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LE MOT DU PRESIDENT

Deux millions. C'est le nombre de patients qui ont bénéficié des
services apportés par ALIMA en 2022 ; une barre symbolique pour
la premiere fois atteinte par notre jeune organisation. Apres 13
ans d’existence, cette année a justement été caractérisée par une
conjonction de « premiéres fois ».

Pour la premiére fois, ALIMA a ouvert des bureaux hors d’Afrique
de I'Ouest et du Centre, jusqu’alors berceau de ses activités. La
motivation des équipes a permis a l'organisation de dépasser
les frontiéres de son foyer, de réaffirmer son identité d’'ONG
internationale. Depuis avril, les couleurs d’ALIMA sont imprimées
sur les blouses de soignants en Ukraine. Le premier bureau de
coordination européen d’ALIMA siege a Odessa, afin d’apporter
des soins indispensables aux populations fragilisées par la
guerre. Ailleurs, ALIMA ne peut rester immobile devant la crise
nutritionnelle qui frappe séverement I'Afrique de I'Est et explore les
possibilités d’y apporter son expertise auprés de populations d’une
extréme vulnérabilité - comme en Ethiopie.

Pour la premiére fois encore, ALIMA a vu ses activités de prise en
charge de la malnutrition aigué financées par des fonds autres que
ceux des bailleurs traditionnels. Les fondations s’intéressent de plus
en plus a notre organisation, reconnaissent la qualité de son travail
et sa capacité a transformer la médecine humanitaire®. Depuis cette
année, plusieurs d'entre elles ont décidé de nous faire confiance.
Grace a I'extension de la couverture permise par ces nouveaux
financements, nos équipesontprisencharge 70 % d’enfants souffrant
de malnutrition aigué sévére de plus qu'en 2021. Lan dernier, j'en
appelais au plaidoyer pour porter les approches innovantes de la
prise en charge de la malnutrition aigué. Cette année, mon veceu a

*Voir Focus OptiMA, page 15

été exaucé : ALIMA a porté une conférence d’envergure régionale
a Dakar, avec I'UNICEF, Action contre la Faim et I'International
Rescue Committee, des représentants de Ministeres de la Santé
de neuf pays d’Afrique de I'Ouest et du Centre, des partenaires
techniques et financiers. Ensemble, nous allons continuer a faire
bouger les lignes.

Pour la premiere fois enfin, 'engagement d’ALIMA pour le respect
de I'environnement dans ses opérations est pleinement reconnu
et financé en tant que tel. Un budget lui est dédié afin de réveiller
des comportements responsables pour notre planéte et la vie
des populations que nous soutenons, premieres victimes des
conséquences du changement climatique. Les bailleurs traditionnels
se sont emparés de cette problématique - c'est rassurant et
encourageant. ALIMA a été pionniére dans'écosysteme humanitaire
as’en saisir, et elle en restera un modele.

A travers ces trois exemples, ALIMA montre & nouveau qu’elle a la
force et les moyens pour endosser et embrasser la nouveauté, en
étre méme a l'origine.

Je tiens 3 adresser a toutes les équipes d’ALIMA et des ONGs
partenaires, a celles de nos partenaires opérationnels, scientifiques
et financiers, unimmense merci pour le travail accompli cette année,
en dépit de la volatilité des contextes sécuritaire et économique.
Malgré les difficultés, ALIMA continue a apporter son aide aux
populations les plus fragiles. Telle est sa vocation et elle demeurera
sa mission pour les années a venir. Nous avons la responsabilité de
continuer a porter haut les valeurs de notre organisation.



LE PONT HUMAIN ENTRE NOUS RESTE UNE
PRIORITE POUR LE MIEUX-ETRE, UN PREALABLE
POUR BIEN AIDER NOS BENEFICIAIRES ET

RENTRER DANS NOTRE MISSION SOCIALE. ¢ @

DR RICHARD KOJAN
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ALIMA : Soigner, Innover, Ensemble

Laraisond’étre d’ALIMA est de sauver des vies et de soigner les populations
les plus vulnérables lors de situations de crises et d’urgences sanitaires.
Son action repose sur une alliance entre des médecins, des ONG locales
et des organismes de recherche agissant au plus preés des patients, afin de
leur apporter une prise en charge de qualité et innovante.

Ainsi, ALIMA noue des partenariats étroits avec des ONGs locales : Alerte
Santé (Tchad), BEFEN (Niger), AMCP-SP (Mali), KEOOGO et SOS Médecins
Burkina Faso (Burkina Faso) et plus récemment DEMTOU Humanitaire
(Cameroun). Ces partenariats sont batis autour de la mise en ceuvre de
projets communs, caractérisés par un modéle de co-gestion inclusive,
excluant les logiques classiques de sous-traitance, de transfert de risques,
et de division des taches. Grace a cette alliance, ALIMA travaille main dans
la main avec les acteurs de premiére ligne - autorités locales, personnels

LES ASSOCIATIONS PARTENAIRES

Alerte Santé / Tchad

Depuis 2012, ALIMA travaille au Tchad en partenariat avec Alerte Santé.
Ensemble, ALIMA et Alerte Santé ont développé une expertise reconnue dans
la prise en charge des femmes et des enfants de moins de cing ans, dans la
réponse d’urgence en cas d’épidémies, ainsi que dans l'accés aux soins pour les
personnes déplacées et réfugiées.

BEFEN : Bien-Etre de la Femme et de 'Enfant au Niger

Au Niger, ALIMA travaille avec 'ONG nigérienne BEFEN. Ensemble, leurs
équipes médicales fournissent des soins médicaux gratuits aux enfants
souffrant de malnutrition aigué sévére et de maladies telles que paludisme,
diarrhée, infections respiratoires aigués, des soins liés a la santé de la
reproduction ainsi qu’une réponse aux urgences en cas d'épidémies et de
mouvements de populations.

de santé et communautés - afin d’apporter une réponse efficace, grace a
leur connaissance des besoins humanitaires et a leur proximité avec les
communautés.

Un modeéle de localisation de l'aide réussi

Fidele a 'engagement pris dans son cadre stratégique 2020-2022, ALIMA
est convaincue de la nécessité de renforcer les capacités locales afin de
pérenniser sa réponse humanitaire. C'est pourquoi l'organisation continue
a consolider les liens avec les ONG locales partenaires.

Par ailleurs, des rencontres avec des bailleurs de fonds et des ONGs
internationales se sont tenues en 2022 afin de leur présenter ce modéle de
partenariat. Elles avaient également comme objectif de faire du plaidoyer
pour une meilleure prise en compte du financement des organisations
internationales qui travaillent dans le sens de la localisation de l'aide.

AMCP-SP : Alliance Médicale Contre le Paludisme - Santé Population /
Mali

AMCP-SP est une ONG malienne qui intervient en priorité dans les domaines
de la santé, de la nutrition, de la recherche opérationnelle, et des urgences
humanitaires. ALIMA et AMCP-SP travaillent ensemble depuis 2011 pour
réduire la mortalité notamment due au paludisme, a la malnutrition et aux
autres maladies des enfants de moins de cing ans et des femmes enceintes.

KEOOGO et SOS Médecins / Burkina Faso

KEOOGO est une association burkinabé qui apporte des soins médicaux et
de réhabilitation aux enfants. SOS Médecins Burkina Faso est une association
nationale qui intervient sur des situations d’urgences sanitaires comprenant
la malnutrition et la prise en charge de personnes concernées par l'infection
VIH/SIDA au sein des populations a risque. ALIMA travaille en consortium
avec KEOOGO et SOS Médecins BF depuis 2012 afin de mettre en ceuvre des
projets médico-nutritionnels dans les régions du Nord et du Centre-Nord du
pays.




DEMTOU Humanitaire / Cameroun
DEMTOU Humanitaire intervient notamment dans les domaines de la santé, de la nutrition, de I'eau, I'hygiéne et I'assainissement, de la sécurité alimentaire
et des moyens d’existence, et mene des actions de cohésion sociale au Cameroun. ALIMA et DEMTOU Humanitaire ont développé leur relation en 2022 avec
un rapprochement au niveau opérationnel. Cette collaboration sera davantage renforcée dans les années a venir.
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*premiers secours psychologiques, soutien psychosocial, santé
mentale dans la pratique de soins médicaux, santé mentale des
équipes, consultations spécialisées psychotraumatismes

**dont 464 centres de santé et 47 hopitaux
**médical et paramédical






2022 : UNE ANNEE DE DEFIS, DU SAHEL A LUKRAINE

« Au Sahel, la dégradation de la situation sécuritaire et I'instabilité socio-
politique ne cessent de complexifier les actions des humanitaires. Le maintien de
nos opérations dans un tel contexte est exceptionnel et nous en sommes inquiets.
En 2022, une crise nutritionnelle a frappé de plein fouet des populations déja
vulnérables et régulierement davantage fragilisées par de multiples facteurs,
dont les conséquences du déreglement climatique, et cette année, l'inflation ,
économique. L

Préoccupée par cette crise, ALIMA a pris la parole pour alerter et faire réagir, .
en s’adressant aux médias et en unissant sa voix a celles d’autres organisations i L 4 / ‘ p——
humanitaires dans un communiqué de presse conjoint, et partenaires techniques
(UNICEF, PAM, FAO, OCHA). Nous avons répondu a toutes les questions des
journalistes en direct, sur les plateaux de France 24 et TV5 Monde par exemple,
ou lors de cafés presse, a Paris et a Dakar.

Puis nous avons voulu aller plus loin et provoquer le changement. Aux cotés —grad:
d’Action contre la Faim, International Rescue Committee et I'UNICEF, ALIMA ﬂ
a organisé une conférence régionale, a Dakar, avec des décideurs politiques de '

neuf pays d’Afrique de I'Ouest et du Centre et des partenaires techniques et

financiers. Notre objectif commun était de les convaincre de I'urgence d’adopter

les approches simplifiées de la prise en charge de la malnutrition aigué€, afin

d’espérer contenir ce fléau. Fin 2022, plusieurs ministéres de la Santé montraient

un intérét grandissant pour ces approches et nos équipes sont intervenues lors

d’ateliers nationaux sur le sujet au Mali, au Niger, en République démocratique '

du Congo et au Tchad. » =

Aussi, aux cotés de Médecins Sans Frontiéres, nous avons alerté sur les violences
et la crise nutritionnelle au Nord-Ouest du Nigeria, région peu priorisée par les
partenaires financiers. Au cours de I'année, nos activités ont finalement pu étre
financées, notamment grace aux Fondations comme GiveWell, CRI, Weiss Asset
Management (WAM) et Hilton dont le soutien nous est précieux. Laide de toutes
et tous est nécessaire pour continuer a lutter contre ce fléau. »

© AlieunéFaye /ALIMA

Dr Kader Issaley, Directeur des Opérations dALIMA




« Depuis sa création, la vocation d/ALIMA est de prendre soin des populations, de
sauver des vies. Jusqu’'alors, c'est essentiellement en Afrique que nos équipes ont
été déployées pour apporter une aide d'urgence. En avril 2022, pour la premiére
fois de notre histoire, nous avons décidé de mettre notre expertise d’intervention
en zones de crises au service des populations ukrainiennes. Sur place, des millions
d’hommes, de femmes et d’enfants avaient besoin d’'une aide humanitaire d'urgence.
De nombreuses structures de santé étaient endommagées voire détruites, le
personnel soignant et les médicaments manquaient.

ALIMA décide alors de concentrer ses opérations sur les Oblast de Mykolaiv et
Kherson, des régions proches du front au sud du pays, afin d’apporter des soins
de santé indispensables aux populations fragilisées par la guerre. Notre premier
bureau de coordination en Europe est ouvert a Odessa.

Fidele a notre modele d’alliance, nous avons collaboré immédiatement avec les
autorités et les associations locales, ainsi que le personnel de santé ukrainien. Cette
stratégie a permis a nos équipes de déployer un dispositif d'urgence en rapprochant
les soins de santé aux populations dans des zones peu accessibles a travers des
cliniques mobiles.

Au total, quatre axes d’action ont été privilégiés : I'appui aux soins chirurgicaux,
les soins de santé primaire, le soutien en santé mentale et la réhabilitation des
structures de santé endommagées.

Les zones de crises dues aux conflits armés ou aux catastrophes climatiques sont de
plus en plus nombreuses dans le monde et les besoins humanitaires ne cessent de
s’intensifier. Les équipes d’ALIMA ont beaucoup a apporter de leur expérience du
continent africain.

ALIMA a su tirer profit de ses expériences d’aide humanitaire en Afrique, pour
déployer des humanitaires africains dans d’autres régions du monde avec le
partenariat local comme base opérationnelle. En s’engageant en Ukraine,
ALIMA continue d’inscrire son empreinte sur la médecine humanitaire a I'échelle
internationale et au plus prés des patients. »

Dr Moumouni Kinda, Directeur général dALIMA

‘

www.alima.ngo [



REPONSE AUX URGENCES

En 2022, les équipes d’ALIMA ont pu, grace a un engagement sans faille, étre
aux cotés des populations touchées par des épidémies en Afrique®, tout en
organisant une réponse adaptée aux besoins des populations touchées par le
conflit en Ukraine. Pour cela, elles ont di faire face a de nombreux défis, dont les
difficultés d’acces et l'insécurité.

Aide aux populations déplacées en Ukraine

Suite a I'attaque de la Russie en Ukraine le 24 février 2022, 17,7 millions de
personnes étaient dans le besoin d’'une aide humanitaire. Les équipes ALIMA
présentes dans le pays depuis avril 2022 avec un bureau de coordination a
Odessa, ont travaillé en étroite collaboration avec les autorités locales afin de
réhabiliter les structures de santé endommagées par la guerre, organiser des
cliniqgues mobiles, soutenir des opérations chirurgicales, et sensibiliser sur les
violences sexuelles et sexistes. ALIMA a ainsi appuyé 10 hopitaux et 38 centres
de santé en fournissant des kits d’'urgence, des équipements médicaux et des
médicaments. Les équipes ont aussi réalisé des consultations en santé mentale
dans les villes de Mykolaiv et Kherson auprés de 1 000 personnes. Enfin, 4 718
consultations ont été réalisées par des médecins spécialistes grace aux cliniques
mobiles.

Urgence Ebola en Ouganda

En novembre 2022, le premier cas de maladie a virus Ebola issu de la souche
soudanaise a été déclaré dans la région de Mubende. De septembre a novembre,
neuf districts sanitaires ont été touchés, avec une létalité de 39 %. ALIMA a
appuyé les autorités sanitaires ougandaises dans les districts de Mubende et
Massaka. A Mubende, trois CUBEs (Chambres d’Urgences Biosécurisées pour
Epidémies) ont été déployées par des partenaires, avec I'appui des experts
techniques d’ALIMA, afin d’améliorer la prise en charge des patients.

N

© Myriam Renaud / ALIMA




A Massaka, 52 cas suspects ont été traités au centre de transit Ebola pendant
I'appui d’ALIMA. Une zone de triage des patients a également été aménagée pour
limiter les risques de propagation du virus. En plus des médicaments, ALIMA a pris
en charge la nourriture des patients et des accompagnants pendant toute la durée
de la prise en charge.

Ouverture de la mission Ethiopie

ALIMA est officiellement enregistrée en Ethiopie depuis le 5 décembre 2022. Les
équipes d’urgences ont mené des missions exploratoires dans les régions d’Afar et
Afder qui ont démontré la faible résilience du systeme de santé, 'accés limité aux
soins médicaux, des besoins en prise en charge malnutrition ainsi que la nécessité
d’une reconstruction des structures de santé.

Réponse d’urgence en République démocratique du Congo

En décembre 2022, suite a la reprise des violences par les groupes armés non
étatiques a I'est du pays, ALIMA a mis en place une réponse médicale d’'urgence
pour les personnes déplacées vivant dans des camps aux portes de Goma (région du
Nord-Kivu). Les équipes d’ALIMA y ont fourni des soins de santé primaire, dont le
dépistage et la prise en charge de la malnutrition chez les enfants, des consultations
médicales pour les femmes enceintes, une assistance aux accouchements et des
soins médicaux pour les victimes de violences sexuelles. ALIMA a également
participé a la lutte contre les épidémies de choléra et de rougeole, en soignant les
personnes touchées dans les camps de déplacés et en organisant des campagnes
de vaccination.

*Voir Epidémies et maladies émergentes, page 17

/%@ consultations médicales via la clinique mobile ALIMA

a Mykolaiv et Kherson en Ukraine

u/ ALIMA

@:Gwenn Débourt
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MALNUTRITION AIGUE

En 2022, la situation nutritionnelle a continué a se dégrader dans le Sahel. Elle
est aggravée par I'exacerbation de différents facteurs. Les conflits causés par des
groupes armés non étatiques radicaux font fuir des populations de leurs terres
; et en paralléle, les chocs climatiques (inondations, sécheresse, etc.), de plus en
plus violents et réguliers, entrainent la baisse des productions et le déplacement
des populations sinistrées. Ce contexte précarise davantage de populations déja
trés vulnérables.

Tandis que les indicateurs sont au rouge, les financements dédiés au traitement
de la malnutrition aigu€, devenue chronique, deviennent insuffisants. En 2022,
ALIMA et ses partenaires nationaux ont travaillé a faire adopter de nouvelles
approches, dites simplifiées, de la prise en charge des enfants souffrant de
malnutrition aigué, pour pouvoir faire face a I'explosion du nombre d’enfants
victimes de cette maladie (cf page 15, projet OptiMA). Cette stratégie a attiré de
nouvelles sources de financement, notamment de Fondations, qui encouragent
ALIMA a poursuivre ses efforts. Mais il reste a convaincre les ministéres de la
Santé nationauxet'Organisation mondiale de laSanté d’adhérer a ces approches.
C'est I'une des priorités d’ALIMA pour 2023.

Grace aux efforts des équipes, 215 719 enfants souffrant de malnutrition aigué
ont pu étre soignés par ALIMA en 2022, contre 116 168 en 2021.

Outre les approches simplifiées, différents programmes d’ALIMA permettent de
prévenir et soigner davantage d’enfants souffrant de malnutrition aigué :

e Le programme « 1 000 jours », qui offre des soins pré et postnataux aux
femmes enceintes, puis a leurs enfants jusqu’a 'dge de 2 ans ;

e Le programme PB-meéres, qui implique les familles et les sensibilise pour
qu'elles soient actrices du diagnostic précoce de la malnutrition chez leurs
enfants. Des agents de santé communautaires les forment au dépistage des
premiers signes de la malnutrition aigué, en particulier grace a l'utilisation
simple d’'un bracelet brachial tricolore.

© Alexandre Bonneau - Afroto / ALIMA

215719

enfants souffrant de malnutrition aigué pris en charge dont
27 825 enfants malnutris aigus séveres hospitalisés

%

o 718062
/O\ 9\ personnes formées a 'utilisation du bracelet PB-méres
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PROJET OPTIMA

Face a la détérioration constante de la situation nutritionnelle dans le Sahel, ALIMA
propose une stratégie innovante et simplifiée de prise en charge des enfants ]

L1
s

souffrant de malnutrition : OptiMA (Optimiser la prise en charge de la Malnutrition { ‘) ;FQQ 1 - o
Aigué), qui s'appuie sur : ¢ fe& 4@ i’,@# "h "y,
o o : : & \ 2 |

» une seule mesure anthropométrique - le Périmétre Brachial (PB) et les oedemes aes. @ : A . o

- pour le dépistage de la maladie; { ﬁ:ﬁ ¢ 4 ,a:l’:'; .
» unseul traitement - I'aliment thérapeutique prét a I'emploi - dont le dosage est LY .@ s Ly ~

réduit au fur et a mesure que I'état de I'enfant s’améliore ; % 5 . %

4.

» laformation des familles a la détection précoce de la malnutrition de leur enfant
grace au bracelet de mesure du PB. Un simple code couleur (vert, orange, rouge)
permet d’évaluer facilement la santé de I'enfant et de prévenir efficacement les
risques de complications séveres.
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Des études menées par ALIMA au Burkina Faso et en République démocratique
du Congo (RDC) montrent qu’adopter la stratégie OptiMA permettrait de soigner
davantage d’enfants malnutris aigus pour le méme cot.

(((\

En 2022, |a stratégie OptiMA a été déployée a grande échelle dans le district de \A
Ngouri au Tchad, et les données collectées ont été synchronisées sur un tableau
de bord informatique permettant I'analyse rapide de I'impact d’OptiMA dans
cette zone rurale, ou la prévalence de malnutrition aigué est trés élevée. En mars,
la revue médicale The Lancet Global Health a publié les résultats d’un essai clinique
randomisé mené entre 2019 et 2020 dans la province du Kasai, en RDC. Létude '
montre notamment qu'OptiMA a permis de prendre en charge 30 % d’enfants "
supplémentaires en utilisant 20 % d’aliments thérapeutiques préts a I'emploi en
moins. En juin, ALIMA, ACF, IRC et TUNICEF* ont uni leurs forces afin de sensibiliser
les décideurs politiques régionaux et internationaux aux approches simplifiées lors
d’'une conférence régionale a Dakar. Lobjectif : convaincre de I'urgence d’adopter
ces approches dans les protocoles nationaux pour prendre en charge plus d’enfants
malades.

28 359

enfants pris en charge sur I'ensemble de ces projets

*ALIMA (The Alliance for International Medical Action), ACF (Action contre la Faim), IRC (International Rescue Committee) et UNICEF (le
Fonds des Nations unies pour I'Enfance)

94%

taux de guérison des enfants pris en charge au Tchad
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SANTE MATERNELLE ET INFANTILE

Dans les pays d'intervention d’ALIMA, des millions de naissances ont lieu chaque
année adomicile, sans assistance médicale. Plus de la moitié des déces maternels
dans le monde surviennent en Afrique subsaharienne®, 40 % d’entre eux étant
concentrés en Afrique de I'Ouest et en Afrique centrale**. Pourtant, la majorité
de ces déceés sont évitables.

Afinde réduire lamortalité maternelle et infantile dans les zones touchées par les
conflits et les urgences humanitaires, ALIMA prend en charge les futures méres
tout au long de leurs grossesses, en leur offrant des consultations pré- et post-
natales, et en les accompagnant lors de leur accouchement. Ces soins s’étendent
aux enfants jusqu’a l'age de cing ans, et comprennent des consultations
pédiatriques, des soins nutritionnels ou encore des vaccinations de routine.

En 2022, les équipes médicales d’ALIMA ont continué leur appui aux centres
de santé et hopitaux de leurs zones d’'intervention pour prodiguer des soins
en santé maternelle et infantile de qualité. 92 000 femmes ont ainsi bénéficié
d’'une premiére consultation prénatale et plus de 54 000 accouchements ont été
assistés (soit 25 % de plus qu’en 2021) notamment via des césariennes. Plus d’'un
million d’enfants de moins de cing ans ont également été pris en charge dans des
centres de santé ou ont été hospitalisés, dont plus de 113 000 pour des diarrhées
ou encore plus de 256 000 pour des cas de paludisme.

*Atlas des statistiques sanitaires africaines, Organisation mondiale de la Santé
**Idem

1068 383

enfants de moins de cing ans pris en charge médicalement

54422

accouchements assistés



EPIDEMIES ET MALADIES EMERGENTES

Grace a la mobilisation de ses équipes, cette année, ALIMA a répondu a de
nombreuses flambées épidémiques dans ses pays d’intervention tout en menant des
projets de riposte a la pandémie de COVID-19.

COVID-19
Les équipes ALIMA ont continué de lutter contre la COVID-19 via la mise en
place de campagnes de vaccination en Guinée, au Mali, au Nigéria, en République
centrafricaine, au Tchad et en Mauritanie permettant de vacciner 2 millions de
personnes.

Maladie a virus Ebola

ALIMA a lancé une évaluation pour estimer les besoins et apporter une réponse
d’urgence aux populations affectées par la nouvelle épidémie d’Ebola en République
démocratique du Congo. Des activités de diagnostic précoce ont été menées, ainsi
que la gestion des cas suspects, l'orientation des cas confirmés et le renforcement
de la surveillance communautaire.

Fiévre de Lassa

Au Nigéria, ALIMA a appuyé le Centre pour le Contréle des Maladies et le Ministére

de laSanté dans la détection et |a prise en charge des cas de fievre de Lassa, le triage

des patients et la sensibilisation des populations.

Fiévre hémorragique de Crimée Congo et Fiévre de la Vallée du Rift =

En Mauritanie, ALIMA a accompagné la riposte a ces épidémies en collaboration

avec le Ministere de la Santé et I'Organisation mondiale pour la Santé, en

renforcant les dispositifs de prévention, la lutte contre les infections, la surveillance f 1 858 993

épidémiologique, la définition des cas standards et I'appui des structures de santé. personnes vaccinées et prises en charge dans le cadre
d'épidémies (rougeole, Ebola, choléra, COVID-19, etc.)

Choléra et Rougeole

Afin de répondre aux épidémies de choléra et de rougeole qui ont surgi dans I'Etat
de Borno au Nigéria, les équipes ALIMA ont mis en place un Centre de traitement
du choléra. Au total, 601 patients ont été soignés et 25 975 personnes ont été > 601

sensibilisées aux mesures de prévention du choléra. cas de choléra soignés au Nigéria
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FORMATION DES EQUIPES

ALIMA, en tant gu’acteur incontournable de la médecine d’urgence humanitaire,
place la formation de ses salariés et de ses partenaires au coeur de sa mission.
En 2022, 477 personnels ont bénéficié de formations sur le terrain et au siége
notamment a travers des semaines médicales et des webinaires.

Formations Managers

Des formations sur la gestion des équipes ont été proposées aux personnels
médicaux et paramédicaux, au Burkina Faso et au Nigeria notamment, pour
permettre aux managers d’étre en capacité de mieux encadrer leurs équipes, et
ainsi améliorer la qualité des interventions.

Formations médicales

Afin de renforcer davantage les compétences de ses soignants, une semaine de
formation sur la sécurité transfusionnelle a été organisée par ALIMA a Dakar,
pour 20 médecins référents ou superviseurs, infirmiers et responsables des
soins infirmiers.

Formations EPISTAT (LEPIdémiologie et les STATistiques)

Avec l'appuidel’Institut de Santé Publique d’Epidémiologie et de Développement
(ISPED) de Bordeaux, 18 infirmiers, médecins et responsables de laboratoires
ont été formés sur les techniques de base en épidémiologie et statistiques
afin d’'améliorer la qualité des projets de recherche menés par ALIMA et ses
partenaires scientifiques.

Formations de formateurs

Dans le but de renforcer les compétences de ses équipes, ALIMA a commencé
cette année la formation des personnels amenés régulierement a transférer
leurs compétences sur les techniques de conception et d’animation aupres des
équipes terrain mais également au niveau du siege.

© Diddy-Afroto / ALIMA
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staffs personnel de santé formés sur la sécurité
transfusionnelle
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salariés formés au siege et sur le terrain
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RECHERCHE ET INNOVATION

Recherche sur les maladies infectieuses émergentes

COVID-19

En 2022, CORAL (Clinical and Operational Research Alliance), une plateforme
de recherche entre ALIMA, I'lnserm en France et PAC-Cl en Céte d’lvoire®, en
partenariat avec une plateforme francaise de recherche en vaccinologie (I-REIVAC)
a débuté un essai vaccinal sur la COVID-19 en Guinée, COVICOMPARE. Lessai a
pour objectif de comparer la réponse immunitaire chez différents groupes d’'age
pour déterminer combien de temps le vaccin protege. Tous les participants ont été
inclus et ont démarré leur suivi avec des visites réguliéres.

Publications scientifiques

Ebola

En 2022, les résultats d’'un essai clinique mené en Guinée ont été publiés dans la
prestigieuse revue The New England Journal of Medicine. Le but de I'essai conduit
par le consortium de recherche PREVAC, dont ALIMA fait partie, était de tester
les différentes combinaisons de vaccins contre le virus Ebola. Ces résultats sont
importants car ils permettent de confirmer la sécurité des vaccins existants et
d’améliorer les recommandations de vaccination en cas d’épidémie ou chez les
populations a risque, comme les personnels de santé.

mieu / ALIMA
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Améliorer la prise en charge pédiatrique

En 2022, le consortium de recherche Sick Kids Hospital de Toronto, I'Université
de Maiduguri au Nigeria et ALIMA a publié dans ACTA Paediatrica une étude sur
la création d’un score de sévérité pour guider la prise de décision clinique pour les
enfants malnutris aigués. Ce score existe déja pour les enfants non malnutris et
permet de détecter, a I'arrivée a I'hopital, lesquels sont les plus a risque de déces
et doivent faire I'objet d’'une admission rapide en soins intensifs. Cette étude visait
a adapter le score au cas particulier des enfants malnutris aigus. Ce score sera a
nouveau testé lors d’'une deuxieme étude, prévue au Tchad en 2023.

publications dans des revues scientifiques

*PAC-CI : Programme de 'ANRS | Maladies infectieuses et émergentes en Cote d’lvoire 14

projets de recherche en cours de préparation,
de mise en oeuvre ou d’analyse

www.alima.ngo [ [

‘



PROJETS AIREET O2

Dans les pays a revenus faibles et intermédiaires, des centaines de milliers
d’enfants décédent de maladies liées aux détresses respiratoires chaque année,
faute d’'un bon diagnostic et d’acces a 'oxygene.

AIRE : Réduire la mortalité infantile liée aux détresses respiratoires

ALIMA et ses partenaires, Solthis, Terres des hommes et I'lnserm, ont lancé en
2019 le projet AIRE (Améliorer I'ldentification des détresses Respiratoires chez
I’Enfant). Son objectif : réduire la mortalité des enfants de moins de cing ans en
introduisant 'oxymetre de pouls dans la consultation de Prise en Charge Intégrée
des Maladies de I'Enfant (PCIME) au niveau des centres de santé primaire de
quatre pays d’Afrique de I'Ouest (Burkina Faso, Guinée, Mali, Niger). Dans ces
pays, pour poser un diagnostic, le personnel de santé se référe seulement aux
signes cliniques, parfois difficiles a observer. Loxymetre de pouls est un outil
simple d'utilisation et peu colteux qui permet de détecter précocement une
détresse respiratoire pour une prise en charge adaptée. LOrganisation mondiale
de la Santé recommande son utilisation au niveau périphérique mais faute de
moyens, il est absent des centres de santé primaire.

Lun des enjeux de ce projet était de produire des preuves scientifiques grace a
la recherche, afin d’éclairer les décideurs politiques dans le processus d’adoption
de I'oxymétre de pouls dans les consultations pédiatriques.

Breath for all : améliorer I'accés a I'oxygéne

Diagnostiquer correctement et précocement est capital, mais accéder a
I'oxygene est vital. C’est pourquoi, en 2022, ALIMA a réhabilité quatre centrales
de production d’oxygene médical de grands hopitaux au Mali, au Burkina Faso,
au Soudan et en Guinée, les rendant ainsi autonomes. De plus, ALIMA a testé une
innovation pour rendre I'oxygéne accessible dans les zones les plus reculées. |l
s'agissait d’introduire dans 11 centres de santé en Guinée et au Mali des petites
bouteilles d'oxygéne qui permettent de conduire un patient d’un centre de santé
vers un hopital. Facilement transportables, ces bouteilles sont rechargées dans
les centres de santé grace a des stations de remplissage fonctionnant a I'énergie
solaire.
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personnels de santé formés a la PCIME intégrant
I'oxymetre de pouls en 2022

331713

enfants recus en consultation PCIME dans le cadre
du projet AIRE en 2022



SANTE MENTALE

Si les problémes psychosociaux et de santé mentale existent dans toutes les
communautés du monde, ils affectent particulierement les personnes exposées a
des crises humanitaires.

Dans 13 pays, sur le continent africain et en Ukraine, ALIMA intervient dans les
contextes de crise caractérisés par des épidémies, des pics de malnutrition, laguerre,
les conflits, les déplacements de populations ou encore les catastrophes naturelles.

Dans un grand nombre de ses pays d’intervention, la situation humanitaire n'a
cessé de se dégrader en 2022, entrainant de multiples conséquences néfastes
sur les populations : violences (attagues, menaces, tueries, viols, enlévements,
disparitions), pertes matérielles aggravant la précarité, déplacements forcés,
ou encore marginalisation et stigmatisation de certaines personnes ou groupes
sociaux. Ces contextes difficiles affectent gravement la santé mentale et le bien-
étre psychologique et social des populations victimes dont les besoins humanitaires
sont déja immenses.

Face a ces problématiques, ALIMA met au coeur de ses priorités les interventions
en santé mentale et soutien psychosocial (SMSPS), dans les contextes humanitaires
difficiles et complexes ou elle agit. C'est un impératif de soins et de protection pour
les populations et le personnel d’ALIMA.

Ainsi, en 2022, les équipes médicales ont continué a appuyer les centres de
santé et a renforcer les capacités des personnels médicaux sur la prise en charge
psychosociale grace a des formations et a la promotion de la santé mentale au niveau
communautaire. Elles ont également effectué des consultations individuelles ou
collectives en santé mentale auprés de victimes ou du personnel médical, et mené
des activités de psycho-stimulation pour les enfants atteints de malnutrition.
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25310

consultations en santé mentale toutes confondues* (versus
13267 en 2021) essentiellement dans des zones de conflits
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DEMARCHE ENVIRONNEMENTALE

ALIMA met au coeur de sa mission sociale la responsabilité de contribuer a
I'adaptation des acteurs de soins de santé en Afrique face au déreglement
climatique. 2022 marque la premiere année d'opérationnalisation de sa feuille
de route environnementale 2030, avec d’ambitieux objectifs de réduction de son
empreinte carbone et d’adaptation de ses pratiques les plus polluantes.

Les premiers efforts de I'année ont porté sur la diffusion des objectifs et solutions
prioritaires de la feuille de route, des outils et des savoirs aupreés des équipes.
Pres de 200 cadres et collaborateurs d’ALIMA et des ONG partenaires ont été
formés a l'intégration des priorités environnementales dans leurs opérations.
Le siége opérationnel (Sénégal) ainsi que trois pays d’intervention prioritaires
(Tchad, Niger, Burkina Faso) ont bénéficié d’un appui particulier tout au long de
I'année.

De nombreux chantiers relatifs aux solutions prioritaires ont été lancés :

développement du fret maritime ;

amélioration de la gestion des déchets ;

mise en place de critéres d’achat responsables ;
réduction de laconsommation de ses véhicules ;
passage aux énergies renouvelables;

réduction des déplacements par avion.

Des projets “pilotes” ont été initiés en 2022 : ECOBOOST et SMARTE
(formation et appui a la planification environnementale) ; PLASTIK (réduction
et valorisation des déchets plastiques médico-nutritionnels) et Hopital Resilient
(recherche opérationnelle sur I'adaptation des hopitaux au Sahel face au
changement climatique). lls permettent a ALIMA de tester l'efficacité de ses
stratégies, d’'innover et de collecter les évidences nécessaires pour accélérer
son action environnementale dans les années qui viennent. ALIMA a aussi
largement approfondi son partenariat avec le Climate Action Accelerator et
initié un partenariat avec Electriciens Sans Frontiéres afin de toujours s’associer
a l'expertise technique et scientifique nécessaire.

yba Keita / ALIMA

NOUS DEVONS TRANSFORMER RADICALEMENT NOTRE MANIERE DE MENER NOS
OPERATIONS D'AIDE MEDICALE : LAMANIERE DONTNOUSNOUS APPROVISIONNONS,
NOUS DEPLAGONS, CONSOMMONS L'ENERGIE DANS LES CENTRES DE SANTE,
GERONS LES DECHETS ET ANTICIPONS LES BESOINS EN SANTE. LES CONTEXTES
DANS LESQUELS NOUS AGISSONS SE DEGRADENT RAPIDEMENT AVEC LA CRISE
CLIMATIQUE : ANOUS D'ANTICIPER CES CHANGEMENTS PLUTOT QUE DE LES SUBIR.
NOUS LE DEVONS EN TANT QUACTEUR MEDICAL ET HUMANITAIRE RESPGNSABLE.’ °

Henri Leblanc, Directeur général adjoint d’ALIMA



PREVENTION DE LEXPLOITATION ET DES ABUS SEXUELS (PSEA)

ALIMA est fermement engagée dans une politique de tolérance zéro vis-a-vis des
abus de pouvoir et des violences sexistes et sexuelles. Cette démarche s’applique
a son personnel mais aussi a ses partenaires et a toute tierce partie coopérant avec
I'organisation. La vigilance d’ALIMA ainsi que sa collaboration avec I'ensemble des
acteurs humanitaires pour la Prévention de I'exploitation et des abus sexuels (PSEA)
est une priorité. Par la formation, la sensibilisation et la gestion des cas, ALIMA
entend maintenir des standards de haute qualité et ainsi réduire les risques.

En 2022, des activités ont été mises en place au niveau des pays d’intervention
d’ALIMA et au siege, parmi lesquelles : I'identification et 'accompagnement d’'une
centaine de points focaux, la formation de 18 personnes en investigation PSEA, le
recrutement de trois points focaux exclusivement dédiés aux activités PSEA et la
sensibilisation de plus de 1 000 personnes, via un module en ligne en collaboration
avec I'Université de Nanterre. Cing types de mécanismes de remontées d’alerte ont
été renforcés ou mis en place.

Ainsi, 18 alertes sont remontées et ont toutes été traitées et documentées par le
comité de gestion des plaintes. Cing plaintes se sont révélées étre des situations ne
relevant pas de la politique PSEA, cing ont été qualifiées non concluantes, quatre
non avérées, deux ont conduit a une qualification d’abus de pouvoir, deux autres
relevant d’abus sexuels. Lensemble des incidents non concluants ou non avérés ont
suscité un renforcement des mesures de sensibilisation. Pour les autres cas, trois
situations ont conduit a un licenciement, une rupture anticipée de collaboration et
un avertissement écrit.

Il est important de rappeler que pour I'ensemble des situations rapportées, toutes
les mesures nécessaires ont été prises pour protéger les personnes victimes,
sanctionner celles faisant l'objet de la plainte, assurer la sécurité de toutes les
parties et prévenir tout nouvel abus.
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ALIMA CONTINUE DE S'INVESTIR POUR LE MAINTIEN DE STANDARDS DE HAUTE
QUALITE DANS TOUTES SES INTERVENTIONS POUR LUTTER CONTRE LES ABUS DE
POUVOIR ET LES VIOLENCES SEXISTES ET SEXUELLES. 'L £57 PRIMORDIAL DUE
CHAQUE INCIDENT SOIT RAPPORTE ET QUE LES MESURES ADEQUATES PUISSENT
ETRE MISES EN PLACE POUR GERER ET PREVENIR TOUT ABUS. 99

Moumouni Kinda, Directeur général dALIMA
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BURKINA FASO

Depuis 2018, le Burkina Faso fait face a une dégradation sans précédent
de la situation sécuritaire et humanitaire. Fin 2022, le pays comptait
1882 391 personnes déplacées internes, soit 8,08 % de plus qu’au début
de I'année* Linsécurité grandissante a causé la fermeture de 202
(14 %) formations sanitaires, et seulement 430 (29,7 %) fonctionnaient
a minima** aggravant ainsi les conditions d’accés aux soins et impliquant
un risque accru de mortalité.

En 2022, le consortium ALIMA / KEOOGO / SOS Médecins-Burkina
Faso a poursuivi et étendu ses opérations afin d’accroitre la couverture
des besoins sanitaires, nutritionnels et psychosociaux des populations
burkinabé. Le consortium a ainsi renforcé sa réponse d’urgence en appui
au Ministére de la Santé dans les régions du Centre-Nord (Barsalogho,
Tougouri, Kaya), du Nord (Thiou, Ouahigouya, Titao) et du Sahel (Dori).
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Ainsi, 1668 enfants de moins de cing ans atteints de malnutrition
aigué sévere ont été pris en charge, dont 853 avec complications.
Les interventions ont permis de réaliser 22 234 consultations
prénatales,10 587 consultations psychologiques*** et d’assister 3 791
accouchements. 351 383 patients ont été soignés dont 152 915 enfants
de moins de cing ans. Cette année, le consortium a aussi poursuivi le
projet 1 000 jours avec le suivi des enfants et parents du programme
de santé materno-infantile dans six centres de santé de Ouagadougou.
Ces centres ont été réhabilités pour renforcer I'accés a I'eau et la qualité
des soins. Lannée 2022 a aussi vu, d’abord, la mise en place d’un projet
de renforcement des capacités des structures de santé face aux chocs et
aux crises soudaines (SURGE) via un travail de coordination entre acteurs
locaux, régionaux et nationaux. Puis, un appui dans le renforcement des
capacités d’oxygénation de deux hopitaux a Kaya et Barsalogho.

*On en comptait 1 741 655 en janvier 2022 selon le rapport du Conseil National de Secours
d’'Urgence et de Réhabilitation (CONASUR) du 31 décembre 2022

**Source : Bulletin mensuel n°34 du Cluster Santé, novembre 2022

***Premiers secours psychologigues - Soutien psychosocial - Santé mentale dans la

pratique de soins médicaux - Santé mentale des équipes - Consultations spécialisées
psychotraumatismes

351383

consultations curatives

10 587

consultations psychologiques




CAMEROUN

Selon le Bureau de la coordination des affaires humanitaires des Nations
unies, en 2022, 3,9 millions de personnes avaient besoin d’assistance
humanitaire et de protection et 2,4 millions étaient en situation
d’insécurité alimentaire au Cameroun.

Cette année a été marquée par des affrontements entre des groupes
armés non étatiques et les forces de sécurité, des attaques de ces
groupes contre les populations et de nombreux enlévements, y compris
de personnel d'ONG. A cette instabilité s’ajoutent des catastrophes
naturelles telles que les inondations, ainsi que I'apparition d’épidémies
(de choléra par exemple). Laccés humanitaire est resté un défi majeur
en raison de l'insécurité engendrée par la présence et les attaques des
groupes armés, les conflits intercommunautaires entre les populations
déleveurs et de pécheurs/agriculteurs ou encore I'état de dégradation
avancée des routes dans certaines régions du pays.

*Voir Malnutrition aigué, page 14

145 229

consultations primaires curatives réalisées

3894

accouchements assistés
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Face a ces défis, ALIMA a apporté son appui technique et matériel au
Ministéere de la Santé en mettant a disposition son expertise en matiere
de santé primaire et secondaire, de nutrition, de réponse aux épidémies
et de soins aux populations déplacées.

Ainsi, six projets ont été mis en ceuvre, dont quatre projets médico-
nutritionnels, un projet de riposte aux épidémies de rougeole et de
choléra, ainsi qu’'un projet de vaccination contre la COVID-19. Au
total, 145 229 patients ont été pris en charge en ambulatoire, 10 995
consultations prénatales ont été réalisées et 185 512 familles ont été
formées a l'utilisation du bracelet PB-méres pour détecter la malnutrition
chez leurs enfants™ La prise en charge gratuite et de qualité des patients
ainsi que laformation des agents de santé locaux ont été possibles grace a
I'ancrage d’ALIMA au sein des communautés de ses zones d’intervention.
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GUINEE

En 2022, le systéme de santé de la Guinée est resté fragile, avec une
faible couverture des services essentiels de santé et des taux de mortalité
maternelle et néonatale élevés, notamment en zone rurale. Le pays a aussi
été frappé par plusieurs épidémies (COVID-19, rougeole, coqueluche,
méningite, fievre de Lassa ou encore MonkeyPox) et a souffert d'une
couverture vaccinale de seulement 26 %.

Présente en Guinée depuis 8 ans, ALIMA a continué a mener des projets
de recherche et a répondre aux besoins sanitaires dans les régions de
Conakry, Maferinya, Télimélé et Nzérékoré.

ALIMA a ainsi coordonné les projets AIRE et Oxygéne®, qui ont permis
d’approvisionner et de former a l'utilisation de I'oxymétre de pouls et
des extracteurs d’oxygene, nécessaires a la prise en charge des patients
souffrant d’'une détresse respiratoire. Les équipes ont aussi assuré la
réparation de la centrale de production d’oxygene des hopitaux Ignace
Deen et ANTA Nord, et formé du personnel de santé a I'oxygénothérapie
et a la maintenance préventive des installations.

Le projet PREVAC-UP** qui vise adévelopper une stratégie de vaccination
fiable et efficace contre la maladie a virus Ebola, s'est poursuivi, avec des
résultats prometteurs confirmant l'innocuité de trois régimes différents
de vaccin contre le virus Ebola.

49 086

enfants de moins de 5 ans ayant bénéficié d’'une consultation
intégrant |'utilisation de 'oxymetre de pouls

38513

personnes complétement vaccinées contre la COVID-19
aNzérékoré

A

R A 5
SO BN
ALIMA a continué a appuyer le Ministére de la santé dans sa campagne
de vaccination contre la COVID-19 a Nzérékoré, tout en assurant la prise
en charge de patients COVID-19 séveres. 200 personnes ont ainsi été
incluses dans le cadre de I'étude Covicompare, démarrée par ALIMA en
2022, et qui vise a étudier la réponse immunitaire d’un vaccin contre la
COVID-19 actuellement administré dans le cadre du programme national
de vaccination.

ALIMA a aussi élargi ses activités pour apporter des soins de santé
maternelle et néonatale aux communautés. Une intervention a donc
été lancée a Télimélé dans le but d’améliorer I'accés aux services de
santé primaire et secondaire des méres, des nouveau-nés et des femmes
enceintes et de favoriser I'autonomisation des communautés locales.
ALIMA a travaillé en étroite collaboration avec le Ministére de la Santé et
les autorités sanitaires locales pour renforcer les capacités des structures
de santé, des agents de santé et des relais communautaires, ainsi que des
accoucheuses traditionnelles.

*Voir Projet AIRE, page 20
** Partnership for Research on
Ebola Vaccination
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MALI

En décembre 2022, le Mali enregistrait 412 387 personnes déplacées
dans le pays* en raison de la persistance de conflits armés et des tensions
intercommunautaires et prés de 843 827** enfants étaient exposés a la
malnutrition aigué.

Présente au Mali depuis 2011, ALIMA a continué a répondre aux besoins
sanitaires de la population - dans la région de Tombouctou au nord, dans
les régions de Ségou et Mopti dans le centre, dans la région de Koulikoro
dans le sud ainsi que dans la région de Bamako - avec son partenaire local
Alliance Médicale Contre le Paludisme - Santé Population (AMCP-SP).
ALIMA a appuyé les centres de santé de référence ainsi que des centres
de santé communautaire avec des soins médico-nutritionnels primaires
et secondaires pour les plus vulnérables, particulierement les enfants
de moins de cinqg ans et les femmes enceintes et allaitantes. Les équipes
ALIMA/AMCP-SP ont ainsi effectué plus de 154 399 consultations
médicales et assisté 2441 accouchements. 11 268 enfants souffrant de
malnutrition aigué sévére ont été pris en charge.

* Source : Rapport Matrice de suivi des déplacements, décembre 2022

** Source : Revue des besoins humanitaires 2023, Bureau des Nations unies pour la
coordination des affaires humanitaires, janvier 2023

***\/oir Projet OptiMA, page 15

****\/oir Projet AIRE, page 20

154 399

consultations

('g}_ 2441
© accouchements assistés
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De plus, ALIMA a formé plus de 168 496 meéres et familles a détecter
les premiers signes de malnutrition chez leurs enfants en utilisant le
bracelet PB-méres. Dans le cadre du projet OptiMA*** ALIMA a continué
a implémenter cette nouvelle approche de la prise en charge des
enfants malnutris pour permettre de lutter plus efficacement contre la
malnutrition aigué.

En 2022, ALIMA a continué la coordination du projet AIRE**** destiné a
accompagner les structures sanitaires danslamise en place des oxymetres
de pouls et contribuer ainsi a la réduction de la mortalité des enfants de
moins de cing ans, dans le district de Dioila (région de Koulikoro). 133
agents de santé du district ont été formés sur le protocole de la Prise en
Charge Intégrée des Maladies de I'Enfant et plus de 40 centres de santé
ont été dotés en médicaments et équipements médicaux.

Enfin, en réponse a la COVID-19, ALIMA et AMCP-SP ont continué leur
campagne de vaccination et ont vacciné 540 774 personnes en 2022.

© Seyba Keita/ ALIMA
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MAURITANIE

En 2022, la Mauritanie, a l'instar de ses pays voisins du Sahel, a connu
une dégradation de la situation alimentaire et nutritionnelle de ses
populations:472 275 personnes, soit 13,3 % de la population, ont souffert
d’'insécurité alimentaire cette année.

De plus, le nombre de réfugiés accueillis en Mauritanie était de 82 000 en
octobre 2022 dont la majorité dans le camp de Mbera, situé 3 50 km de la
frontiére avec le Mali. Dans la région du Brakna, le taux de malnutrition
aigué sévere s'élevait a 2,9 % et celui de malnutrition aigué globale a
16,4 %**. Dans les départements de Boghé, Mbagne et de Bababé, le taux
de malnutrition aigué globale est passé a 21,8 % et le taux de malnutrition
aigué sévere était de 3,4 %.

En 2022, ALIMA a poursuivi son programme médico-nutritionnel ciblant
prioritairement les enfants de moins de cing ans, principalement dans la
prise en charge de la malnutrition aigué sévere. Au total, 2 567 enfants
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de moins de cing ans ont été admis pour un traitement au niveau des 91
CRENAS* appuyés par ALIMA dans la région du Brakna, avec un taux de
guérison dépassant les 95 %.

Dans le cadre de cette méme intervention et de la stratégie du dépistage
de la malnutrition aigué, ALIMA a implémenté I'approche PB-meres, qui
consiste a former les meres et les familles a détecter la malnutrition chez
leurs enfants grace a l'utilisation d’'un bracelet tricolore. Dans les trois
Moughataas de Boghé, Bababé et Mbagne, 47 141 personnes ont ainsi
été formées.

Dans le cadre de la réponse a la COVID-19, ALIMA a continué a soutenir
le Ministére de la santé grace a son projet d’appui a la vaccination des
personnes les plus vulnérables. Cette intervention a permis la vaccination
de plus de 125 009 personnes dans les deux Wilayas*** ciblées du Brakna
et de Hodh Ech Chargui a Bassikounou.

* Centres de Récupération Nutritionnelle Ambulatoire pour la malnutrition aiglie Sévere

** Source : Enquéte SMART (Standardized Monitoring and Assessment of Relief and
Transitions - Suivi et évaluation standardisés des urgences et transitions), 2022, Mauritanie
*** Régions

47 141

personnes formées a I'usage des bracelets PB-meres

2567

enfants de moins de cing ans admis pour le traitement
de la malnutrition aigué sévere au niveau des CRENAS*




NIGER

Au Niger, en 2022, la dégradation de la situation humanitaire et
sécuritaire a été exacerbée par l'instabilité croissante dans la zone des
trois frontiéres (Niger, Burkina Faso, Mali) et du bassin du Lac Tchad,
aggravant les vulnérabilités socio-économiques et le manque d’acces aux
services sociaux de base.

En plus d'un taux de malnutrition aigué globale a 12,2 %* le pays a été
confronté a des épidémies récurrentes (choléra, méningite, diphtérie), des
inondations cycliques, des épisodes de sécheresse et les déplacements
de populations fuyant les groupes armés. On comptait ainsi 376 809
personnes déplacées internes et 302 044 réfugiés**.

Depuis 2009, ALIMA et son partenaire local BEFEN*** agissent sur
plusieurs thématiques : santé maternelle et infantile, malnutrition,
pédiatrie, réponse aux urgences, veille épidémiologique et sanitaire,
recherche. En 2022, leurs équipes ont réalisé 3 414 consultations en
santé mentale. Par ailleurs, 47 269 enfants souffrant de malnutrition
aigué sévere ont été pris en charge, dont 9 448 en hospitalisation dans les

*Source : Enquéte SMART (Standardized Monitoring and Assessment of Relief and
Transitions - Suivi et évaluation standardisés des urgences et transitions) 2022 Niger
- le seuil d'urgence de I'Organisation mondiale de la Santé étant fixé a 10%

**Source : Portail du Haut Commissariat des Nations unies pour les réfugiés
(UNHCR), 31 décembre 2022

***Bien-Etre de la Femme et de I'Enfant au Niger

47 429

enfants de moins de cing ans malnutris aigus sévéres
pris en charge

145 275

consultations de santé primaire pour les enfants de
moins de cing ans, dont 43 906 cas de paludisme
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hopitaux de district de Banibangou, Abala et Ayorou (Tillabéri), Tchinta
(Tahoua), Dakoro, Aguié et Guidan Roumdji (Maradi), ainsi que Mirriah
(Zinder). Dans les districts sanitaires de Dakoro, Aguié et Mirriah, un
soutien a la prise en charge de la malnutrition aigué de 39 centres de
santé intégrés a permis de soigner 45 282 enfants de moins de cing ans.

Dans les régions de Tahoua, Tillabéri et Maradi, grace a leur mécanisme
de réponse rapide (RRM), les équipes ALIMA et BEFEN ont investigué
58 alertes et porté assistance aux populations déplacées dans les sept
jours suivant ces derniéres. La mise en place de 14 cliniques mobiles
a également permis de prendre en charge 245 519 personnes et de
renforcer I'accés aux soins de santé des populations déplacées.

Enfin, ALIMA et BEFEN ont aussi permis la formation de 525 personnels
médicaux dans 53 centres de santé intégrés et huit hopitaux de district,
en collaboration avec le Ministére de la Santé Publique, de la Population
et des Affaires Sociales.

www.alima.ngo [B5l
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NIGERIA

ALIMA est présente au Nigeria depuis 2016. Ses activités sont centrées
sur lasanté materno-infantile et sur lalutte contre les épidémies. En 2022,
les conditions sécuritaires ont continué a se détériorer dans les Etats
de Borno, Katsina et Yobe, en raison de la présence de groupes armés,
exacerbant les besoins humanitaires et provoquant des déplacements
massifs de population. Linsécurité alimentaire s’est aggravée dans des
zones déja touchées par des conflits, dans le Nord-Est et le Nord-Ouest,
notamment a cause d'importantes inondations et de I'augmentation du
co(t des denrées.

Dans I'Etat de Borno, ALIMA a fourni des soins médicaux, nutritionnels
et de santé maternelle aux populations déplacées et hétes touchées par
la crise a Maiduguri. Trois établissements de santé et trois CRENAS* ont
été soutenus pour prendre en charge des enfants atteints de malnutrition
aigué sévere. ALIMA a également apporté une réponse médicale face a
une épidémie de choléra, en mettant en place un centre de traitement de
40 lits et en installant un point de réhydratation orale dans la clinique de
Muna.

© Etinosa Yvonne / ALIMA
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Dans I'Etat de Yobe, ALIMA a soutenu cing centres de soins de santé
primaire et de nutrition et a fourni des soins hospitaliers pour les enfants
atteints de malnutrition aigués sévéres avec complications au centre
d’alimentation thérapeutique intensive de I'hopital général de Gashua.
Dans I'Etat de Katsina, ALIMA a assuré l'accés aux soins médico-
nutritionnels ambulatoires et hospitaliers pour les enfants de moins de
cing ans, en soutenant cing centres de soins de santé primaires du secteur
de Kaita et un centre d’alimentation thérapeutique intensive au centre de
santé communautaire de Kaita.

Dans I'Etat d’'Ondo, ALIMA a collaboré avec le Centre de contréle et de
prévention des maladies et le Ministére de la Santé afin de gérer les cas
de fievre de Lassa en appuyant la détection active des cas, le triage des
patients, les campagnes de sensibilisation du public et le renforcement
des mesures de prévention et de contréle des infections. Enfin, ALIMA,
via la plateforme CORAL, a coordonné plusieurs études visant a mieux
comprendre cette fievre hémorragique virale, notamment une étude de
cohorte (LASCOPE) et un essai clinique de phase Il (SAFARI).

*Centre de Récupération Nutritionnelle Ambulatoire pour la malnutrition aigtie Sévére

enfants soignés contre la malnutrition aigué sévére

143453

consultations d’enfants de moins de 5 ans



REPUBLIQUE CENTRAFRICAINE

En 2022, 3,4 millions de personnes étaient privées d’assistance
et de protection, dont 2 millions avec des besoins humanitaires
particulierement sévéres®. Avec cing projets dans différentes régions
sanitaires du pays, ALIMA a pris en charge 8 592 enfants atteints de
malnutrition aigué et réalisé 382 093 consultations curatives.

Dans la préfecture de la Nana-Gribizi, ALIMA a apporté son assistance
médicale via un mécanisme de réponse rapide aux chocs humanitaires,
ainsi qu’'un appui aux formations sanitaires de l'aire de santé. Des
cliniques mobiles ont été organisées dans deux sites, permettant
3 509 consultations curatives, 328 consultations prénatales et 377
consultations psychologiques. Lappui a I’hépital secondaire de Mbrés et a
13 formations sanitaires s’est poursuivi.

ALIMA a maintenu son intervention dans I’'Hopital de District d’'Obo,
I’'Hopital secondaire de Zémio et dix structures périphériques dont le
centredesanté de Bambouti. Laccés a des soins de qualité aux populations

© Cora Portais / ALIMA
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hotes, déplacées et réfugiées sud-soudanaises a pu également étre
garanti. Trois cliniques mobiles ont permis d’assurer des soins de santé
aux populations déplacées et difficiles d’acces.

Dans les districts sanitaires de Boda et Bimbo, un projet de renforcement
des capacités a été mis en ceuvre pour améliorer durablement I'offre
et l'accés aux soins de santé dans 44 formations sanitaires. 2022 a
également vu le renforcement de la stratégie du financement basé sur la
performance (PBF) dans les formations sanitaires appuyées. Son objectif
: autonomiser les districts sanitaires a la gestion et au financement des
structures de santé et favoriser la résilience du systéme de santé local.
Enfin, ALIMA a appuyé les autorités sanitaires dans leur riposte contre la
COVID-19: 239 291 personnes ont été complétement vaccinées.
ALIMA a repris la gestion de la maternité du centre de santé urbain des
Castors a Bangui, en partenariat avec le Ministére de la Santé et grace a
un financement de UNFPA**, Depuis le début du projet, 602 femmes ont
été admises et 518 accouchements ont été réalisés.

*Source : Revue des besoins humanitaires 2023, Bureau des Nations unies
pour la coordination des affaires humanitaires, janvier 2023
** e Fonds des Nations unies pour la population

211932

consultations pédiatriques réalisées

98 256

cas de paludisme pris en charge

www.alima.ngo



REPUBLIQUE
DEMOCRATIQUE DU CONGO

En 2022, en République démocratique du Congo, le contexte humanitaire
et sécuritaire est resté complexe et instable. Lannée a été marquée par
la reprise de combats intenses entre le M23 et les forces congolaises
dans I’Est du pays, entrainant des déplacements massifs de population :
du 20 octobre a la fin de I'année, 183 000 personnes déplacées internes
y étaient dénombrées. Les besoins humanitaires sont nombreux a I'Est,
mais également dans le reste du pays

Au cours de I'année 2022, ALIMA a mis en place neuf projets médico-
nutritionnels et épidémiologiques. Dans les zones de santé de Kamina
(Haut-Lomami), Kailo (Maniema) et Bambu (Ituri), outre I'accés aux soins
de santé primaire et secondaire, ALIMA a pris en charge les enfants de
moins de cing ans souffrant de malnutrition aigué sévére (MAS). Au
niveau de la Province de Kwango, ALIMA a permis le développement
d’'un logiciel de surveillance électronique des maladies épidémiologiques
(SORMAS).

Dans la Province du Tanganyika, au niveau de la zone de santé de Kongolo,
quatre aires de santé ont été soutenues par les équipes ALIMA afin
d’apporter aux populations déplacées et vulnérables des soins de santé
primaire et secondaire. Les enfants souffrant de MAS y sont également
pris en charge gratuitement.

114 443

consultations en soins de santé primaire

14 560

consultations pré-natales réalisées
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Enfin, au Nord Kivu et en lturi, ALIMA est intervenue avec deux projets
multisectoriels : soins de santé primaire et secondaire, dépistage et
traitement de la malnutrition infantile, soins de santé mentale, ainsi que
le volet “Eau, Hygiéne et Assainissement” (EHA). 29 structures sanitaires
ont été soutenues dans 11 aires de santé notamment dans le cadre du
volet EHA permettant de lutter contre la maladie a virus Ebola.

Dans la zone de santé de Tunda (Maniema), ALIMA a apporté une réponse
face a I'épidémie de MonkeyPox, en prenant en charge les cas confirmés
et en lancant un projet de recherche opérationnelle sur la maladie. Les
enfants de moins de cing ans ainsi que les femmes enceintes et allaitantes
ont bénéficié de soins de santé gratuits.

ALIMA a également lancé des activités RRM (mécanismes de réponse
rapide) qui ont permis de fournir des soins médicaux d’'urgence a des
personnes déplacées dans les provinces d'lturi et Nord Kivu, notamment
suite a la crise du M23 et a la création de camps de déplacés autour de
Goma.

) Gwenn Dubourthoumieu / ALIMA
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SOUDAN

En 2022, les conflits armés, l'instabilité politique, les catastrophes
naturelles et la crise économique ont contribué a la détérioration de la
situation au Soudan. Le pays comptait 14,3 millions de personnes (30 %
de la population) ayant besoin d’'une aide humanitaire, dont 2,9 millions
de personnes déplacées a l'intérieur du pays et 1,2 million de réfugiés.
Cette année, la violence et l'insécurité ont poussé 314 000 personnes
a quitter leur foyer, et les inondations en ont affecté plus de 349 000
pendant la saison des pluies.

ALIMA est présente au Soudan depuis 2021 et amené des projets dans les
Etats du Kordofan méridional et de Khartoum pour répondre aux besoins
urgents en matiére de santé et de nutrition des populations touchées par
les conflits et la pandémie de COVID-19.

Dans les localités de Kadugli et de Reif Al Shargi au Sud-Kordofan,
ALIMA a soutenu les services de maternité et de pédiatrie de I'hépital

*Voir Projet O2, page 20

19020

consultations de soins de santé primaire

5616

hospitalisations en maternité et en pédiatrie
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universitaire de Kadugli, ainsi que de deux établissements de soins de
santé primaire et de trois cliniques mobiles. ALIMA a ainsi effectué
19 020 consultations de santé primaire et a amélioré 'accés aux soins
hospitaliers vitaux pour les femmes et les enfants. 3516 femmes et 2 100
enfants en ont bénéficié. ALIMA a soutenu les établissements de santé en
assistant I'accouchement de 2 137 femmes grace a un personnel de santé
qualifié, et fourni des soins médicaux d’urgence a 39 personnes victimes
de violences sexuelles et sexistes.

A Khartoum, dans le cadre du projet Oxygéne*, ALIMA a réhabilité une
centrale de production d'oxygene. Jusqu’alors, ce centre de référence,
le seul pratiquant la chirurgie cardiaque et thoracique dans le pays, était
dépendant des aléas de I'approvisionnement en cette ressource vitale.
Au Darfour du Nord, ALIMA a mené une mission exploratoire en octobre
2022 pour évaluer la qualité et la disponibilité des services de santé aux
personnes déplacées et aux communautés hotes vulnérables.
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TCHAD

En 2022 au Tchad, 6,1 millions* de personnes avaient besoin d’une aide
humanitaire d’'urgence.

ALIMA, en partenariat avec 'ONG tchadienne Alerte Santé, a maintenu
ses efforts pour apporter des services de santé aux populations déplacées
en raison de I'insécurité dans la zone de Liwa, proche du Lac Tchad.

145 937 consultations médicales gratuites d’enfants ou d’adultes ont
été réalisées. 21 290 femmes ont bénéficié de consultations prénatales
et 1059 accouchements ont été assistés par du personnel qualifié. Les
équipes ont également continué de vacciner contre la COVID-19 : entre
janvier et décembre, 77 900 personnes ont recu au moins une premiére
dose de vaccin.

Dans la capitale, N'Djaména, ALIMA et Alerte Santé ont poursuivi leurs
activités de lutte contre la malnutrition aigué sévere : 15 187 enfants de
6 a 59 mois ont ainsi été pris en charge, dont 4 042 en hospitalisation. De
plus, 79 personnels de santé provenant de toutes les provinces du pays

© Cora Portais / ALIMA
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ont recu une formation sur la prise en charge de la malnutrition aigué
sévere au sein du centre de formation de 'UNT (Unité Nutritionnelle
Thérapeutique)-Ecole et 58 571 familles ont été formées au dépistage
de la malnutrition aigué par la mesure du périmétre brachial de leurs
enfants. Les équipes ont continué d’apporter une réponse d’urgence aux
réfugiés camerounais du camp de Guilmey a N’'Djaména, a travers une
prise en charge médico-nutritionnelle.

Dans toutes les zones d’intervention d’ALIMA au Tchad, 2 071
consultations en santé mentale ont été réalisées. Les équipes sont
également intervenues au niveau communautaire afin de renforcer
la prévention et la détection précoce de la malnutrition aigué chez
les enfants de moins de cing ans. 58 571 familles ont été formées au
dépistage de la malnutrition aigué par la mesure du périmetre brachial de
leurs enfants. De plus, 132 622 enfants ont été pris en charge a domicile
pour paludisme, diarrhées et infections respiratoires aigués, qui sont les
principales causes de morbidité chez les enfants.

*Source : Bureau des Nations unies pour la coordination des affaires
humanitaires, mars 2022

58571

personnes formées a l'utilisation du bracelet PB-méres

28 400

enfants atteints de malnutrition aigué sévére pris en charge
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UKRAINE

LUkraine, attaquée par les forces russes depuis février 2022, compte 5,4
millions de personnes déplacées a I'intérieur du pays et 17,7 millions de
personnes ayant besoin d’une aide humanitaire® Le conflit a eu un impact
considérable sur le systeme de santé local, entrainant des dommages
sur les installations, ainsi qu'une pénurie de personnel, d’équipements
médicaux et de médicaments vitaux. Dans les zones proches de la ligne
de front, les personnes qui n'ont pas pu fuir - souvent les plus vulnérables,
comme les personnes agées ou les malades chroniques - n'ont plus acces
aux soins de santé.

Présente en Ukraine depuis avril 2022, ALIMA a concentré ses activités
dans les oblasts de Mykolaiv et de Kherson du Sud de I'Ukraine, régions
proches de la ligne de front. Les équipes ALIMA ont apporté leur soutien
a dix hopitaux et 38 centres de santé en fournissant des kits chirurgicaux
d’urgence, des kits d’hivernage, du matériel médical et des médicaments,
en collaboration avec le ministére de la Santé ukrainien et des bénévoles
locaux. ALIMA a également organisé des sessions de formation pour le
personnel hospitalier sur la gestion des afflux massifs de blessés. Des
cliniques mobiles ont été organisées dans plus de 35 villages entre les

4718

consultations de médecins spécialistes effectuées par
les cliniques mobiles ALIMA dans plus de 35 villages

+de 1000

personnes bénéficiaires d’'un soutien en matiere
de santé mentale

e

oblasts de Mykolaiv et Kherson afin que les personnes vivant prés de la
ligne de front puissent consulter des médecins spécialistes (gynécologues,
ophtalmologues, neurologues, cardiologues et psychologues).

Ces cliniques mobiles ont permis d’effectuer plus de 4 500 consultations.
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A partir de septembre 2022, ALIMA a accompagné des interventions
chirurgicales critiques a I'h6pital Berezanka dans I'Oblast de Mykolaiv.
Grace a un anesthésiste ALIMA, I’hopital a pu reprendre les activités de
chirurgie qui avaient été suspendues depuis le début du conflit - ainsi,
plus de 90 opérations ont ainsi pu étre réalisées dans I'hopital. ALIMA
a également fourni des soins psychologiques par le biais de séances
individuelles et collectives et d’'un service d’assistance téléphonique
spécialisé. Des activités d’art-thérapie pour les enfants déplacés ainsi
gue des sessions de formation aux premiers secours psychologiques pour
les travailleurs de la santé ont également été mises en place en 2022.
Plus de 1 000 personnes ont ainsi bénéficié d’'un soutien en matiére de
santé mentale - des soins essentiels pour des personnes dont la guerre a
bouleversé le quotidien.

© Anastasia Vlasova / ALIMA




LA GOUVERNANCE D’ALIMA
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En 2022, le nombre d’adhérents a I'association ALIMA a augmenté de plus de 30 % par rapport a 'année précédente. Fin 2022, 'association comptait ainsi 536
adhérents. 11 nouveaux membres ont été élus au Conseil d’'administration en 2022. Ce dernier compte dorénavant 22 membres dont trois sont cooptés et
quatre représentent directement ses ONG locales partenaires du Niger (BEFEN), du Burkina Faso (Consortium Keoogo-SOS Médecins), du Mali (AMCP-SP) et
du Tchad (Alerte Santé). Le bureau est composé de quatre membres avec un président, une vice-présidente, un secrétaire et un trésorier.

LE CONSEIL D’ ADMINISTRATION

Bureau du conseil
d’administration

Dr Richard Kojan - Président
Madjiguene Sock - Vice-présidente
Nicolas Chaltiel - Secrétaire
Frédéric Lemoine - Trésorier

Membres du conseil d’administration

e Abdoul-Aziz Ould Mohamed e Lisebeth Aelbrecht

e Aimé Makiméré e Marc Sauvagnac

e DrAmadou Dia e Maurice Some

e Augustin Augier e Nadege Karo N'zue

e DrBumniOde e Dr Nahissa Moustapha Dan-Bouzou
e DrChantal Gamba e Dr Oummani Rouafi

e Diane Mukundji Tshimanga e Ousmane Sawadogo

e Dr Abdoul Bing e Pauline Michavila

e Grace Loubassou
e DrLamine Kolle



LE COMITE DE DIRECTION

Le pilotage et I'action au quotidien de 'organisation sont assurés par la direction générale et ses différents départements exécutifs.
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Dr Moumouni Kinda Henri Leblanc Dr Kader Issaley Kisimba Maurice Kyungu Alexandre Makosza Guillaume Le Duc
Directeur Général Directeur Général Adjoint Directeur des Opérations Directeur Administratif et Directeur des Ressources Directeur Europe
Financier Humaines

LA VIE ASSOCIATIVE

L'année a été marquée par une mobilisation plus assidue aux moments forts de la vie associative. Trois assemblées générales (AG) ont été organisées en format
hybride (présentiel et digital) dont une AG extraordinaire aboutissant a I'adoption de nouveaux textes associatifs (statuts, réglements intérieurs, charte), deux AG
ordinaires. Plusieurs initiatives ont réuni les collaborateurs des siéges et des terrains sous des formes récréatives et conviviales : “Lunch & learn” ; “Happy ALIMA” ;
webinaires, sensibilisation des nouveaux arrivants au siége et expatriés sur le terrain... Lassociation a continué de contribuer a la vulgarisation de la feuille de route
environnementale 3 travers les clubs associatifs sur les missions avec la plantation d’arbres dans certains centres de santé des pays d’intervention (Burkina Faso,
Cameroun, Guinée, Mali, Tchad).

Cing représentants associatifs nationaux (Cameroun, Guinée, Mali, Mauritanie, RDC) ont été élus et une déléguée associative au Nigéria a été désignée.

RETOUR SUR LASSEMBLEE GENERALE DE DAKAR

Dans l'esprit de l'intelligence collective, des débats essentiels ont été proposés lors de 'assemblée générale de Dakar en octobre 2022.
Deux sujets de débats ont été retenus sur 25 propositions faites par les membres :

e Ouest-ce quALIMA veut, peut et doit intervenir ?
e Autonomie ou indépendance financiére pour une liberté d’action dALIMA

Cette derniére a enregistré une participation moyenne de 66,5 %, en hausse par rapport a la participation obtenue en 2021 (63,5 %).

Conseil d’administration d’ALIMA USA Conseil d’administration d’ALIMA UK Conseil d’administration d’ALIMA AUSTRALIE
e Dr Cecily Gallup - Président e Stéphane Epin - Président e Dr Nikki Blackwell - Président

e Bernard Yancovich - Trésorier ¢ Nicolas Mounard e Juanita Williams - Secrétaire

e Pierre Cremieux - Secrétaire e Alexandre Booth e Sonia Girle

e Charlie Kunzer e Augustin Augier e  ChrisBrasher

e Catherine Dumait-Harper e Dr Nikki Blackwell

e Anne Catherine Faye

e Alan Harper

e GlendaHersh

e Dr Moumouni Kinda

e Diane Lawson

e DrAlon Unger www.alima.ngo |39



COMMUNICATION

CAMPAGNE DE NOTORIETE

La seconde campagne de communication dALIMA “We Are The Solution”, lancée
fin 2021, mettait en lumiere le tissu humanitaire médical africain via une vidéo
réalisée en collaboration avec l'artiste franco-sénégalais Lossapardo. Elle a été
activée tout au long de I'année 2022 avec plus de 1 800 000 € de médias gracieux
consentis en TV, radio, affichage, cinéma et digital. Du 24 au 29 mai, ALIMA a
également présenté une exposition des peintures inspirées de la campagne a
l'occasion de la Biennale d’Art Africain contemporain de Dakar. Le vernissage de
I'exposition-vente a réuni plus de 150 personnes dont 7 influenceurs.

RELATIONS MEDIAS

On compte 143 retombées médias en 2022 (contre 108 en 2021).
Six communiqués de presse ont été envoyés ; quatre tribunes
sont parues ; une visite médias au Tchad a été organisée avec de
nombreuses retombées presse dont :

e ALIMA/Alerte Santé en couverture du quotidien espagnol El
Paiset dansle classement des meilleures photos 2022 du TIME
e Unevidéo sur OptiMA dans Le Monde Afrique

PRODUCTIONS AUDIOVISUELLES

Les témoignages de patients et de soignants sur la réalité et les besoins
dans les pays d'intervention sont recueillis par I'équipe Communication
basée a Dakar. 39 reportages photographiques dont plusieurs projets
financés par des bailleurs avec 16 visites terrains de prestataires ont
ainsi été réalisés.

Un studio de tournage a également été mis en place dans les bureaux
d’ALIMA & Dakar en collaboration avec le service IT.

Au total, 26 vidéos ont été produites, dans le studio ou sur le terrain.

75685

+34,11%

COMMUNICATION DIGITALE

Sur le site internet, on note une nette augmentation du trafic par
rapport & 2021 : prés de 423 000 utilisateurs ont visité le site, soit
trois fois plus que I'année précédente et le double du traficen période
de COVID-19. Ces derniers sont principalement basés en France,
aux Etats-Unis et au Sénégal.

RESEAUX SOCIAUX : SUIVEZ-NOUS !

Une campagne de recrutement de followers a été lancée sur les
réseaux sociaux Facebook et Instagram dALIMA - objectif de
croissance atteint : + 28% de followers sur 'ensemble des réseaux !

5893

+6,58 %

6817
(f )
33417

+23,38%
g @ALIMAong

+28%

de followers sur I'ensemble des réseaux



Lossapardo, Artiste peintre franco-sénéga
/ vernissage de I'exposition : « We Arg




MOBILISATION DES DONATEURS

Grace a la générosité des donateurs, des entreprises et des fondations qui
soutiennent ALIMA, 2 101 644 € ont été collectés en 2022 : une croissance de 2%
par rapport a 2021. Pour la troisieme année consécutive, et ce malgré un contexte
économique et social peu favorable, ALIMA affiche des résultats de collecte positifs.
ALIMA comptait ainsi 31 156 donateurs actifs en 2022 - une augmentation de 8%
par rapport a l'année précédente. Parmi eux, 4 501 étaient des donateurs mensuels.
La collecte 2022 a été performante, notamment grace au soutien des grands
donateurs : 1,2 million € ont ainsi été collectés en Europe. En France en particulier,
la soirée de levée de fonds de fin d’année au Palais de Tokyo a permis de lever
environ 500000 €. 2022 marque aussi le lancement de la collecte auprés des grands
donateurs au Royaume Uni, une premiere pour ALIMA.

Enfinlacollecte auprés du grand public a également été couronnée de succes grace a
la mise en place de deux campagnes de collecte digitale et d'une campagne avec deux
influenceurs, Sindy (@sindyoff) et Dorian (@lecoindupatissier), sur la thématique de
la malnutrition au Tchad.

ALIMA remercie chaleureusement l'ensemble de ses soutiens, donateurs,
entreprises, fondations et ambassadeurs, qui lui permettent d’apporter une aide
médicale d’'urgence efficace sur le terrain.

Sl 2101 044¢€

31156

donateurs actifs




MERCI POUR VOTRE SOUTIEN

ALIMA remercie tous les grands donateurs, partenaires de recherche, institutionnels, entreprises et fondations, sans qui son action ne serait possible. Grace a leur
engagement, ALIMA a pu assurer la continuité de ses projets opérationnels et de recherche afin de venir en aide aux plus vulnérables et transformer la médecine

humanitaire.

GRANDS DONATEURS

Un grand merci a I'ensemble des grands donateurs grace a qui plus de
1,2 million d’euros ont été collectés en 2022. Cela permet de financer
trois fonds stratégiques :

»  Réponse aux urgences humanitaires,

»  Recherche et innovation,

»  Développement des talents humanitaires.

PARTENAIRES DE RECHERCHE

e Ministéres de la Santé et Instituts de santé publique dans nos
pays d’intervention

e Inserm (Institut national de la santé et de la recherche
médicale), France
ANRS | Maladies infectieuses émergentes
PAC-CI (Programme ANRS | Maladies infectieuses émergentes
en Coéte d’lvoire)

e ISPED Bordeaux: Institut de Santé Publique, Epidémiologie et
Développement, France
Université d’Oxford, Royaume-Uni
ALERRT (Coalition africaine pour la formation et la recherche en
réponse épidémique)

e BNITM (Institut Bernard Nocht de Médecine Tropicale),
Allemagne

e DNDi (Initiative Médicaments contre les Maladie Négligées),
Suisse
NiH/NIAID (Instituts Nationaux des Etats-Unis pour la Santé)
SickKids Hospital Toronto, Canada
IREIVAC (Innovative Clinical Research Network in Vaccinology),
France

PARTENAIRES INSTITUTIONNELS
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RAPPORT FINANCIER

VOLUME OPERATIONNEL

Le budget dALIMA en 2022 s'est élevé a 70,7 millions €, en hausse de 14 % par
rapport a 2021. Cette hausse est liée a 'augmentation de nos opérations dans le
Sahel au Nigéria et notre intervention en Ukraine.

1924
u

Ukraine

En 2022, ALIMA a été financée a 96 % par des bailleurs de fonds publics et privés.
LONG continue a diversifier son portefeuille de partenaires financiers avec plus
de 30 partenaires financiers mobilisés sur différentes thématiques d’intervention
(urgence, recherche, innovation..). 5108

4755 I

4333 5674
958
3625 II 3517 I 66618
Niger I

Mali Tchad

71 M€ 1996 I.128
Mauritanie
62 M€
9248 ‘ .
9 140
I2649 818 ; I
= e nf83¢ II
Guinée : .
Nicor République
— igeria T
Burkina Faso Centrafricaine
Volume opérationnel 2022 3708 4985
par pays (K€) II
B oo 20m2 o U

7572

% 70,7 République

@ millions d’euros de budget démocratique
du Congo




COMPTE DE RESULTAT BILAN 2022

Le bilan financier 2022 d’ALIMA reste quasiment égal a celui de 'année
précédente avec 48 570 en 2022 millions € versus 50 903 millions € en
2021.

COMPTE DE RESULTAT

Produit d'exploitation 70764 62013

Charges d’exploitation 71696 62517 COMPTE EMPLOI RESSOURCES (CER)

_-- Chaque année, la grande majorité des ressources a été affectée aux projets

Résultat Financier sur le terrain (92 %). La charte d’ALIMA est claire : «le patient d’abord».
- _ ALIMA a continué a investir dans la collecte de fpnds, ce qui a permis de
Résultat Exceptionnel -2,4 collecter 2,5 millions € en 2022, en Europe et aux Etats-Unis.

BILAN ACTIF

4% B Missions sociales

4% Fonctionnement
et autres charges

Immobilisés
Actifs Circulants

Comptes de Régularisation

Frais de recherche

de fonds
BILAN PASSIF
Fonds associatif & Réserves
Autres fonds propres (Titres associatifs)
Provision pour risques TRANSPARENCE FINANCIERE
Dettes + 1 an ALIMA est auditée en continu par ses partenaires financiers institutionnels.
Dettes - 1 an Entre autres, 13 audits externes ont ainsi eu lieu en 2022, avec des
résultats positifs et des remboursements de I'ordre de 0,07% par rapport a

notre volume de contrats.

Enfin, les comptes annuels 2022 ont été certifiés par le commissaire aux
comptes sans aucune réserve.
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TEMOIGNAGES

BABA MOUSSA,

Site de Médirom, Liwa, Tchad

JE SUIS ALLEE A LA CLINIQUE MOBILE ALIMA AVEC MES JUMELLES CAR ELLES SONT MALADES DEPUIS DEUX
SEMAINES. SELON LES MEDECINS, ELLES DOIVENT MANGER DAVANTAGE MAIS CE N'EST PAS POSSIBLE CAR JE N'Al
PAS DE QUOI NOURRIR MA FAMILLE TOUS LES JOURS. J'AI REGU DES SACHETS DE PLUMPY'NUT* QUE JE POURRAI
LEUR DONNER. CETTE CLINIQUE MOBILE NOUS AIDE ENORMEMENT. L'EQUIPE DE MEDECINS NOUS ECOUTE ET TOUT LE
MONDE EST PRIS EN CHARGE. LES SOINS SONT GRATUITS, JE N'Al JAMAIS PAYE EN VENANT ICI.

ALIMA, présente au Tchad depuis 2012, agit en partenariat avec 'ONG
tchadienne Alerte Santé. A Liwa, sous-préfecture de la région du Lac Tchad,
les équipes apportent des services de santé aux populations déplacées. Des
consultations médicales gratuites sont ainsi réalisées, pour les enfants comme
pour les adultes. Les femmes bénéficient de consultations prénatales et des
accouchements assistés sont réalisés par du personnel qualifié.

Site de Médirom, Liwa, Tchad, Juin 2022 © Daniel Beloumou / ALIMA




Depuis sa création en 2009, ALIMA a soigné plus de dix millions de patients : le résultat d’'un incroyable travail d’équipe et d'un investissement
sans faille auprés des populations vulnérables dans ses pays d’intervention.

En 2022, ce sont plus de deux millions de patients qui ont été soignés par ALIMA sur le terrain, grace au travail de ses 2 000 salariés, engagés pour
la santé des communautés les plus fragiles.

Derriére chaque patiente, chaque patient, chaque personnel de santé, chaque salarié, il y a une histoire individuelle a raconter.

Pour l'occasion, ALIMA vous partage trois témoignages symboliques de son action en 2022.

+de 2 100 000

patients pris en charge







