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INTRODUCTION
Dans le cadre de I’éradication des Fistules Obstétricales au Bénin (FO), la
Fondation GFMER (Fondation Genevoise pour la Formation et la Recherche
Meédicale) et I’Hopital Saint Jean de Dieu (HSJD) de Tanguiéta ont organisé du
05 au 19 avril 2017, une mission de traitement des femmes porteuses de FO.
Elle a connu la participation des ONG Sentinelle du Burkina Faso et Essor du
Bénin et a été aussi marquée par la réalisation d’activités transversales en

partenariat avec la Fondation Claudine TALON.

I- ACTIVITES PREPARATOIRES

1- Recrutement des femmes souffrant de FO
Cette activité a été menée a trois niveaux :

- Aupres des communautés dans les localités rurales et les marchés
communaux ou d’arrondissement de I’ Atacora et la Donga dans la période
de janvier a mars 2017. Plusieurs localités ont été visitées a différentes
dates. Il s’agit de Cobly, Tangui¢ta, Matéri, Boukombé, Djougou, Ouaké.

- Aupres des ONG partenaires telles que REPFED (Réseau des Paysans
Fermiers Pour le Développement) du département du Couffo ; GABF
(Groupe d’Action pour I’Amour du Bien-&re Familial) et ASPAIF
(Association pour la Promotion Animale et des Initiation de fermes) du
département des plateaux. Au niveau de ces ONG impliquées dans le
dépistage des cas, quatre (04) femmes ont été¢ recrutées dont deux
provenant de REPFED, une (01) de ASPAIF et une (01) de GABF

- Sur les réseaux sociaux notamment Facebook et WhatsApp ou quatre (04)
femmes se sont manifestées.

Des cas ont aussi été référés par des médecins.
En somme, quarante (40) femmes ont été recensées sous réserve de la

confirmation de leur FO par I’Hopital.



2- Regroupement et accueil des femmes

La mobilisation des femmes pour leur participation a la présente mission a été
faite par le biais des visites domiciliaires, des appels téléphoniques directs ou
par personnes interposées aux fins de leur fournir les informations y afférentes.

L’arrivée, 1’accueil et I’installation des femmes au campement de Biacou (centre
d’hébergement distant de 3 km de I’Hopital de Tanguiéta), ont eu lieu dans la
période du 20 au 30 mars 2017 en dehors des retardataires regues
ultérieurement. Au total, trente-six (36) patientes ont ét¢ mobilisées en plus de

leurs garde-malades individuelles.

3- Prise en charge alimentaire

Elle se fait sur le financement de GFMER. Il permet I’achat et la mise a
disposition de denrées alimentaires aux garde-malades qui assurent la
restauration des femmes en attente d’opération.

La Fondation Claudine TALON a apporté une contribution financieére pour la

couverture des besoins alimentaires de la période postopératoire.



4- Consultations et bilans préopératoires

Ces activités ont été précédées par le renseignement des fiches signalétiques des

femmes souffrant de FO a travers les entretiens individuels effectués du 20 au 30

mars par I’équipe de ’ONG Essor.

En plus des informations
générales, ces fiches
permettent la collecte de
données sur I’histoire
obstétricale de chaque femme
et I’exercice ou non d’une
activité génératrice de
Revenus. La réalisation des
consultations meédicales et les
bilans préopératoires a suivi le

calendrier ci-apres :

o Le 28/3/17: premiere visite des femmes ainsi que les examens de

laboratoire.

o Le 30/3/17: déroulement des examens du PAD test (test visant

I’évaluation du niveau d’incontinence des femmes porteuses de FO).

e Le 31/3/17 : une visite médicale geénérale a ¢té faite a toutes les femmes

sous la direction du docteur René AHOLOU.

o Le 194/17 : les examens d’échographie ont été réalisées a toutes les

malades.

e Le 04/4/17 : Entretien médical individuel des femmes avec 1’anesthésiste

en vue de la détermination et du recueil de leurs éventuelles allergies.

Au total trente-six (36) femmes ont €té recues et examinées et vingt-neuf (29)

ont été retenues dont :



= Vingt-six (26) porteuses de fistule obstétricale et deux (2) porteuses de
fistule non obstétricale.
= Un (1) cas de prolapsus.
Les autres femmes ont été orientées vers les services indiqués de 1’hopital pour
leur prise en charge médicale.

La premiere vague d’hospitalisation a eu lieu le 06 avril 2017.

II- DEROULEMENT DE LA MISSION CHIRURGICALE

1- La réparation des femmes

Placées sous la direction du Docteur Charles-Henry ROCHAT, chef de 1’équipe
médicale de GFMER ayant été fortement appuyée par les médecins locaux, les
interventions chirurgicales ont couvert la période du 07 au 14 avril 2017. Une
programmation journaliére permet le traitement chirurgical d’un nombre
déterminé de patientes souffrant de FO et autres pathologies.

En définitive, vingt-sept (27) femmes venant de ’ONG Essor ont été opérées et
dix (10) de I’ONG Sentinelle en plus des autres pathologies prises en charge par
I’équipe du Docteur ROCHAT durant la mission.

2- Le suivi post opératoire immeédiat
Les femmes opérées puis hospitalisées a la maternit¢ de ’Hopital sont suivies
par le personnel de ce pavillon mais aussi par les médecins participant a la
mission a travers des visites journaliéres. L’équipe de ’ONG Essor y prend part
et sert d’interface entre le personnel médical et les malades. De facon
quotidienne, I’ONG procede au recueil des plaintes li€es a leur état sanitaire, a la
gestion des problémes mentionnés (dépressions, besoins d’argent de poche etc.)

et a leur accompagnement psychologique.



3- Résultats des opérations chirurgicales
Parmi les vingt-sept (27) femmes opérées pour le compte de ’ONG Essor
figurent dix-neuf (19) cas de fistules obstétricales, cinq (05) cas d’Incontinence
Urinaire d’effort (IUE) post fistule ; deux (02) cas de fistules post hystérectomie
et un (01) cas de prolapsus.
Une (01) ancienne femme souffrant de FO agée de 55 ans environ qui entre dans
un état second a chaque fois qu’elle est conduite au bloc pour son opération, a

fui ’hopital et n’a pas €té opérée.

Opérées Guéries IUE Amélior Echec
é

Fistules Obstétricales : 19 14 01 - 04
IUE post FO opérées : 05 00 -- 01 04
Fistules post hystérectomie 02 02 - - -
operees :

Prolapsus opéré : 01 01 -- -- --
TOTAL 27 17 01 01 08

FO non opérées : 03 (dont 2 anciennes femmes ayant une fistule vésico utérine a
¢valuer en période de menstruation et 1 ancienne femme porteuse de fistule

vésico-vaginale qui s’est évadée).

Il parait important de noter qu'une patiente, mére d’un enfant de moins d’un an,
opérée de FO a présenté un autre tableau d’insuffisance rénale avec anémie,
hyperthermie et autre pathologie. Elle a eu des crises répétitives ayant
occasionné la prescription de plusieurs ordonnances médicales honorées par
I’ONG Essor, les médicaments prescrits n’étant pas disponibles a la pharmacie
de I’hopital. Abandonnée par ses deux (02) sceurs qui assuraient sa garde,
I’infirmiére de ’ONG a da faire venir d’autres membres de sa famille pour

veiller sur elle.



4- Histoire de Aicha

Je réponds au nom de Aicha. Je vis a Djougou avec mon mari et mes 2
coépouses. J’ai 37 ans. J’ai eu 9 enfants mais deux d’entre eux sont décédés.
C’est suite au dernier accouchement que ma fistule est survenue. Quand j’étais
enceinte, je m’¢étais rendue 2 fois au centre de santé pour la consultation
prénatale. Et lorsque le travail s’était déclenché dans le mois de janvier 2017,
j’ai mis 15h avant de me présenter au centre de santé situé¢ a 2km de ma maison.
La, I’agent de santé¢ m’a gardée durant 2h30mn avant de se rendre compte que
je ne pouvais pas accoucher la. Elle m’a donc référée a I’Hopital de Djougou ou
j’ai accouché par césarienne d’un gar¢on vivant. Cinq jours plus tard, j’ai
remarqué des pertes d’urine. J’étais affolée, j’ai pensé que le docteur m’a
blessée. Je lui ai notifi¢ mon probléme et mes inquiétudes. Il m’a expliqué que
mon travail d’accouchement a été long et qu’il fallait sauver mon bébé et moi-
méme. C’est lui qui m’a inscrite aupres de I’ONG Essor pour mon traitement
que j’ai attendu avec impatience. Car aprés mon retour a la maison, mes deux
coépouses n’ont cess¢ de se moquer de moi. Elles me traitaient avec meépris et
incitaient notre époux a me répudier. Mais il ne les a pas écoutées. J’ai été
opérée a Tanguiéta le 10 avril 2017 et je suis guérie. Je suis a présent habitée
par une joie immense et je remercie tous ceux qui m’ont aidée a retrouver ma
santé. Je garde une certaine amertume envers mes coépouses qui ne m’ont
manifesté aucun soutien moral ni autre. Elles n’ont pas daigné me rendre visite
ni m’adresser un appel téléphonique. Mais le plus important reste ma guérison.
Je remercie I’Hopital de Tanguiéta, les docteurs Blancs, ’ONG Essor et aussi la
FCT qui a pensé nous en nous apportant des cadeaux mais aussi qui est préte a

nous trouver un capital pour mener un petit commerce.

III- LES ACTIVITES TRANSVERSALES A LA MISSION

Elles ont porté sur :




e La visite de prospection de la délégation de la Fondation Claudine
TALON a I’hopital et au centre d’accueil de Biacou.

En tournée de prospection a Tanguiéta le 8 avril 2017, la délégation de la
Fondation Claudine TALON (FCT) a visité I’Hopital, le centre d’accueil de
Biacou et les femmes souffrant de FO. Des rencontres et échanges fructueux ont
par ailleurs eu lieu respectivement entre la délégation, les Docteurs ROCHAT et
PRIULI Fr Florent et les membres de ’ONG Essor jetant ainsi les bases d’un
imminent partenariat en faveur de la réinsertion économique des femmes traitées

de FO.

e La cérémonie de remise de don aux femmes opérées.
A la date du 21 avril 2017, une cérémonie de remise de don venant de la FCT a
trente-neuf (39) femmes opérées dont vingt-neuf en provenance du Bénin et dix
(10) du Burkina Fasso a marqué le cours de la mission chirurgicale. Elle a réuni
en plus des membres de la délégation, les femmes bénéficiaires, leurs gardes
malades, les Responsables des Centres de Promotion Sociale (CPS) de
Tanguiéta, Matéri, cobly, Boukombé¢ et Toucountouna ; le personnel médical et
paramédical de la Maternité, le Freére Forent, les membres des ONG Sentinelle et
Essor, le Représentant du Directeur Départemental en charge de la Famille et le
Directeur Départemental de la Santé. A I’issue d’un cérémonial fort simple mais
riche en allocutions prononcées par les représentants des diverses structures, les
femmes ont recu chacune un kit constitué de 12 métre de tissu pagne, des
serviettes, du savon de lessive et de toilette. L’initiative de la FCT a été saluée

par tous les acteurs présents.



E —

Don destiné aux femmes opérées durant la mission de mars —avril 2017.

Par ailleurs, un lot de trente-sept (37) draps, de vingt-un (21) moustiquaires et de
vivres ont ét¢ mis a la disposition de ’ONG Essor au profit des femmes de
méme qu’une contribution financiere qui vient en complément des frais de

transport des femmes pris en charge par GFMER.

e L’élaboration d’un plan de réinsertion économique des femmes traitées.
La stratégie nationale de lutte contre les FO a prévu trois axes
programmatiques : prévention, traitement et réhabilitation sociale. Ce dernier
axe constitue le maillon faible de la chaine des interventions liées a 1’élimination
des FO au Bénin. La FCT a porté son choix sur ce volet indispensable a la
réinsertion et au renforcement du pouvoir financier des femmes victimes de FO.
Cet engagement s’est traduit par 1’¢laboration d’un plan individualisé¢ de

réinsertion économique pour les femmes béninoises opérées pendant la mission.



Menée de facon conjointe par les
membres de la délégation de la FCT et
le personnel de ’ONG Essor, elle a
consisté a échanger avec les femmes et
a déterminer leurs besoins d’appui par
rapport a D’exercice d’une Activité

Génératrice de Revenus (AGR). Le

financement de leurs AGR se fera dans
la période de juillet a aolit. Il est
judicieux de souligner que la mise en
ceuvre du volet réinsertion économique
sera réalisée en partenariat avec les
CPS afin d’optimiser les chances de

succes.

Conclusion

La mission chirurgicale d’avril a mobilisé un grand nombre de médecins qui
n’ont ménageé aucun effort pour secourir trente-sept femmes souffrant de FO,
d’IUE et de prolapsus recrutées et accompagnées par les ONG Sentinelle et
Essor. Des succes opératoires ont été enregistrés certes mais les femmes qui
n’ont pas obtenu la guérison compléte continueront de bénéficier d’une prise en
charge médicale. Le soutien moral et matériel de la FCT manifestés aux
femmes traitées de FO a travers la remise de don et ’appui a leur réinsertion
économique constituent les faits importants ayant marqué cette mission.

L’ONG Essor transmets ses profonds remerciements & la fondation GFMER,
I’Hopital Saint Jean de Dieu de Tanguiéta et la Fondation Claudine TALON

pour leur soutien financier, technique, matériel et moral. Elle n’oublie pas non



plus le personnel soignant, le personnel de I’ONG Essor et les relais
communautaires.

La Directrice Exécutive

Rafiatou B.S. BASSONGUI IMOROU
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