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DEVELOPPEMENT

De l'art de concevoir un programme

Tchad: un projet est ne
Tchad, automne 1982: une famine catastrophique
d'une ampleur sans precedent s'annonce. Les
premiers appels au secours pour venir en aide aux
victimes sont lances par le gouvernement Hissene
Habre, au pouvoir depuis six mois, et par diverses
oeuvres d'entraide. La CRS decide de soutenir le
programme d'urgence propose par la Ligue. Une
decision qui aura pour la CRS des consequences ä
long terme: soutien au programme d'aide
d'urgence de la Ligue sans interruption jusqu'en 1986,
et enfin prise en charge d'un projet de developpe-
ment qui occupera la CRS pour les cinq, voire les dix
prochaines annees.

Carte administrative
1973

DieterAchtnich*
Pourquoijustement
le Tchad?

Ce n'est certainement pas
un hasard si ce pays, depourvu
d'acces ä la mer, au cceur de
l'Afrique du Nord, est devenu
un point fort de I'aide apportee
par la CRS D'un cote, une
decision de principe avait ete
prise, voici quelques annees
dejä, au siege principal de la

CRS, selon laquelle, au vu du
flot d'appels et de demandes
d'aide, les moyens limites
dont nous disposons ne se-
raient plus attribues, mais
concentres sur des «points
forts», choisis en fonction de
criteres precis. D'un autre
cöte, ce pays exerce sur nous
autres Suisses une curieuse
attraction Sont-ce les recits
de voyage de Rene Gardi qui
I'on provoquee, ou la legen-
daire traversee aerienne du lac
Tchad par Walter Mittelholzer
en 1930, ou encore les photo-
reportages du photographe
Emil Schulthess sur ce pays,
qui ont declenche cette
fascination de beaucoup d'entre
nous?
Vingt ans de guerre civile et
«l'affaire Claustre» y ont
certainement aussi contribue en
amenant le Tchad ä faire regu-
lierement les gros titres de la

presse.
Le Tchad, avec un produit

Interieur brut de 518 mio de
dollars US et une population
de quelque 5,1 mio, compte
parmi les pays les plus pau-
vres du globe La guerre civile
qui le range depuis maintenant
plus de vingt ans a conduit ä

une destabilisation totale et, fi-
nalement, ä la complete des-

1 Coordinateur des projets Sahel ä la
CRS

truction de toutes les
infrastructures du pays Partant de
lä, il s'agit ä present, dans la

foulee de la famine et dans la

perspective d'une poursuite
du processus de stabilisation
de la situation politique, de
s'atteleren priorite ä la
reconstruction

De I'aide d'urgence
ä la reconstruction

En 1983 dejä, un an apres le
debut du travail de secours
d'urgence au Tchad et avant
meme l'holocauste de 1984/
1985, la CRS a fait les
premieres demarches en vue
d'un programme «cible»
d'aide ä la reconstruction La

palette des projets envisages
etait large, allant du develop-
pement rural ä une evaluation
en vue d'un soutien ä la mede-
cine de base, en passant par la

renovation d'un hopital.
C'est finalement en 1984,

dans le contexte de la plus
grande catastrophe qui ait
jamais frappe le pays, que s'est
cristallisee lentement la
conception d'un projet realiste et
adapte ä la situation

Contacts avec d'autres
oeuvres d'entraide

L'organisation suisse d'aide
au developpement SWISSAID
soutient depuis fin 1984 une
vingtaine de villages de la
prefecture de Biltine, dans I'est
du Tchad, avec comme
perspective l'amelioration globale
des conditions de vie de cette
population paysanne Dans le
cadre de ce programme
d'aide, il est apparu que la

sante - tant en ce qui
concerne la prevention que
pour ce qui est de I'assistance
medicale minimum - posait ä

la population un probleme diffi¬

cile, quasi insoluble En accord
avec la SWISSAID et les per-
sonnes touchees, la CRS deci-
da de conduire des etudes de-
taillees, destinees ä cerner les

problemes de sante, afin que
I'aide soit la mieux adaptee
possible aux besoins et qu'elle
puisse etre mise en route dans
les meilleurs delais.

Du poste samaritain au projet
de sante de base

Le premier projet prevoyait,
comme cadre general, I'aide ä

quelques postes samaritams
et, si necessaire, la formation
de samaritains II apparaissait
extremement douteux qu'une
telle aide ponctuelle ait ä long
terme des effets positifs sur

I'assistance medicale. dans la

region de Biltine, cible du projet,

regne une penurie gene-
rale. Le contexte general qui
donne son sens au travail des
samaritams fait defaut ni les
dispensaires de la region, ni le

petit hopital de Biltine ne sont
equipes pour leur donner le

soutien et I'aide necessaires ä

leur travail Formation, accom-
pagnement, approvisionne-
ment en materiel de panse-
ment rien de tout cela n'est
garanti Les discussions avec
les autorites tchadiennes de
sante revelerent qu'une cam-
pagne ä l'echelle du pays pour
l'amelioration de I'assistance
medicale des regions periphe-
riques devait etre lancee, mais
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tis, grace ä des fonds de la

ChaTne du bonheur et ä une
genereuse contribution de la

Confederation, et nous espe-
rons pouvoir un jour prochain
constater des succes, afin de
motiver d'autres donateurs ä

soutenir la CRS dans ses
efforts au Tchad.

Comment la suite
se presente-t-elle?

A la fin de I'annee, une
equipe de la CRS, composee
de deux personnes, prendra le
chemin du Tchad et com-
mencera le travail pratique. La
täche la plus difficile qui attend
cette equipe, appelee ä rester
deux ans ä Biltine, sera certai-
nement de prendre pied dans
ce petit bourg et de gagner la

confiance de la population ru-
rale tres traditionaliste. Cela
exigera beaucoup de patience
et de comprehension. Dans le

que, d'une part, les structures Leprojet
etatiques n'etaient pas suffi- La CRS a I'intention, en col-
samment consolidees, et que, laboration avec les autorites
d'autre part, les moyens qui sanitaires tchadiennes de la

auraient permis d'introduire ce prefecture de Biltine, de met-
programme avec I'elan neces- tre en ceuvre ä long terme le
sairefaisaientdefaut. projet etatique d'assistance

Sur la base de ces graves medicale de base, avec I'ac-

manques, la CRS decida de cent mis sur le travail de moti-
soutenir les autorites sani- vation et d'information ä la

taires pour la realisation, dans base, dans les communautes
la prefecture de Biltine, de leur villageoises, la formation conti-
programme de soins de sante nue de formateurs, le soutien
primaires, qui s'appuie sur les module aux dispensaires et au
principes d'Alma Ata. Seule petit höpital de Biltine. La four-
une reelle integration du projet niture «ciblee» de materiel, de
de la CRS dans un cadre glo- medicaments et de panse-
bal, appuye par de larges ments se revela necessaire.
couches de la population et
integre ä la conception de deve-
loppement de I'Etat, repre- Les buts du projet sont:
sente une reelle aide «auto- - La mise en place et le sou-
centree» et peut finalement tien du service de base de
conduire ä l'autonomie de 1'as- sante de I'Etat dans la pre-
sistance medicale. fecture de Biltine.

Le premier degrossissage - L'information et la motiva-
du projet en fevrier 1986 tion de la population et la

conduisit ä des resultats en- formation des samaritains
courageants et ä une proposi- de village,
tion de projet qui fut soumise ä - L'amelioration de l'acces de

une analyse critique au sein de la population paysanne au
la CRS, avec des specialistes systeme d'assistance medi-
experimentes. cale etatique.

ASSISTANCE MEDICALE DE BASE AU TCHAD,
PREFECTURE DE BILTINE
Aide au service de base de santä de I'Etat

- Volume financier: 1,5 rnio de francs suisses sur 4 ans, 2/3 ä charge
de la Confederation, 1/3 ä charge de la CRS (Chafne du bonheur
entres autres)

- Engagement de deux delegues (1 medecin et 1 infirmiere specialises

en medecine tropicale et en sante publique)

- Partenaires locaux: minisfere de la sanfe; SWISSAID, delegation
au Tchad; DAH, delegation au Tchad

- Population touchde; environ 20 000 personnes, extension progressive

ä 150 000 paysans sddentaires et semi-nomades.

RiPUBLIQUE DU TCHAD :
Indipendance: -MaoQt I960
Capitale: N'Djamena (autrefois Fort-Lamy)
Superficie: 1284 000 km2
Population: dernieres estimations 1979: 4 405 000

1985: 5 124 000
Ciimat: 3 zones dimatiques: - desert

- Sahel: broussailles

- zone subtropical: broussailles

et arbres -

Economie: agriculture, äevage; varie selon les zones dimati¬
ques

Cuftures: millet riz el coton (principal produit d'exportation)
Ressources actuetlement, /'exploitation est
naturelles: pratiquement nulle
Degre d'alpha- 18 % des plus de 15 ans
bdtisatlon:
PNB: BQ2mios. de dollars/environ 112 dollars parhabitant

- L'amelioration de I'efficacite
des dispensaires et de l'hö-
pital de Biltine.

Les buts du projet sont ambi-
tieux. lis ne pourront etre at-
teints que par petites etapes
et avec beaucoup de patience.

Mais ce sont justement la

perspective globale et la
collaboration avec les autorites
sanitaires qui s'annoncent plei-
nes de promesses.

Et d'oü vient I'argent
pour ce projet?

II est souvent difficile de
trouver les moyens financiers
necessaires pour un nouveau
projet, fut-il extrSmement bien
prepare. Et jusqu'ä present, il

n'y a encore aucun resultat
tangible de ce cote. Ce qui est
nouveau suscite le scepti-
cisme. A ce jour, seuls les
moyens de financement pour
les deux premieres annees du
programme ont pu etre garan-

cadre de ce programme, il

n'est pas question d'acheter
les paysans par de genereuses
distributions de biens. Non,
l'aide de la CRS ne peut etre
une aide veritable, que si les
beneficiaires comprennent
que notre aide n'est qu'une
aide «autocentree» et que la

participation active de la population

est necessaire.
Dans les premiers mois de

1987, seront menees ä bien
les etudes de detail, qui doi-
vent fournir des indications sur
la population et sa volonte de
participer, preciser concrete-
ment les etapes de la mise en
place du projet et le travail
pratique ä accomplir. Ces etudes
entraTneront le cas echeant les
adaptations necessaires du
projet ici decrit. Particuliere-
ment important dans cette
premiere phase: I'accompa-
gnement suivi de I'equipe par
l'equipe des operations de se-
cours de la CRS ä Berne.
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