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Léif Frénn

Schonns ass den neie Bulletin rém ze kleng, fir alles ze erfaassen, wat
an deene leschte Méint Interessantes geschitt ass.

Fanke mir mat de Jonken un. Eng ganz Rei Aktioune konnte gemaach
ginn, wou vill nei Leit dAMU an eis Projete konnte kenneléieren.
D’Jeunes pour un Monde Uni haten eis proposéiert, fir zesummen e
Standum Festivaldela Culture et de la Migrationze maachen. D’Aktioun
vun de Jugendlechen huet Give Peace a Hand geheescht. Et war eng
flott Geleeénheet, fir op eng kreativ Manéier d’Leit unzespriechen a
si fir de Fridden a sozial Gerechtegkeet ze sensibiliséieren.

D’Liz Freimann huet sdi Volontariat an Tansania ofgeschloss, dir fannt
an désem Bulletin een Artikel vun him. Jo, et gesait een, dass d’Liz
sech komplett agesat huet an immens gutt am Projet zu Dar-es-Salam
matgeschafft huet.

D’Vanessa Merker an de Marc Marx hunn sech, no enger intensiver
a wichteger Virbereedungszait, entscheed fir 9 Méint an Uruguay ze
goen, wou si sech sdit dem 1. Mee am Projet Nueva Vida engagéieren.

Da konnte mir dés Méint och verschidden nei Projeten ausschaffen.
Ganz speziell freeé mir eis fir lech de Projet Renforcement des
Capacités vun 21 Organisatiounen a Latdinamerika virzestellen.
Wouréms handelt et sech hei? Et geet doréms kleng
Héllefsorganisatiounen ze énnerstétzen, déi a verschiddene
Lanner vu Latdinamerika schaffen. Oft sinn d’Mataarbechter vun
désen Organisatiounen esou domat beschaftegt de Leit a precaire
Situatiounen aus der Patsch ze héllefen, datt si sech wéineg
domat beschaftege, wéi hir Organisatioun opgebaut ass, wéi hir
Organisatioun iwwerliewensfaheg bleift a wéi si hir Finanze besser
geréiere kénnen. De Projet Renforcement des Capacités huet als Zil
fir dés Organisatiounen ze forméieren, dass si méi nohalteg kénne
schaffen an esou d’Aarmut, d’Inegalitéiten an de Problem vun der
sozialer Ausschléissung a Latdinamerika kénne bekampfen.

lech vill Freed bei der Entdeckung vun désem Bulletin.
Josiane Hoffmann
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Appels d‘aide

Aide a la population syrienne

Ensemble avec Humanité Nouvelle, ’AMU lance un appel pour
venir en aide a la population syrienne qui subit la guerre depuis
4 ans.

Outre la peur du danger permanent, les habitants manquent
de tout: mazout de chauffage, eau, électricité, nourriture,
médicaments. Dans certains quartiers, ni I'approvisionnement
ordinaire, ni 'aide humanitaire n’arrivent. Les enfants sont sous-
alimentés et ne fréquentent I'école qu’occasionnellement. Les
hopitaux sont sinistrés.

Une aide financiere permettrait la réalisation de plusieurs
projets coordonnés sur place: achat de vivres en gros pour les
plus démunis, création d’un centre éducatif ou enseigner les
matiéres principales aux enfants, achat de quelques poules ou
de machines pour des micro-activités économiques.

Aide aux victimes du tremblement de terre au Népal

Pour cet appel, 'AMU s’unit a Nepalimed Luxembourg, qui
coopéere depuis 14 ans avec I’hopital de Dhulikhel au Népal.
L'hopital qui existe depuis 1996 a l'expérience de travailler
avec la population dans les régions les plus retirées et les plus
difficilement accessibles.

LAction pour un Monde Uni s’engage ensemble avec Nepalimed
pour un projet de reconstruction du poste médical a Dhading.
Ce projet de reconstruction sera cofinancé par le Ministere de la
Coopération luxembourgeoise.

Vous pouvez aider la population syrienne ou les victimes
de la catastrophe au Népal, par un don sur le compte :

CCPL LUS83 1111 1287 6344 0000 avec la mention
« S.0.S. Syrie » respectivement « S.0.S. Népal ».



... a Conakry en Guinée

Projet 2013-2015

Soutien au développement du programme
DREAM de lutte contre le SIDA en République
de Guinée

Budget alloué au projet : € 473.374,40

Cofinancement selon contrat du 11.03.2013

Contribution du Gouvernement luxembour-
geois : € 315.582,93

Action pour un Monde Uni : € 104.791,47

Contribution Sant‘Egidio Luxembourg:
€ 53.000

Partenaire local : Sant’Egidio ACAP Guinée

Entre Ebola et espoir d’un avenir meilleur

La crise de I'épidémie Ebola qui a éclaté en Guinée
en mars 2014 est la plus grave depuis la découverte
de cette maladie en 1976. Cette épidémie, qui
touche également les pays limitrophes comme le
Liberia et la Sierra Leone, a produit plus de déces et
de cas de contamination que toutes les épidémies
précédentes. La communauté internationale a
réagi trop tardivement malgré les appels de
plusieurs ONG présentes sur place. Il a fallu
attendre le 8 ao(t 2014, soit prés de cing mois
apres l'apparition des premiers cas, pour que 'OMS
déclare I'épidémie comme une «urgence internati-
onale de santé publique».

La Guinée a un systeme de santé tres fragile,
qui est peu développé et manque de ressources
humaines et d’infrastructures. Cela explique la
diffusion rapide de I'épidémie qui a surtout touché,
dans un premier temps, le personnel sanitaire.

Le programme DREAM de Sant’Egidio de préventi-
on et de traitement du Sida soutenu par 'AMU est
mis en ceuvre dans trois centres de soins situés a
Conakry, la capitale, a Fassia et Dubreka, deux
centres situés dans la grande périphérie de
Conakry. Plus de 3.000 personnes vivant avec le
Sida sont en traitement dans les centres de soins.
Avec |'apparition d’Ebola, des mesures drastiques
de prévention ont été prises: lavage des mains a
I'eau chlorée pour toute personne qui accéde au
centre, prise de la température corporelle, gants,
masques et autres protections corporelles pour le
personnel médical lors des prélevements sanguins
et manipulations de laboratoire. De plus, des actions
d’information ont été mises en place dans les cen-
tres pour tous les patients. Pour les patients qui ne
se présentaient pas au centre de soin, des actions de
recherche a domicile ont été mises en place.

Grace a la bonne qualité des centres et de
I'équipement, grace a la présence de personnel
formé et a des mesures de prévention efficaces,
une seule patiente en traitement dans un des trois
centres a contracté le virus d’Ebola qui a provoqué
sa mort. De plus les patients ont continué a fré-
qguenter les centres de soins, ce qui est primordial
pour le bon suivi de la maladie. Une interruption
du traitement peut en effet avoir des effets graves

avec la conséquence que le traitement thérapeu-
tique deviendrait inefficace.

L'Office pour la Coordination des Affaires
humanitaires des Nations Unies a effectué un
recensement des organisations impliquées dans
la réponse a I'épidémie en Guinée. Sant’Egidio,
avec le programme DREAM, a été insérée dans les
secteurs de la communication, de la mobilisation
sociale et de la surveillance épidémiologique, dans
trois préfectures de Guinée. DREAM s’occupera
donc d’effectuer un monitorage pour les malades du
VIH et leurs familles, d’informer la population et de
surveiller, notamment a domicile, les personnes qui
ont eu un contact avec un malade d’Ebola, ou celles
qui présentent les symptémes pouvant conduire a
la maladie, mais qui n‘ont pas été hospitalisées.

Un enseignement important peut étre tiré de
cette crise d’Ebola. La présence de centres de soi-
ns de bonne qualité, d’'un personnel formé et une
réaction rapide en matiére d’information peut
constituer une réponse efficace face a de telles
épidémies virales qui, selon les épidémiologistes,
risquent de se reproduire a l'avenir.

Francois Delooz

... a Kinshasa au Congo

Projet 2014-2017

Construction et équipement d‘une maternité
et d‘une pédiatrie a Kinshasa en RDC

Budget alloué au projet : € 409.559,87
Cofinancement selon contrat du 30.05.2014

Contribution du Gouvernement luxembour-
geois : € 273.039,91

Contribution de I’Action pour un Monde Uni
asbl: € 92.519,96

Partenaire local : € 44.000,00

Partenaire local : AECOM (Association pour
I‘Economie de Communion)

A Kinshasa les travaux de construction de la
maternité continuent sans trop de problémes.

La construction et I'équipement d’'une maternité
et I'approvisionnement en matériel d’un service
de pédiatrie visent a mettre fin a l'insuffisance
de la capacité d’accueil du centre médical Moyi
mwa Ntongo. En offrant des soins de qualité, ce
projet a pour objectif la réduction de la mortalité
maternelle et infantile.

Concrétement il s’agit:

* de construire un batiment de deux étages sur
906m?;

e d’installer la maternité au rez-de-chaussée et la
pédiatrie au premier étage avec 23 locaux et 15
lits;

e d’équiper les locaux avec le matériel médical
spécifique et nécessaire.

Lors de la publication du dernier bulletin, les
ouvriers avaient commencé les travaux de la
dalledu2€étagequiapuétreterminéeentre-temps.
Au premier étage les travaux de I|'élévation, des
colonnes, des linteaux et de la ceinture ont pu étre
réalisés sans trop de mauvaises surprises.

Pour pouvoir commencer les travaux de cré-
pissage, les fenétres et les portes en bois pour le
rez-de-chaussée ont été achetées. Trois portes
métalliques permettent l'accés au batiment et
donnent la possibilité d’avoir des sorties de service.

D’ici peu, les gros oceuvres seront terminés
et I'étape la plus longue, celle des finitions va
commencer. Il faudra plus de main d‘oeuvre quali-
fiée ainsi que des échafaudages métalliques pour
assurer la sécurité tout au long de ces travaux de
finitions. Nous sommes en route avec beaucoup de
joie et d’espérance.

... a Ruhango au Rwanda

Projet 2011-2016

Extension et développement du Centre scolaire
Amizero

Budget alloué au projet : € 325.870,25
Cofinancement selon contrat du 18.07.2011

Contribution du Gouvernement luxembourgeois
€217.246,83

Contribution de Amizero asbl : € 108.623,42

Action pour un Monde Uni : porteur du projet
aupres du Ministere des Affaires Etrangeres

Partenaire local : Turere Ibibondo a.s.b.l.

Nodeems d’Constructiounen zu Ruhango
ofgeschloss sinn, profitéieren d’Kanner an
d’Enseignanté vun den neien Infrastrukturen am
Centre Scolaire AMIZERO.

D’Cantine gétt all Dag vun 200 Kanner ge-
notzt. 100 d’Kanner kréien hiert lesse vun der
Associatioun Amitié am Sand-Amizero offréiert.
De Computerssall gétt vu Kanner, Enseignanten a
Leit aus der Regioun fir Weiderbildunge benotzt.

An der Bibliothéik liesen déi grouss Kanner
wahrend de Pausen an no der Schoul; déi méi kleng
Kanner kommen zesumme matt hiren Enseignanté
Bicher kucken a kréien se verzielt.

Och de Festsall gétt verlount fir Versammlungen,
Weiderbildungen oder Fester.

Amitié Am Sand-Amizero




Mambo! Habari?

Saitiwwert engem hallwe Joer sinn ech lo schonns
zu Dar es Salaam, Tansania am Kannerheem ,Tuwa-
pende Watoto”. ,,Tuwapende Watoto“ heescht op
Kiswahili ,Mir hu Kanner gar” an d‘Zil vum Projet
ass et Weesen- oder ausgesaate Kanner ee séchert
Doheem voller Léift a Gebuergenheet ze bidden.
Zum Projet gehéieren och eng Spillschoul an eng
Priméarschoul, déi direkt niewent dem Heem sinn.
Den Ufank hei war e bésse méi schwiereg fir mech
an ech hunn eng Zaitche gebraucht, fir mech un des
komplett aner Welt ze gewinnen. Mat all Dag wou

ech hei sinn, wuesse mer d‘Kanner méi un d‘Haerz
an ech si frou, datt déi 28 Kanner hei an sou enger
gudder Emgéigend opwuesse kénnen an d‘Chance
hunn sech souwait ze bilde wéi si wéllen, respektiv
kénnen. Dat ass nach laang net selbstverstandlech
hei an Tansania. Trotz der Schoulflicht gi vill Kan-
ner iwwerhaapt net an d‘Schoul, kénnen net liesen
an net schreiwen an hunn oft kee stabillen Dach
iwwert dem Kapp. Vill Kanner hunn och just eng
Moolzecht am Dag a musse wait lafen, fir Waasser

... a Kajunguti en Tanzanie

Projet 2015-2017

Développement du dispensaire de Kajunguti en
Tanzanie par la construction de logements pour
le personnel

Budget alloué au projet : € 91.041,15
Cofinancement selon contrat du 16.03.2015

Contribution du Gouvernement luxembour-
geois : € 60.694,10

Contribution de I’Action pour un Monde Uni
asbl: € 29.334,20

Contribution locale: € 1.012,85

Partenaire local : Diocése de Kayanga

Entwécklung vum Dispensaire vu Kajunguti
Phase I: Bau an Equipement vun enger Kannerklinik

Phase Il: Bau vu Wunnenge fir d’Personal vum
Dispensaire.

Nodeems d’Theresieschwéstere mat Erfolleg déi
éischt Phase vum Projet ofgeschloss hunn, krute
mir de 16. Mderz den Accord vum Kooperatiouns-
ministere, fir déi zweet Phase vun désem Projet
unzefanken.

Hei nach e mol de Kontext : Kajunguti |dit nord-
westlech vum Victoriaséi, net wait vun engem
Floss et ass eng Géigend wou d’Malaria ganz ver-
breet ass. D’Kannerstierflechkeet an Tansania l3it
nach @émmer bei 65,74%o0 (2012).

Fir op de Besoin vun der lokaler Bevélkerung
Z’antwerten an hinnen efficace Traitementer an
och ee reegelméissege Suivi ze erméiglechen,
hunn d’Schwéstere mat Ennerstétzung vun der
AMU eng Kannerklinik gebaut.

an engem Pétz oder engem klenge Séi ze fannen.

Meng Aarbecht hei am Heem besteet haapt-
sachlech doranner, déi deeglech Routine vun de
Kanner ze énnerbriechen, andeems ech Spiller an
Ausflich fir si organiséieren oder mech mat hinnen
zesummesetzen, fir verschidde méi eescht Themen
ze diskutéieren. Zum Beispill si mer op de Strand
gaangen, op de lokale Maart oder mir sinn einfach
een Tour spadséiere gaangen. Mee och bei deenen
alldeeglechen Aufgaben, wéi botzen, waschen,
kachen oder Hausaufgaben héllefen ech. Ech hunn
énner anerem Kniddelen, Nuddelsgratin a Grompe-
renzalot fir si virbereet. Ech probéieren un hirem
Liewen deelzehuelen, hiren Horizont ze erwei-
deren an si sou gutt et geet op hiert spéidert Liewe
virzebereeden.

Glaich schonns ass mai Volontariat eriwwer an
ech sinn nees zréck zu Létzebuerg. Ech waert villes
verméssen a puer Saachen, respektiv Leit ganz be-
sonnesch:

D‘Kanner, déi zu menge beschte Frénn hei gou-
fen an déi ech am léifste géif an d‘Valise paken a
mathuelen. Besonnesch déi eeler Kanner hu mech
mat hirer Héllefsbereetschaft an hirer Virsuerg-
lechkeet géigeniwwer deene méi klenge Kanner
déif beandrockt.

D‘Mammas, déi d‘Haerz vun désem Heem sinn
an eng wonnerbar Aarbecht hei leeschten, déi
sécher net émmer einfach ass. Si hu main déifste
Respekt an ech si stolz drop si zu menge Frénn
zielen ze kénnen.

Meng Co-Volontaren, mat deenen ech Vvill
wonnerschéi ma och déi eng oder aner schwiereg
Erfahrungen deelen.

D‘Hakuna Matata (Kee Problem)-Mentalitéit.

D’Kannerklinik ass elo faerdeg. Et ass wierklech
een einfacht, schéint a funktionellt Gebai ginn. Déi
lescht Aarbechte waren de Bau vun engem Wee
téschent dem Dispensaire, der Kannerklinik an der
Maternité, fir datt d’Personal an d’Patiente kénne
vun engem zum anere goen.

Wat ass esou wichteg bei der zweeter Phase?

®* No beim Dispensaire gétt et keng Logementer
fir d’Personal. Dést ass een Transportproblem.
Am Noutfall ass et ganz wichteg datt d’Personal
net ze wait ewech vum Dispensaire wunnt.

* Den Distrikt vu Kagera iwwerhélt d’Paie vun
deene Membere vum Personal, deenen den
Dispensaire eng Wunneng zur Verfligung stellt.

e Dést huet een direkten Afloss op d’lokal
Bevélkerung: Wann d‘Fonctionnementskaschten
zum Deel iwwerholl ginn, erméiglecht dat dem
Dispensaire manner Geld fir eng Consultatioun ze
froen.

Woura besteet de Projet?

e Et ass geplangt fir zwee Gebaier ze bauen, wou
aacht Membere vum Personal kénne wunnen.

eAn all Gebai si véier Schlofzémmer a véier
Salonen. D’Kichen, d’Buedzémmer an ee klenge
Bannenhaff gi jeeweils vun zwee Leit gedeelt.

e D’'Wunnenge ginn och miwwléiert.

Alles ass iergendwéi machbar an sou eppes wéi
Stress kennen si hei net. Dat kann een zwar hei-
ansdo op d‘Palm bréngen, besonnesch wann ee
schnell iergendwou hi muss, ma meeschtens ass
et eng wéllkommen Ofwiesslung zu der westlecher
Aart a Weis ze liewen.

D‘Natur, d‘Faarwen an de wonnerbar klo-
re Stiarenhimmel. Ech sinn éierlech frou, datt
d‘Kannerheem zimlech um Rand vun Dar es Salaam
Iait. Dar es Salaam ass déi gréisste Stad aus Tansa-
nia an domatt eng vun de gréissten aus Afrika. De-
ementspriechend ass et am Zentrum immens haart
an deelweis knaschteg. D'Autoé stauen do nach vill
méi wéi zu Létzebuerg. Emsou méi frou sinn ech,
datt d‘Kanner hei am Gréngen ouni all dee Kaméidi
opwuesse kénnen.

Ech sinnimmens dankbar fir all déi Erfahrungen, déi
ech hei duerft maachen. Ech hu vill geléiert a meng
Siicht op villes huet sech verannert. Ech wéll jidde-
rengem Merci soen, dee mir dat erméiglecht huet.

Kwaheri a bis geschwénn,
Liz Freimann

Nyakaiga: Une collaboration pas comme les autres

Tout a commencé avec l'idée de la construction
d’une maternité au centre médical Moyi mwa Nton-
go a Kinshasa qui a mdri au sein de I'association
AECOM, association de ['économie de communion
du Congo. Grdce a la collaboration AECOM-AMU ce
réve est devenu une réalité avec le commencement
des travaux début juin 2014. Il faut le dire: les tra-
vaux avancent bien.

Travaillant depuis des années a Nyakaiga, un
village situé au Nord-Est de la Tanzanie, afin
d’alimenter ce village d’environ 3.000 habitants en
électricité, AMU a appris les probléemes énormes
auxquels font face le personnel de I’hépital régional
de ce lieu. Que faire pour permettre a cette popula-
tion de pouvoir bénéficier de soins de qualité dans
cette institution médicale?

Bien vite on a compris qu’il ne s’agit pas seulement
d’un établissement délabré, mais que cet hépital
devrait surtout étre restructuré quant a sa gestion.

Il fallait commencer par une analyse de la situa-
tion de I’hépital par des experts. Et la, nos amis du
Congo nous sont venus a l'esprit.

Dr Arthur Ngoy (gynécologue et médecin en
chef du centre médical de Kinshasa) et Corneille
Kibimbwa (administrateur gestionnaire) étaient



préts a relever le défi de cette collaboration Sud-
Sud. C’est ainsi que les deux experts congolais
et deux représentants dAMU se sont retrouvés
début décembre dans les montagnes tanzani-
ennes, non loin de la frontiére rwandaise, pour
commencer cette mission commune.

AECOM, AMU, les religieuses de Nyakaiga et
KADRO, l'organisation du diocése du lieu, se sont
retrouvés dans le but de travailler pour chercher
ensemble des solutions pour aider cet hépital.
Tous étaient émerveillés de voir combien d’énergie
se dégage en travaillant ensemble dans un climat
de confiance et d’estime réciproque. L'apport de
chacun était important: I'ouverture et la simplici-
té du personnel médical tanzanien, I'expertise et
le feeling social des deux congolais, la possibilité
d’offrir cette plateforme d’échange dAMU...

Apreés plusieurs jours d’analyse, le Dr Arthur Ngoy
et Corneille Kibimbwa dressaient un cadre des forces
et faiblesses de I'hépital et tous les partenaires
étaient d’accord qu’il s’agissait la d’un travail pro-
fessionnel fruit d’une observation trés respectueuse.

Sr Dina, directrice de l'institution exprimait sa
satisfaction et son soulagement en disant «il me
semble que vous lisez mes pensées. »

... en Amérique Latine
Projet 2015-2018

Renforcement des capacités de 21 organisations

Budget alloué au projet : € 208.003,09

Contribution du Gouvernement luxembour-
geois : € 138.668,73

Contribution de I'Action pour un Monde Uni
asbl: € 69.334,36

Partenaire local : SEFOMA

Projet soumis au Ministere de la Coopération
luxembourgeoise.

En Amérique Latine, de nombreuses organi-
sations travaillent dans des milieux pauvres et
marginaux. Souvent, elles ne disposent
pas des ressources nécessaires pour for-
mer leur personnel par leurs propres
moyens. Dans la plupart des cas, elles ne peuvent
pas compter sur le soutien de I’Etat pour améliorer
leurs normes professionnelles.

Ce projet prévoit de fournir un appui technique

a 21 organisations latino-américaines dans six pays
différents (Argentine, Pérou, Bolivie, Paraguay,
Uruguay et Chili). Lobjectif est de renforcer les
capacités professionnelles des ces ONG afin
gu’elles puissent, a long terme, aborder et
résoudre les problemes de la pauvreté persistan-
te, de I'inégalité et de I'exclusion sociale dans leurs
zones d’intervention.

Notre partenaire local SEFOMA dispose d’un bu-
reau technique Suma Fraternidad qui est chargé
d’organiser des formations pour ces organisations
et de les aider a:

1. définir clairement leur identité et a se mettre en
réseau avec d’autres partenaires et institutions;

2. améliorer leurs stratégies et programmes de
communication et de relations publiques;

3. élaborer des propositions de projets pour
accéder a des fonds de financement;

4. mieux suivre et évaluer des projets en cours;

5. mieux gérer leur organisation;

6. stabiliser leurs situations financieres.

Nous vous présentons cette fois-ci 3 de ces organi-
sations qui participent a ce projet:

Au Paraguay, en faveur d’un quartier défavorisé
UNIPAR a fondé le quartier San Miguel de Capiata
pratiquement de zéro, pour aider de nombreuses
familles dans leur espoir d"une vie meilleure. Actu-
ellement, 70 familles y habitent, donc plus de 300
personnes. Lassociation a réussi a obtenir |'énergie
électrique, I'eau, le logement, une clinique médica-
le et une école pour la communauté. Dans d’autres
villes, UNIPAR favorise le développement de petits
projets pour atteindre I'autonomie économique
des familles.

En Bolivie, pour un développement intégral

UNISOL a pour objectif de promouvoir le dévelop-
pement intégral des personnes défavorisées en
Bolivie, a travers la création et le soutien de dif-
férents projets culturels, sociaux et économiques.

L'organisation soutient plus de 150 enfants et
jeunes a travers le pays, les aidant dans le domaine
de la santé et I“¢ducation. UNISOL fonctionne dans
deux centres: le Centre Clara Luz (Santa Cruz de la
Sierra) et le Centre Rincon de Luz (Cochabamba).
Ce dernier établissement offre un appui scolaire a
plus de 70 enfants, et posséde aussi un fonds qui
soutient les efforts des petites entreprises qui con-
tribuent a la création de travaux dignes.

PADIS.

ociacion de Padres
da B i

En Argentine, en faveur des personnes handicapées
APADIS travaille avec des personnes handicapées
et base son travail sur le modeéle social des Droi-
ts de 'Homme. Elle a été créée pour contribuer a
la nécessité d’intégration au travail de personnes
handicapées, en particulier ceux qui habitent dans
des conditions d’extréme pauvreté. Aujourd’hui,
elle dispose d’un atelier qui offre des possibilités
de travail pour les personnes handicapées; celles-
ci sont accompagnées par des assistants professi-
onnels. Par ailleurs, APADIS fait des activités de ré-
création, fournit un soutien et une assistance pour
la vie quotidienne.




