318,5

13 549 137,05 15 663,3

action medeor — Faits et chiffres
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Plan de gestion 2012

Plan de gestion 2012 en milliers d'euros

Dons d'argent et en nature 6 100 

Dons 2011 restant à utiliser 1 850 

Total 7 950 

Dépenses pour l'expédition de dons * 4 330 

Aide d'urgence et en cas de catastrophe * 400 

Projets d'aide au développement * 420 

Conseils pharmaceutiques * 200 

Marketing, communication et formation 1 800 

Administration 700 

Total 7 950 

* dépenses liées à des projets

Dépenses 2011

Vue d'ensemble des dépenses 2011 en milliers d'euros

Dépenses liées aux projets * ( aide en médicaments, 

réalisation de projets, conseils pharmaceutiques et de formation )

12 316

Dépenses de marketing et communication* 2 296

Charges administratives* 709

Total 15 321

* incl. charges de personnel

80,39 %
Projets et formation

14,98 %
Marketing et
communication

4,63 %
Administration

action medeor — Faits et chiffres
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alliances et réseaux : 
 Réaliser plus ensemble
action medeor est membre de nombreux réseaux et 
alliances. L'engagement dans des fédérations et réseaux 
de même que la collaboration avec d'autres associations 
d'aide contribuent à mieux cibler les intérêts et objectifs 
communs et à les mettre plus effi cacement en pratique.
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