Des professionnels

de santé en activité

Issus d'une longue expérience dans
le domaine humanitaire, nos volontaires
sont tous des professionnels
expérimentés en exercice.

Help Doctors, c’est un réseau de plus
de 1000 urgentistes qui travaillent en

partenariat avec I’Association des
Médecins Urgentistes de France (AMUF).

Avec I'aide de la Fondation Mondiale
pour I'’Anesthésie Pédiatrique
(COTWAF) nous privilégions la for-
mation de soignants pour la prise en
charge spécifique et sans risque des
enfants qui devront étre opérés, de la
consultation a la réanimation.

Médecins, anesthésistes, chirur-
giens, sages-femmes, infectiologues,
infirmiéres... Méme si nos volontaires

ont tous travaillé dans des situations
d’urgence humanitaire, ils sont aussi
recrutés pour leur polyvalence sur
des missions de post-urgence ou de
développement.
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Président : Dr Régis Garrigue, Urgentiste

Trésoriere : Dr Marie-Laure Bry, Médecin généraliste

Secrétaire Général : Dr Gilles Raguin, Infectiologue

Administrateurs : Dr Pascale Estecahandy, Médecin de Santé Publique
Dr Arnaud Bourde, Anesthésiste Réanimateur
Dr Nicolas Lalaux, Psychiatre

Help Doctors

BP 10745

59034 Lille Cedex - France
www.helpdoctors.org
info@helpdoctors.org

Help, Help Doctors !
Envoyez un cheque ou faites un don sur internet www.helpdoctors.org
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LHUMANITAIRE EQUITABLE
-

Help Doctors est une

organisation médicale

de solidarité internationale

non gouvernementale,

engagée dans toutes les

situations d’'urgences humanitaires.

Son principe d'impartialité, son
professionnalisme et sa connaissance du
terrain dans des contextes difficiles, font
de Help Doctors une association humani-
taire préte a se mobiliser immédiatement
et efficacement dans toutes les situations
d’urgence.

Help Doctors fonde son engagement et son
action sur le principe
«d’humanitaire équitable»

Lhumanitaire équitable, c’est étre présent
partout ot un besoin médical se présente,
au-dela de la médiatisation, des intéréts
économiques ou politiques.

L'humanitaire équitable se fonde sur une
relation de confiance et de respect avec les
soignants des pays concernés et la mise en
place de «circuits courts» de |'évaluation
des besoins et les soins.



Territoires Palestiniens, Naplouse :
Le dispensaire de la vieille ville.
Au quotidien, a I'aide d'une équipe
médicale palestinienne, nous
apportons soins et médicaments a
une population de 30 000 personnes,
parmi les plus pauvres de la ville, en
priorisant les femmes et les enfants.
En urgence, lors des opérations
militaires et du couvre-feu, le
dispensaire reste la seule structure
médicale ouverte dans ce quartier.
Il estreconnu et intégré dans le
plan d'urgence du Gouvernorat de
Naplouse et du Comité International
de la Croix Rouge.

NOS MISSIONS

Madagascar :

La région de Analanjiforo

Sur la cote Nord-Est, avec 816 000
habitants, cette région doit faire face
a la malnutrition et aux trois fléaux
infectieux que sont le Paludisme,

la Tuberculose et le VIH/Sida. Pour
Help Doctors, il s'agit d'une urgence
qui ne dit pas son nom. La pauvreté
et I'absence de soignants entretien-
nent un mauvais acces aux soins
pour le plus grand nombre. Nous
travaillons a la formation d'agents
de santé, a la mise en place d'un
dispensaire de proximité et a la
formation des soignants dans les

hopitaux de référence. Une attention
toute particuliere sera portée sur les
risques de catastrophes climatiques

(cyclones et inondations).

Partout dans le monde, fort d’'un réseau international de proximité, nous suivons au
quotidien les évolutions de contexte des zones de crises, de guerres et des zones a risques
de catastrophes naturelles et climatiques afin d’intervenir sans délais.

Inde : Le Ladakh

Situé dans les montagnes himalayennes de I'Etat

du Jammu et du Kashmir, région la plus isolée du
sous-continentindien, le Ladakh combine une rigueur
climatique et un enclavement géographique. Entre mé-
decine traditionnelle amchi et allopathie, I'accés aux
soins reste difficile pour les plus marginalisés que sont
les nomades ladakhis et les populations migrantes
parmi lesquelles de nombreux travailleurs népalais.

A Leh, capitale régionale et lieu de rencontres de tou-
tes les populations villageoises environnantes, nous
nous proposons d'intervenir dans un dispensaire au
travers d'activités de prévention et de soins.

Libéria : La capitale Monrovia

Apres 15 ans de guerre civile, ce pays fragile ou
I'insécurité reste élevée est en phase de recons-
truction. Le systeme de santé est quasi inexistant et
I'espérance de vie moyenne ne dépasse pas 46 ans.
C'est dans ce contexte difficile de crise sanitaire de
post-conflit, que nous nous proposons d'intervenir
sur la relance de I'acces aux soins dans les hopitaux
publics en mettant en place des services d’accueil
d'urgences médico-chirurgicaux et obstétricaux.

Veille Internationale et Géopolitique :

En Indonésie, en lien avec un réseau de partenaires
locaux, nous suivons au plus pres I'évolution du risque
de Pandémie de Grippe Aviaire afin de mettre en
place des modeles de réponses médicales adaptées.

Efficacité et Affectation

De nombreux partenaires nous financent déja et nous font confiance : entreprises
privées développant une politique éthique et citoyenne, fondations et donateurs
privés, villes et collectivités locales...

-

Notre politique financiére repose sur 3 principes :
* Délocalisation des ressources sur le terrain

e Transparence budgétaire

* Tracabilité des dons jusqu’a leur affectation finale

Nous disposons d’outils financiers fiables et opérationnels efficaces :
* Supervision de proximité des équipes locales

* Conception de rapports de mission et d"activité

* Réalisation de compte-rendus sur les données financieres

Le fonds d'urgence, pour revenir a I'essentiel

Il n'y a pas de réponse adaptée et crédible aux vraies urgences humanitaires
(catastrophes naturelles, conflits aigus) sans envoi immédiat d’équipes d’urgence
sur le terrain. Les premiéres 48 heures sont essentielles et c’est dans ces deux
premiers jours que les secours sauvent le plus de vies.

Ce délai tres court est incompatible avec le temps nécessaire pour lever des fonds.
Pour mener efficacement nos missions nous avons constitué «un Fonds d’Urgence»,
immeédiatement disponible.

Help Doctors a pour politique de solliciter systématiquement aupres de ses bailleurs
et donateurs, une part financiere de 10% abondant au Fonds d'Urgence de I'associa-
tion en accord avec a sa vocation d'ONG urgentiste.

NOS FINANCES




