
1 

 

 

 

ACTION DE LUTTE CONTRE LA MALARIA 

A.LU.MA-Burundi, Asbl 

                                        Rue de l’Unité, N° 164 

                                        KAMENGE-BUJUMBURA 

                                        B.P. 6086 Bujumbura 

                                        Phone : 00 ( 257 ) 22 23 8005 

E-mail : aluma@alumaburundi.org / www.alumaburundi.org 

 

Être au service du Seigneur et de nos frères et sœurs, telle 

est notre devise. 

 

RAPPORT D’ACTIVITES 

EXERCICE 2020 

 

 

 

Albert MBONERANE, Président et Représentant Légal 

 

BUJUMBURA, MARS 2021 
 

 

 

mailto:aluma@alumaburundi.org
http://www.alumaburundi.org/


2 

 

 

 

  

Rapport d’activités réalisées au cours de l’exercice 2020 

 

 

 
1. Avant-propos 

 

1.1. Le contexte d’activités.  
 

L’Association sans but lucratif « Action de Lutte contre la Malaria », A.LU.MA-Burundi, 
fondée en 2001 et agréée par l’Ordonnance Ministérielle n°530/001 du 02.01.2002 a 
poursuivi sa mission qui consiste à contribuer à l’amélioration des conditions de vie par la 
lutte contre le paludisme, cette maladie qui reste le premier problème de santé publique.  
Au Burundi, comme dans d’autres pays africains sub-sahariens, le paludisme reste la 
première cause de morbidité et de mortalité, les groupes les plus touchés étant celui des 
enfants de moins de 5 ans et celui des femmes enceintes.  
 
Suite à la suspension des subventions données par la Fondation Papale intervenue en 2017, 
les interventions d’A.LU.MA-Burundi portaient sur la sensibilisation sur les bonnes pratiques 
de lutte contre le paludisme, et il n’y avait pris le volet de prise en charge des cas souffrant 
de la malaria. 
  
 
Au cours de l’année 2020, A.LU.MA-Burundi a bénéficié des subventions de : 
 

• MISEREOR pour l’ouverture d’un nouveau service pour l’association, à savoir 
l’ouverture du Centre de désintoxication ou d’accompagnement psychosocial des 
personnes atteintes des pathologies comme les jeunes toxicomanes. Ce centre a 
ouvert ses portes le 04 Novembre 2019. 
 

• GVC pour la promotion de la plante Moringa Oleifera comme complément alimentaire 
dans la commune de Mutimbuzi, dans la province de Bujumbura. Ce projet a démarré 
le 25.09.2020. 

 
 

1.2. Remerciements adressés aux partenaires.  
 
En référence à ce qui est dit plus haut, et en guise de remerciements, nous voudrions donc 
exprimer notre profonde gratitude à l’endroit :  
 

- De la Direction de l’Agence catholique (allemande) d’aide au 

développement MISEREOR qui a accordé son soutien financier pour l’ouverture 

d’un nouveau service portant sur le centre (désintoxication) d’accompagnement 
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psychosocial des personnes atteintes des pathologies comme les toxicomanes, et ce 

pour une durée de 3 ans. 

- De S.E. Monsieur le Ministre de la santé Publique et de la Lutte contre le Sida qui a 

apporté un appui à A.LU.MA-Burundi pour l’ouverture de ce nouveau service portant 

sur l’accompagnement psychosocial des personnes atteintes des pathologies. 

- Du Directeur Général de la Société SAVONOR, Mr Matthias KUNTZE, Du Directeur 

Général de TOYOTA Burundi, Joseph HERMANN, Du Directeur Général de 

Interbank Burundi, Eric JPONCKHEERE, de Madame Annemarie KEICHER de la 

Paroisse St Nicolas, Commune de Gundelsheim en Allemagne, pour leurs appuis 

financiers qui ont permis à l’association d’organiser une retraite pour 10 jeunes 

toxicomanes améliorés au Foyer de Charité de Giheta, dans la province de Gitega. 

 

- De la Direction de l’ONG GVC pour le financement d’un projet pilote de vulgarisation 

et de promotion de la plante moringa comme complément alimentaire biologique 

dans la commune Mutimbuzi dans la province de Bujumbura 

 

- De la famille de Madame Isabel MACIA de Palma de Majorque (Espagne) et ses 

amies Mesdames Ingrid, Flora, Cati, Isabelle, Begoña pour leur soutien à 

l’association pour le suivi sur terrain du projet de promotion de la culture Moringa 

Oleifera, projet financé par l’ONG GVC comme dit ci-dessus. 

 
1.3. De quoi sommes-nous fiers ?  
 
1.3.1. Le Partenariat  
 
1.3.1.1 Les anciens partenaires 
 
Le fonctionnement du Centre anti-malaria St François d’Assise a pu bien se réaliser de 2004 
au mois de mai 2017 grâce à une solidarité internationale, comme on le voit si dessous : 
 

➢ La Fondation Papale qui intervient via la Nonciature Apostolique au Burundi  

➢ L’Ambassade de France au Burundi  

➢ Survive MIVA (Angleterre) 

➢ L’ONUB  

➢ L’Ambassade de la République Fédérale d’Allemagne  

➢ Le Fonds Mondial de Lutte contre le Sida, la Tuberculose et le Paludisme  

➢ La Coopération Allemande, GIZ  

➢ L’Ambassade Etats-Unis d’Amérique au Burundi  

➢ Le Bureau de la Coopération Suisse au Burundi  

➢ Action Medeor ( Allemagne) 
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1.3.1.2 Les nouveaux partenaires 
 

➢ MISEREOR 
➢ GVC 

 
1.3.3. La place de la prière au Centre anti-malaria 
 
 
 
1.4. Conclusion.  
 
Le paludisme reste la première cause de mortalité, un des grands facteurs de la pauvreté à 
laquelle font face la plupart des personnes qui visitent le Centre. Nous voudrions demander 
à nos partenaires de rester à nos côtés, ce qui pourra nous aider à atteindre notre objectif de 
contribuer à l’éradication du paludisme, la maladie des pauvres. 
 
Avec le soutien financier de MISEREOR, A.LU.MA-Burundi va s’efforcer à faire un bon 
accompagnement des jeunes qui expriment la volonté d’abandonner la consommation des 
drogues et boissons prohibées, et ce pour une bonne réinsertion familiale et communautaire. 
 
Avec le soutien financier de GVC, A.LU.MA-Burundi espère pouvoir mettre des produits de 
l’arbre miracle, le Moringa Oleifera comme complément alimentaire à la disposition des 
ménages aux enfants souffrant de la malnutrition, surtout dans la commune de Mutimbuzi, la 
zone pilote. Le groupe cible est commposé de 200 femmes qui ont été formées sur les 
vertus du Moringa Oleifera, et qui ont participé à la plantation de cette plante dans un champ 
de démonstration dans la zone de Rukaramu, commune Mutimbuzi, et ces femmes ont pu 
planter le Moringa Oleifera dans les propriétés familiales. Au total, le projet a pu produire 
50 000 plants. 
 
Que le Dieu Tout Puissant bénisse toutes ces actions de solidarité internationale qui 
contribuent à sauver des vies humaines, surtout des enfants de moins de 5 ans qui 
constituent le groupe de gens le plus menacé par le paludisme et par la malnutrition, ainsi 
que les jeunes victimes de la consommation des drogues, tombant ainsi dans des 
comportements de discrimination. Du mois de novembre 2019, le Centre a accueilli 188 
jeunes toxicomanes, venant principalement de la commune Ntahangwa.  
 
 
 
 
II. Présentation de l’Association A.LU.MA-Burundi 
 

I.1. Agrément: 

L’Association sans but lucratif ”Action de Lutte contre la Malaria”, A.LU.MA-

Burundi a été agréée par l’ordonnance ministérielle n° 530/001 du 02.01.2002. 

En date du 03.11.2017, A.LU.MA-Burundi a reçu une lettre de S.E. Monsieur le 

Ministre de l’Intérieur et de la Formation Patriotique, lettre par laquelle il a pris 

acte des décisions issues de l’assemblée générale tenue en date du 02.08.2017, 

et ce en conformité à la loi n°1/02 du 27 Janvier 2017 portant cadre organique 

des associations sans but lucratif. 
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I.2. Les objectifs de A.LU.MA-Burundi 

A.LU.MA-Burundi a pour objectifs principaux de : 

Sensibiliser la population aux méthodes de lutte contre la malaria, dont 
l’assainissement du milieu environnant pour détruire les abris des moustiques, 
vecteur de la malaria, ainsi que la lutte contre la consommation des drogues et 
autres stupéfiants interdits. 
 
✓ Promouvoir l’utilisation de la moustiquaire imprégnée d’insecticide à longue 

durée d’action comme moyen de lutte contre la malaria ; 
 

✓ Initier de petits projets dans le domaine de la santé publique ; 
✓ Organiser des séminaires d’information sur l’éradication de la malaria. 
✓ Faire un plaidoyer  pour l’intégration des liens changements climatiques et 

santé dans les politiques nationales ; 
✓ Faire un plaidoyer pour le développement de la recherche sur les plantes 

médicinales de la famille artemisia annua et afra et le Moringa Oleifera. 
✓ Faire un plaidoyer pour la mise en place d’un Programme National de la Santé 

Mentale 
✓ Développer un centre de désintoxication pour améliorer la santé des jeunes 

usagers des drogues variées. 
 
 
 
1.3. Les organes dirigeants 

Le 02 Août 2017, l’association a tenu une Assemblée Générale ordinaire, l’ordre du 

jour étant l’adaptation des statuts à la loi n°1/02 du 27 Janvier 2017  portant cadre 

organique des associations sans but lucratif, l’élection du Président et Représentant 

légal et la désignation des membres du Comité Exécutif. Il y a eu modification de 

certaines dispositions des statuts, notamment celle en rapport avec le mandat du 
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comité exécutif qui est passé de 3 ans à 5 ans, et ce pour plus de pérennité des 

actions à entreprendre. 

A l’unanimité, le Président et Représentant Légal, Monsieur Albert Mbonerane a été 

reconduit pour un autre mandat. 

 

Fier de la confiance lui témoignée par les membres de l’Association, il a reconduit le 

mandat des anciens membres du Comité Exécutif. 

 

Après le décès du Vice-Président survenu le 13.04.2019, Monsieur Pascal 

Kirahagazwe, il s’est tenue une assemblée générale le 31 Juillet 2019 qui a procédé 

à la restructuration d’un nouveau comité exécutif tel qu’il est indiqué ci-dessous : 

 

Fonction   

Représentant Légal et 

Président 

Albert Mbonerane 

Représentant Légal 

suppléant et Vice-

Président 

Dr Jacqueline Nintunze 

Administrateur Financier Jean Bosco Cishahayo 

 

Le Secrétariat sera assuré par Monsieur Alexis Kubwimana 

 

1.4.  Contact 

 

Appellation de l’Organisation Action de Lutte contre la Malaria 

Appellation en abrégée A.LU.MA-Burundi 

Adresse Postale Avenue de l’Unité n°164/Kamenge 

B.P. 6086 Bujumbura 

Burundi 

Téléphone 00-257-22-23 8005/ 22-23 9965 

E-mail aluma@alumaburundi.org  

Site web www.alumaburundi.org  

Nom du Représentant 

Légal/Président 

Albert Mbonerane 

Autre e-mail albert.mbonerane2@gmail.com   

mailto:aluma@alumaburundi.org
http://www.alumaburundi.org/
mailto:albert.mbonerane2@gmail.com


7 

 

Compte Bancaire Interbank Burundi 

B.P.2970 Bujumbura 

Tél. : 00-257-22-220629 

Compte : A.LU.MA-Burundi 

N° : 701-35266-01-92  

Bank Konto (Deutschland) Action Medeor 

Sparkasse Krefeld 

Code bancaire 320 500 00 

Compte : 8007171 

IBAN : DE 18 3205 0000 0008 0071 71 

Référence A.LU.MA : 2-08-0118 

 

 

1.6. Les atouts d’A.LU.MA-Burundi. 

 

Grâce à un appui multiforme, A.LU.MA-Burundi est propriétaire du Centre St 

François d’Assise situé dans la commune Ntahangwa, zone Kamenge. 

L’Association dispose de 2 véhicules et du matériel de sonorisation, un matériel 

d’une grande utilité dans les campagnes de sensibilisation du public sur la lutte 

contre le paludisme et sur la lutte contre la consommation des drogues et stupéfiants 

classifiés. 
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III. Le rapport des activités proprement dit  
 
Dans ce rapport, il sera question de parler des principales activités qui ont marqué la vie de 
l’Association au cours de l’année 2020.  
 

• Projet : Création d’un Centre d’accompagnement psychosocial des personnes 
atteintes des pathologies sur financement de MISEREOR. 

• Projet de promotion de la plante Moringa Oleifera sur financement de l’ONG italienne 
GVC 

 
 
 
III. 1. Projet : Création d’un Centre d’accompagnement psychosocial des personnes 
atteintes des pathologies sur financement de MISEREOR. 
 
 
 
 

0. INTRODUCTION 

Dans le cadre de son projet de partenariat avec MISEREREOR, l’Association Action de Lutte 

contre la Malaria, ALUMA-Burundi, a mis en place un Centre  d’Accompagnement psycho-

social des personnes victimes de la consommation des substances psycho actives sans 

oublier les personnes atteintes de pathologies mentales ou de traumatisme psychologique. 

De Janvier à Décembre 2020, la plupart des activités qui étaient planifiées  ont été réalisées, 

néanmoins quelques-unes n’ont pas été réalisées à cause de l’impossibilité de leur 

faisabilité. 
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I. ACTIVITES 

 

Activité 1 : Organisation de staff matinal 

Au cours de cette année, 54 séances de staff ont été organisées. Le staff échangeait sur les 

nouveaux cas de patients accueillis ainsi que sur certains cas délicats qui nécessitaient une 

urgence et proposait une conduite à tenir. D’autres sujets étaient la planification des 

activités, l’évaluation des activités réalisées, la faisabilité des activités planifiées, la 

présentation des visites à domicile effectuées et les divers. 

 

 

Activité 2 : Formations 

L’année 2020 a été marquée par 5 séances de formation. L’objectif des formations était le 

renforcement des capacités et des compétences du personnel du centre d’Accompagnement 

psycho-social Saint François d’Assise. 

La première formation a été animée au mois de février 2020 par une infirmière technicienne 

en santé mentale et un psychologue clinicien, personnels du Centre Neuropsychiatrique de 

Kamenge. 

Les thèmes étaient « les différentes étapes de la prise en charge d’un toxicomane et les 

quatre dimensions qui entrent en jeu dans cette prise en charge (dimension biologique, 

social, existentielle et psychique).  
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La deuxième formation a été animée au mois de Mars 2020 par Valentin HAVYARIMANA, 

président de l’Association Burundaise pour un Monde de paix sans drogues. Le thème était 

« les risques liés à l’usage des drogues injectables » 

La troisième formation a été animée par Dr Angélus NINDEREYE, psychiatre-

psychothérapeute au mois d’Avril 2020. Le thème était « la psychopathologie de l’addiction » 

La quatrième formation a été animée par Dr Angélus NINDEREYE au mois de Mai 2020. Le 

thème était « l’examen psychiatrique d’un malade mental. » 

La cinquième formation a été animée par Dr Angélus NINDEREYE au mois d’Aout 2020. Le 

thème était centré sur « les troubles de l’humeur ». 

 

 

 

 

 

 

Activité 3 : Organisation des séances d’accueil et d’écoute 

De Janvier jusqu’ à Décembre 2020, le centre a accueilli 188 patients dont 147 nouveaux 

cas et 41 anciens cas. Dans cette année, 584 séances d’accueil ont été réalisées. Les 

hommes dominaient avec un pourcentage de 76.59 %. La majorité des patients étaient des 

toxicomanes à un pourcentage de 75.53%. La tranche d’âge inférieure ou égale à 30ans 

était la plus dominante avec 65.95 %.  



11 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



12 

 

Tableau des patients qui ont visité le Centre au cours de l’année 2020 

 

 Nombre de 
patients                
accueillis 

    
N.C 

   A.C   

 

             
T 

  N.T Patients 
≤ 30ans 

Patients 
˃30ans 

   Sexe    Type de drogues 

M F 

    188 147  41 

 

 142  46     124    64 144 44 1. Booster : 60.6% 

2. Cannabis 

(marijuana, 

chanvre) :74.5% 

3. Boissons 

prohibées :26.01% 

4. Tabac :73.4% 

5. Colle :1.7% 

6. Essence :0.6% 

7. Diazépam :2.3% 

8. Héroïne :1.2% 

9. Alcool :3.5% 

 

N.B : N.T : Non Toxicomane 

            T : Toxicomane 

Activité 4 : Organisation des séances de psychothérapie 

Dans le but de faire un accompagnement psychologique des patients ayant des problèmes 

psychologiques et de conscientiser les consommateurs des substances psychoactives sur 

les méfaits des drogues, 503 séances de psychothérapies sur 188 patients durant cette 

année ont été réalisées. 
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Activité 5: Organiser une hospitalisation journalière pour un accompagnement proche 

 

Au cours de cette année de 2020, il y a eu 22 patients qui sont restés au centre quelques 

heures pour un accompagnement. 

 

 L’objectif de l’hospitalisation était : 

-soit de calmer les patients en leur donnant des antalgiques. 

-soit de surveiller les paramètres vitaux du patient. 

-soit d’accorder un repos strict. 

-soit de temporiser l’humeur afin de faire une bonne écoute. 
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Activité 6 : Prendre contact avec les familles d’origine des patients 

1. Combien de contacts menés ? 

Dans le but de renforcer l’accompagnement psychosocial des patients, 344 appels 

téléphoniques ont été effectués pendant cette année. 

2. Combien de patients accueillis accompagnés par les parents ? 

Les patients accompagnés par les membres de famille en consultation au cours de cette 

année sont au nombre de 37. 

 

 

Activité 7 : Entretien avec les membres des familles des patients 

Pendant cette année, pour mieux aider et accompagner les patients dans leurs familles, 105 

séances d’entretien avec les membres des familles ou tuteurs des patients ont été menées 

dans le but d’échanger sur les attitudes adéquates à prendre afin d’accéder à une bonne 

réinsertion familiale. 
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Activité 8 : Organisation des visites à domicile 

1. Combien de visites ? 

Pendant cette année, il y a eu 60 visites à domicile. L’objectif de ces visites était de voir l’état 

de santé, l’évolution des patients ainsi que la facilitation de l’intégration psycho-sociale. 

 

 

 

Activité 9 : Organisation de petites activités génératrices de revenus 

Pendant l’année 2020 des petites activités génératrices de revenu ont été organisées. 
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1. La vannerie 

La plupart des patients sont des personnes désœuvrées et ont besoin d’une occupation pour 

être utiles dans la société. Dans ce même sens, le centre a organisé une petite formation de 

deux semaines en vannerie où certains patients améliorés y ont participé 

 

 

2. La fabrication des masques pour la prévention du covid-19 

Dans le but d’occuper certains des patients du centre, une activité de coudre les masques à 

main a été mise en place. Sachant que plusieurs pays ont connu la pandémie de Covid-19, y 

compris le Burundi, les masques ont été utiles.  

 

 

Activité 10 : Organisation des séances de sensibilisation 

Pendant cette année de 2020, des séances de sensibilisation ont été organisées : 

1. Sensibilisation sur terrain des consommateurs des drogues 

Cette sensibilisation a été effectuée sur terrain des consommateurs des stupéfiants. 

L’objectif de la sensibilisation était de motiver ces consommateurs à consulter le centre pour 

bénéficier de l’aide. Signalons que l’objectif a été atteint car par après, le centre a reçu 

plusieurs toxicomanes venus en consultation médicale et psychologique. 
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En date du 10 Décembre 2020, une sensibilisation a été effectuée sur les lieux des 

consommateurs des drogues. L’objectif de cette sensibilisation était d’inciter ceux qui n’ont 

pas encore fréquenté le centre à venir en consultation et d’inviter les anciens cas du centre à 

venir participer dans une journée d’évaluation qui était planifiée pour le 24 Décembre 2020. 

 

 

2. Sensibilisation des patients au sein du centre sur la bonne conduite 

Les séances de sensibilisation ont été effectuées au cours de cette année au sein du centre 

dans le but de conscientiser les patients sur l’éducation à la santé mentale. 

La sensibilisation était basée sur les thèmes suivants : 

➢ L’éducation à la propreté corporelle. 

➢ La revalorisation de l’estime de soi. 

➢ Les conséquences néfastes des drogues. 

➢ Les comportements adéquats pour abandonner les drogues. 

➢ L’éducation spirituelle. 
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3. Sensibilisation des parents au sein du centre 

Pendant cette année deux journées de sensibilisation des parents ont été organisées. 

 La première journée de sensibilisation a été organisée au mois de Mars 2020. Les points à 

l’ordre du jour étaient, la définition de la drogue, les types de drogues consommées, les 

différentes causes de la consommation de la drogue, les modes d’utilisation de différentes 

drogues, certains signes cliniques que présentent les usagers de drogues. De plus, les rôles 

parentaux ont été rappelés grâce à des liens familiaux soudés, à la surveillance des 

comportements, au respect de la personnalité, au modèle de comportement ainsi que la 

protection de leurs enfants. 

 

 

La deuxième journée de sensibilisation envers les parents a été réalisée au mois d’Octobre 

2020. Le thème était l’accompagnement psychosocial des parents selon les tempéraments. 

L’exposé portait sur quelques données statistiques du centre, quelques définitions 
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(dépression, drogue et traumatisme psychique), les signes cliniques de la dépression, les 

causes de la dépression en insistant sur les quatre tempéraments (les sanguins, les 

colériques, les mélancoliques et les flegmatiques) ainsi que les forces et les faiblesses de 

chaque tempérament avec des illustrations à l’appui. 

 

 

 

 

Activité 11 : Accueil d’une visite par une équipe de MISEREOR 

Au cours de cette année il y a eu une visite d’une équipe de MISEREOR en date du 28 

Février 2020, l’objectif de cette visite était de voir le fonctionnement du centre 

d’accompagnement psycho-social des personnes victimes de la consommation des 

substances psychoactives et personnes atteintes des pathologies mentales. 

L’équipe était composée de : 

Mme Cora Laes-Fettback, la chargée de mission des projets du Burundi  

Mme Anna Ellen Schmitt, la Chargée de mission santé 

Mme Kathrin Resak, la chargée du développement rural  

Mme Sylvia Servaes, consultante en matière de la Paix et de la Réconciliation.  
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Activité 12 : Organisation d’un café de presse avec les journalistes 

En vue d’éradiquer la toxicomanie, un café de presse a été organisé au mois de Mars 2020 

avec thème : « les jeunes  face aux drogues, une réalité burundaise ». L’exposé portait sur 

les méfaits de la drogue, sur la santé et les causes poussant à être consommateur de 

drogues. 

Il y a eu des recommandations pour l’Etat comme soutenir les centres d’accompagnement 

des toxicomanes déjà établis et ouvrir beaucoup de centres accueillant les toxicomanes. 

Le Représentant Légal d’A.LU.MA-BURUNDI a proposé de réviser la loi régissant la drogue 

tout en mentionnant certains types de drogues qui étaient auparavant inconnus afin de punir 

les vendeurs de drogues. Il a également prôné pour un programme national de santé 

mentale. 
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Les journalistes étaient très intéressés car ils ont posé beaucoup de questions en rapport 

avec le thème pour mieux comprendre. Ils ont également montré le danger que cela 

représenterait si on fait une lutte contre certains types de drogues. Malgré cela, la 

sensibilisation continuera. 

 

Activité 13 : Organisation d’un panel 

Dans le but de sensibiliser la population sur la dangerosité des drogues et d’éradiquer les 

drogues, un panel a été organisé au sein du centre au mois d’Août 2020.  Le thème du jour 

était « Impact négatif des drogues sur la jeunesse ». Parmi les invités, figuraient les 

journalistes et les parents. 

 

 

Il y a eu  rappel de la définition de la drogue, des drogues légales et des drogues illégales, 

les conséquences néfastes pour la santé et les causes de la consommation des drogues en 

y insérant les types de tempérament de chaque individu. 
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Après avoir donné les conséquences de la consommation des drogues au niveau 

professionnel et au niveau des relations familiales, il ya eu des recommandations aux 

parents ainsi qu’à l’Etat. 

 

Les parents ont manifesté l’intérêt du panel tout en sortant du silence alors qu’avant ils 

n’osaient pas se montrer au public s’ils possèdent des enfants toxicomanes. Ils ont montré 

qu’eux aussi ont besoin d’être accompagné psychologiquement. 

 

Activité 14 : Organisation des séances de prière 

I. La retraite des patients 

L’intervention psychiatrique comprend quatre dimensions à savoir : dimension biologique, 

dimension psychique, dimension sociale, et la dimension existentielle (spirituelle). Une 

retraite a été organisée par le centre dans le but de couvrir la dimension existentielle pour les 

patients. C’était une retraite de 6jours pour 10 patients améliorés. Le thème général de la 

retraite était celui-ci : « Aie Pitié de moi Fils de David ! » 
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En effet, la retraite a eu lieu au Foyer de Charité de Giheta en province Gitega à partir du 20 

Juin jusqu’au 26 Juin 2020.  

Les objectifs de la retraite étaient : aider les bénéficiaires de vivre bien le sevrage des 

drogues, être libéré de l’esprit des drogues pour les   dépendants aux drogues et être libérés 

des blessures intérieures, sources de traumatismes psychologiques pour ceux qui avaient 

des pathologies mentales. Bien évidemment, le principal objectif était de les faire connaître 

Dieu, par un recueil spirituel. 

 

Activité 15 : Interview par la Radiotélévision REMA FM  

En date du 01/12/2020, la radiotélévision REMA FM a fait une interview au médecin et à un 

des psychologues du Centre d’Accompagnement psycho-social Saint François D’Assise, et 

ce dans le but de faire connaître ses missions. 

 

 

 

 

Activité 16 : Journée de sensibilisation et d’évaluation des patients du centre 

d’Accompagnement psycho-social. 

La journée de sensibilisation et d’évaluation des patients du centre s’est déroulé le 

24.12.2020. Comme invités, il y avait tous les patients qui sont passés au centre et une autre 

personne volontaire, ancien consommateur de drogues pour rendre témoignage comment il 

s’est débarrassé de la toxicomanie. Vingt-six patients ont répondu à l’appel.  
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Au programme du jour, il y avait un mot d’ouverture par le Représentant Légal d’A.LU.MA- 

Burundi, un exposé sur les méfaits de drogues et sur la dépression, des jeux de relaxation, 

des groupes de parole, un groupe de soutien, des questions par patients, de la danse ainsi 

que le partage du repas. 
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Le personnel du Centre d’Accompagnement Psychosocial s’est 

occupé d’animer des jeux pour le divertissement des toxicomanes 

accueillis pour des séances d’évaluation de leur état de santé. Grâce 

au don de Mme Annemarie KEICHER de la paroisse St Nicolas, se 

trouvant dans la commune de Gundelsheim en Allemagne, le 

personnel était en uniforme qui leur a permis de se sentir à l’aise lors 

des différents jeux.  
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II. DIFFICULTES RENCONTREES 

 

➢ La plupart des patients vivent dans la rue, les uns sont rejetés par leur famille et les 

autres sont des sans-abris. 

➢ La plupart des patients sont des désœuvrés, ce qui handicape la réinsertion sociale.  

➢ La prolifération des stupéfiants sur le territoire burundais. 

➢ Stigmatisation et indexation envers les consommateurs des drogues et les personnes 

ayant d’autres problèmes psychologiques dans la société. 

➢ Tentative de cacher la consommation pour les usagers des drogues. 

➢ Difficulté d’avoir la motivation d’arrêter pour les usagers des drogues. 

➢ Difficulté pour certains jeunes de demander l’aide pour arrêter les drogues. 

➢ Manque de conversation entre parents et enfants sur la drogue. 

➢ Découragement des parents dont les enfants ne veulent pas arrêter les drogues. 

➢ La mise à l’écart des enfants qui prennent des drogues par certains parents.  

 

III. CONCLUSION 

 

Le centre d’Accompagnement psycho-social Saint François d’Assise est le centre qui 

accompagne en particulier les toxicomanes et les alcooliques par son volet communautaire. 

C’est enchantant donc d’avoir un centre où ils peuvent consulter. Les activités réalisées au 

cours de cette année ont permis une réinsertion sociale à 44,14% des patients accueillis, la 

mise en application des recommandations données à 50%, l’amélioration de l’état des 

patients (propreté, prise du poids, normalisation de la tension artérielle,) ainsi que la 

réduction de marginalisation et d’indexation. 

 

IV. RECOMMANDATIONS 

 

- Hébergement des patients pour surveiller leur évolution en hospitalisation. 

- Les médicaments pour les patients en état de manque. 

- Création des activités qui encouragent les consommateurs des drogues à fréquenter 

notre centre afin de les aider à oublier les milieux d’influence. (Exemple : les jeux, 

cyber,) 

- Création des activités génératrices de revenus pour les patients car la plupart d’entre 

eux sont désœuvrés. 

- Dépistage systématique des patients du VIH/SIDA. 
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III.2. PROJET N° KK/SUBV/2020-01 : « Projet pilote de vulgarisation et de promotion de 

la plante Moringa comme complément  alimentaire biologique dans la province de 

Bujumbura »  financé par l’ONG GVC-Burundi (Gruppo di Volontariato Civile (GVC) 

Ce projet qui s’étend sur une période de 12 mois a commencé en octobre 2020. 

 

 

Ouverture de l’activité de sensibilisation par Madame la coordinatrice du centre de 

A.LU.MA-BURUNDI 

 

III.2.1. Objectifs spécifiques du Projet :  

Encadrer les populations rurales surtout les femmes sur l'emploi des ressources naturelles 

disponibles pour lutter contre la malnutrition. 

III.2.2. Zone d’intervention  

La zone d’intervention est la Commune Mutimbuzi composé de 4 zones à savoir : Rubirizi, 

Rukaramu, Maramvya et Gatumba 

III.2.3. Les bénéficiaires  du projet 

Les bénéficiaires directes du projet sont des  femmes rurales de la commune Mutimbuzi à 

raison de 50 femmes par zone.  Ces femmes sont des agriculteurs qui disposent des 

exploitations. Le choix de ces femmes dépend de l’état nutritionnel de leurs enfants et de  la 

possession des exploitations où elles vont planter les plants de moringa.Les bénéficiaires 

restent les même jusqu’à la fin du projet. 

https://www.google.com/url?client=internal-element-cse&cx=000668167878999901774:xojir1s89u6&q=https://webgate.ec.europa.eu/echo/eu-aid-volunteers_en/gruppo-di-volontariato-civile-gvc-burundi_en&sa=U&ved=2ahUKEwjR_6Xxx7_vAhXcwQIHHfxUCSYQFjAAegQIABAB&usg=AOvVaw2evEeKDSyh8E56pErZSjAm
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III.2.4. Les activités réalisées au cours des mois d’octobre, novembre et décembre 

2020 

III.2.4.1. Identification des bénéficiaires par la facilitation des agents de santé 

communautaires 

L’activité d’identification a été réalisée dans les communautés des 4 zones en référence des 
critères précis. En premier lieu, a été identifié l’agent de santé communautaire qui allait aider 
à identifier les bénéficiaires. Les femmes ont été choisies suivant les objectifs et les résultats 
à atteindre dans les communautés zone par zone sur les collines par l’intermédiaire des 
chefs des collines et sur accord des chefs de zones. Le choix a porté sur 50 femmes par 
zone correspondant aux critères. Un total de 200 femmes pour toute la commune a été 
inscrit. 
 

III.2.4.2. Sensibilisation des bénéficiaires sur l’intérêt de planter le moringa 
 
 
Cette activité consistait à regrouper les femmes identifiés pour les informer d’abord de 
l’importance du projet dans leur communauté et leur bien-être et ensuite leur donner des 
connaissances sur des thèmes précis (sensibilisation sur les vertus de moringa) pour les 
permettre s’impliquer davantage dans la réalisation du projet. L’activité a été réalisée au 
centre d’A.LU.MA-Burundi où étaient organisées des séances de sensibilisation, zone par 
zone (groupe de 50 femmes par séance). Ces femmes étaient prises en charge pour les frais 
de déplacement et restauration, afin de leur permettre de bien suivre les activités. 
 

 
 
Pleine séance de sensibilisation par l’expert  sur les vertus de Moringa 
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III.2.4.3. Location du site d’installation du champ de démonstration et de multiplication 
des plants de Moringa 
 
Cette activité consistait á identifier dans les quatre zones un champ de 4 ha pour une 
location annuelle pour l’installation et la multiplication des plants. Le champ devrait être à 
proximité de l’eau pour permettre l’installation de la pépinière. Ce dernier a été finalement 
identifié dans la zone de Rukaramu à côté d’un cours d’eau. La superficie du champ identifié 
est de 3ha. 
 
 
III.2.4.4. Formation sur la mise en place des pépinières de moringa 
 
Ces activités ont été réalisées par des démonstrations pratiques dans la pépinière 
(apprentissage par démonstration). Les femmes bénéficiaires ont participé en main d’œuvre 
dans les travaux d’aménagement de la pépinière. Elles ont eu le temps de découvrir sur 
terrain les techniques de préparation des pépinières de moringa dès la construction de la 
pépinière á la production des plants. Pour les travaux nécessitant beaucoup de force 
physique, quelques hommes ont été recrutés pour appuyer les activités. 
 

 

Préparation du terrain pour installation de la pépinière par les femmes  bénéficiaires 
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Mesurage des plates-bandes  par l’expert  avec les femmes bénéficiaires  

 

 

 

Pépinière construit sans ombrage 
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Remplissage des paniers en rotins par de la terre 

 

Pépinière finie et couverte 

 

Le Moringa, plante miracle 

 


