
Un enfant qui ne va pas mourir,
c’est un peu plus qu’une goutte d’eau dans l’océan.

Ramenés de la mort, offerts à la vie, confiés à l’avenir.
Pas une terre promise, mais une terre tenue.

Edmond Kaiser

DANS LES FAITS

Depuis la mise en place de ces programmes, 1'308 enfants
atteints de noma ont été secourus.
Actuellement, ce sont 457 enfants que nous accompagnons.

� Depuis 1990, 377 enfants et adultes ont été transférés en
Europe afin de bénéficier d’opérations irréalisables dans leur
pays.

� Depuis 2001, 449 enfants et adultes ont pu être opérés en
Afrique, lors de missions chirurgicales.

� Environ 50 tonnes de mil sont distribuées au Niger chaque
année aux familles dans le besoin.

� En moyenne, 13'000 personnes par an sont sensibilisées
à la maladie du noma, qu'il s'agisse d'agents de santé,
de tradipraticiens, d'enseignants, de membres de la population
locale, etc.

� Les visites de suivi représentent près de 15’000 km parcourus
mensuellement en brousse par nos équipes. 

Au Burkina Faso, l'équipe est composée d'une responsable et de
8 collaborateurs locaux. Au Niger, 24 collaborateurs locaux et
une responsable suisse forment l'équipe pluridisciplinaire.

VOTRE SOUTIEN EST PRECIEUX

Soutenez l’action de Sentinelles en effectuant un don.

Coordonnées bancaires

Compte de chèques postaux: 10-4497-9

Banque Cantonale Vaudoise
CH-1001 Lausanne
Clearing: 790
BIC/SWIFT: BCVLCH2L
IBAN: CH12 0076 7000 S045 9154 0

Fondation Sentinelles Tél: + 41 21 646 19 46
Les Cerisiers, route de Cery Fax: + 41 21 646 19 56
CH – 1008 Prilly/Lausanne

info@sentinelles.org
www.sentinelles.org Rejoignez-nous sur

Etrangère à toute idéologie et reconnue d’utilité publique, la fondation Sentinelles est
soumise à la haute surveillance du Département fédéral de l’intérieur à Berne.
Les dons peuvent être déduits des impôts dans tous les cantons. 

Sentinelles travaille en pleine terre
et en pleine chair à la recherche,
la découverte et au secours
d’innocentes et innocents
à qui rendre la vie. 

Tout seul
c’est difficile. 
On a besoin
de vous !

Mise_Noma OK__  03.09.13  18:11  Page1

Gingivite nécrosante

Tuméfaction

Nécrose

Perte de substance

Créé en 1980 par Edmond Kaiser, Sentinelles
travaille au secours et à l’accompagnement
d’êtres profondément meurtris, enfants, femmes
et hommes rencontrés au cœur de leurs
souffrances dans plusieurs pays d’Afrique,
en Colombie et en Suisse.

La détresse

Le noma est une maladie non-contagieuse d'origine infectieuse
touchant majoritairement les enfants vivant dans des conditions
d'extrême pauvreté. 
Il survient dans des contextes de sévère malnutrition,
de mauvaise hygiène bucco-dentaire et fait souvent suite à une
maladie infectieuse (malaria, rougeole, VIH, etc.).

Les différents
stades du noma 

Cette maladie commence par une simple
gingivite, qui évolue rapidement vers une
nécrose des tissus et entraîne, dans
80% des cas, la mort de l’enfant. 

Si l’enfant survit, le processus de
cicatrisation engendre parfois une
constriction des mâchoires entravant
l’ouverture buccale, ce qui peut être à
l’origine de graves difficultés de nutrition
et d’élocution. Les lourds problèmes
fonctionnels causés par les séquelles de
noma s’accompagnent souvent aussi
d’un rejet social.  

Pourtant, l'administration d'une simple
antibiothérapie dès les premiers
symptômes permet d'interrompre
l'évolution de la maladie, d’où la
nécessité d’un diagnostic précoce. 

Le principal traitement des séquelles est
d'ordre chirurgical, en vue de rétablir
une mobilité buccale, l'aspect esthétique
et ainsi une meilleure acceptation
sociale. 

Le secours

L’engagement de Sentinelles au secours des enfants atteints de
noma est mis en place dès 1990 au Burkina Faso. Cette même
année marque le début des transferts en Europe pour traitements
chirurgicaux. Découvrant la même détresse au Niger, un
programme y est ouvert en 1992.

Dans ces deux pays, nos programmes comprennent un centre
d'accueil où les enfants et jeunes adultes souffrant de noma sont
accompagnés par une équipe pluridisciplinaire: infirmiers/ères,
assistants sociaux, administrateurs, personnel d'intendance.
Ils y reçoivent des soins et bénéficient d'interventions
chirurgicales par des médecins locaux, des équipes européennes
qui se rendent en mission sur le terrain, ou en Suisse, lors de
transferts, s’ils ne peuvent pas être opérés sur place. 

L'enfant est considéré dans son ensemble. Des conseils en
soins, nutrition et hygiène sont dispensés; les familles sont
informées sur les problématiques de santé sociale; les jeunes et
leurs parents sont orientés vers des formations scolaires et
professionnelles.

Nous continuons cet accompagnement individuel, médico-social
par des visites régulières à domicile, souvent sur le long terme. 

Le noma est encore trop méconnu et ne semble pas près de
régresser. Au Niger, le nombre d’enfants découverts chaque
mois par Sentinelles, a triplé depuis août 2012. 

Pour lutter contre la méconnaissance de cette maladie et mieux
la prévenir, nous organisons, en collaboration avec les structures
locales, des séances de sensibilisation pour le personnel de
santé et la population.

Histoire de vie

Hadiza, 11 mois, atteinte de noma, nous est référée par
l’hôpital national de Zinder, le visage nécrosé: lésion de la
joue droite et d’une partie de la joue gauche, atteinte du
menton et tuméfaction de l’oeil droit. Elle est mourante.

Si petite soit-elle, Hadiza décide de se battre, entourée de sa
maman et des médecins spécialistes en Suisse qui nous
conseillent fidèlement, dans l’urgence. Chaque jour est une
bataille contre la mort, contre la maladie qui ronge les chairs et
laisse une plaie béante sujette à toutes les infections. Et puis,
trois mois plus tard, voilà Hadiza qui pleure à nouveau ou qui
sourit, son regard recommence à interroger le monde, son petit
corps accepte la caresse de la pluie, ou le cuisant du soleil. Elle
reprend de bon train le chemin de la vie.
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pays.
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Les dons peuvent être déduits des impôts dans tous les cantons. 
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