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PREFACE 
 
Ce rapport est une présentation des données  quantitatives et qualitatives pour tout le HVP 
Gatagara, à travers ses 6 succursales. Y sont décrites les activités éducatives réalisées au 
sein de nos écoles, ainsi que les activités médicales réalisées dans nos succursales. Nous 
avons tenu à vous faire chaque fois la comparaison entre les réalisations des années 
antérieures et celles de 2015.  Vous trouverez également les points forts et faibles de 
ƭΩŀƴƴŞŜ нлмрΣ ƭŜǎ ŎƻƴǘǊŀƛƴǘŜǎΣ Ŝǘ ƭŜǎ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜǎ ŘΩŀǾŜƴƛǊΦ  
 
Les réalisations présentées dans ce rapport sont le résultat de toutes les personnes de 
bonne volonté, qui, au cours de 2015 ont contribué pour les services orthopédagogiques 
aux  personnes avec handicap. Beaucoup ont contribǳŞ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜƳŜƴǘΣ ŘΩŀǳǘǊŜǎ 
matériellement ou moralement et humainement.  
 
[Ŝ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŦƻǊŎŞƳŜƴǘ ǳƴ ƻōǎǘŀŎƭŜ ŀǳ ǎǳŎŎŝǎΣ ƭŀ ǇŜǊǎƻƴƴŜ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ Ŝǎǘ 
capable de trouver les solutions convenables à ses problèmes : assistons-la.   
 
La compassion et la miséricorde doivent être complétées par des actes réalistes, il ne suffit 
Ǉŀǎ ŘΩŀƛƳŜǊ ƭΩŜƴŦŀƴǘ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ Řŀƴǎ les paroles, le vrai amour doit aboutir à des 
réalisations  et assistances plus concrètes.  
 
! ŎŜǘ ŜŦŦŜǘΣ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмр ŀ ŞǘŞ pour le HVP Gatagara un moment de nouvelles perspectives 
et nouveautés comme le démarrage de la formation professionnelle au HVP 
DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ Ŝǘ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ avec handicap mental à Gikondo afin 
de mieux accompagner les personnes avec handicap. 
 
Toujours, dans notre institution, selon la mission de « soigner, éduquer et réintégrer la 
personne avec handicap » une attention individuelle et holistique est accordée à chaque 
personne avec handicap ŀŦƛƴ ŘΩŀǳƎƳŜƴǘŜǊ ǎƻƴ ōƛŜƴ-être, ses possibilités accrues et 
atteindre une réintégration maximale. 
 
[ΩŜƴǎŜƳōƭŜ des personnes soignées et éduquées dans toutes les succursales du HVP 
Gatagara avec les éducateurs et éducatrices, le personnel soignant et le corps enseignant 
ƻƴǘ ƭŜ ƎǊŀƴŘ ǇƭŀƛǎƛǊ Ŝǘ ƭŀ ƎǊŀƴŘŜ ƧƻƛŜ ŘŜ Ǿƻǳǎ ǎƻǳƳŜǘǘǊŜ ŎŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Řǳ I±t 
Gatagara, exercice 2015.  
 
Nous saisissons cette opportunité pour exprimer notre sincère gratitude à tous ceux qui ont 
contribué, de près ƻǳ ŘŜ ƭƻƛƴΣ Ł ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƴƻǘǊŜ ƻōƧŜŎǘƛŦ ǉǳƛ Ŝǎǘ ŘΩƻŦŦǊƛǊ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎ 
orthopédagogiques de qualité aux personnes avec handicap. Pour vous tous qui nous aident 
à réaliser la mission assignée au HVP Gatagara, que chaque ligne de ce rapport soit 
ƭΩŜȄǇǊŜǎǎƛƻƴ ŘŜ ƴƻǘǊŜ ƎǊŀǘƛǘǳŘŜΦ Que Dieu vous bénisse. 
 
 

Frère MISAGO Kizito, 
Représentant Légal du HVP Gatagara. 
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CHAP 0 : INTRODUCTION GENERALE 

 
[Ŝ IƻƳŜ ŘŜ ƭŀ ±ƛŜǊƎŜ ŘŜǎ tŀǳǾǊŜǎ  I±t DŀǘŀƎŀǊŀ Ŝǎǘ ǳƴŜ ǆǳǾǊŜ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 
avec handicap fondé par ƭΩ!ōōŞ WƻǎŜǇƘ WǳƭƛŜƴ !ŘǊƛŜƴ CǊŀƛǇƻƴǘ bŘŀƎƛƧƛƳŀƴŀΣ il a commencé 
ǎŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Ŝƴ мфсл Ł DŀǘŀƎŀǊŀ ζ ŎƻƭƭƛƴŜ ŘŜ ƭΩŜǎǇƻƛǊ ηΣ ǎŜŎǘŜǳǊ aǳƪƛƴƎƻΣ ŘƛǎǘǊƛŎǘ bȅŀƴȊŀΣ 
Province du sud. 

Lƭ Şǘŀƛǘ ŀƭƻǊǎ ƭŜ ǇǊŜƳƛŜǊ Ŝǘ ƭŜ ǎŜǳƭ ŎŜƴǘǊŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎΣ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ǊŞƛƴǘégration de la 
personne avec handicap au Rwanda.  

[ΩŀōōŞ CǊŀƛǇƻƴǘ Ŝǎǘ ŘŞŎŞŘŞ ƭŜ нсκлрκмфун Ŝƴ .ŜƭƎƛǉǳŜ Ŝǘ Ǉǳƛǎ ǊŀǇŀǘǊƛŞ ŀǳ wǿŀƴŘŀ ǇŀǊ ƭŀ 
convention de deux pays le Rwanda et la Belgique. Lors de son  décès, la Conférence 
Episcopale du Rwanda a confié le HVP à la Congrégation des Frères de la Charité qui en 
assume la direction depuis ƭƻǊǎ ƧǳǎǉǳΩŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛΦ Depuis sa fondation, le HVP a développé 
des services de qualité et une formation appropriée pour la personne avec handicap. 
 
tƻǳǊ ŀǎǎǳǊŜǊ ƭΩŀŎŎŜǎǎƛōƛƭƛǘŞ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ orthopédagogiques Ŝǘ ŘΩǳƴŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŜŦŦŜŎǘƛǾŜΣ 
grâce au projet et la bonne collaboration ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎΣ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ƴΩŀ 
jamais cessé de créer des structures et des services qui aident à soigner et à éduquer la 
personne avec handicap. Il possède actuellement 6 succursales : 
 
- Le HVP Gatagara/Nyanza : est le siège historique du HVP Gatagara. Il est situé sur la 

« colline ŘŜ ƭΩŜǎǇƻƛǊ » à 100 km de Kigali, dans le district de Nyanza, secteur Mukingo, 
cellule Gatagara. Le HVP Gatagara comporte les services suivants:  

 Soins : Il héberge les services des soins dans la réadaptation  et rééducation de la 
personne avec handicap (lŀ ŎƘƛǊǳǊƎƛŜ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜΣ ƭΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜΣ ƭŀ ǇƘȅǎƛƻǘƘŞǊŀǇƛŜΣ 
ƭΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇƛŜΣ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ǇǊŞŎƻŎŜΣ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛŜ ŎƭƛƴƛǉǳŜ Ŝǘ ƭŀ ǇƘŀǊƳŀŎƛŜύ Ŝǘ ǎŜǊǾƛŎŜ 
social. 

 Education : Ecole maternelle, primaire, tronc commun et Ecole professionnelle 
débutée cette année 2015 pour les enfants avec handicap physique et auditif  et 
non handicapés : «  Education inclusive ». Un internat y accueille les enfants avec 
handicap. 
 

- RBC Ruhango : est situé dans le secteur Ruhango, district de RuhangoΣ ŎΩŜǎǘ ǳƴ centre de 
jour pour les enfants avec handicap mental. On y offre des services de séances kiné, de 
stimulation précoce et une éducation spéciale. 
 

- HVP GATAGARA, centre de Gikondo : est situé à Gikondo dans le district de Kicukiro, 
ville de Kigali. Il abrite des services :  

 Soins : consultations orthopédiques, orthopédie et la physiothérapie, service social. 
 Education : diagnostique, consultation, stimulation précoce et orientation. Une 

école spéciale pour des enfants avec handicap mental a été ouverte en  année 2015.  
 

- HVP GATAGARA, centre de Butare : Ŝǎǘ ǎƛǘǳŞ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƛǎǘǊƛŎǘ ŘŜ IǳȅŜΦ /ΩŜǎǘ Ŝǎǘ ǳƴŜ 
école secondaire inclusive pour enfants avec handicap physique ou auditifs et pour des  
non handicapés. Elle comporte des sections scientifiques au secondaire (MCB, MCE) et 
un Enseignement  supérieur (Laboratoire A1 en collaboration avec KHI). 

http://www.brothersofcharity.org/fr/
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- HVP GATAGARA, centre de Rwamagana : est une école spécialisée pour les enfants mal 
voyants et non-voyants (aveugles) avec école primaire spéciale, tronc commun, et une 
éducation inclusive (pour les enfants avec handicap visuel ou physiue) dans les 2 
sections : 

 Section littéraire inclusive EKK (English, Kinyarwanda & Kiswahili) 
 Section des sciences humaines HEG (Histoire, Economie et Géographie (aveugle et 

handicap physique). 
 
- HVP GATAGARA, centre de RBC HUMURA : Centre de jour pour les enfants avec 

handicap mental + stimulation précoce. 

Ces 6 succursales de HVP sont  gérées dans la transparence et  en collaboration par des 
directeurs locaux,  sous la guidance du Représentant légal  avec une gestion autonome. La 
collaboration entre les différentes succursales du HVP GATAGARA est étroite, transparente 
Ŝǘ ŦŀŎƛƭƛǘŀǘǊƛŎŜ  ŜƴǘǊŜ ŜƭƭŜǎ Ŝǘ ŜƴǘǊŜ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎΣ ǇƻǳǊ  ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ 
qualité des services. 
 
Les activités réalisées au HVP Gatagara en 2015 ont toujours été inspirées et fortifiées à la 
lumière de la vision, mission, objectifs et valeurs  suivants : 
 

1. Vision : 

Le HVP Gatagara ŀ ŎƻƳƳŜ Ǿƛǎƛƻƴ ŘΩşǘǊŜ ǳƴ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ǊŞŦŞǊŜƴŎŜ Ŝǘ ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜ Řŀƴǎ ƭŀ 

région, offrant des services de qualité dans le domaine des soins orthopédiques et 

éducations aux personnes avec handicap. 

2. Mission : 

Le Home de la Vierge des Pauvres (H.V.P) Gatagara  esǘ ǳƴŜ ƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ǉǳƛ ǆǳǾǊŜ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ 

des personnes avec différentes sortes de handicap depuis 1960, il a comme mission 

principale de:  

- Identifier et diagnostiquer les enfants ayant handicap aussitôt que possible. 

- Soigner les personnes (adultes et enfants) ayant des problèmes somatiques et 

spécialement orthopédiques (par les services du bloc opératoire, physiothérapie, 

ƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜΣ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ǎŀƴǘŞΣΧύΦ 

- Eduquer les enfants ayant un handicap physique, visuel, auditif, intellectuel ou 

ƳǳƭǘƛǇƭŜ ŀŦƛƴ ŘΩŀŎŎŞŘŜǊ Ł un bien-être et un développement le plus élevé  possible. 

- Réinsérer les personnes ŀȅŀƴǘ ǳƴ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ŀŦƛƴ ǉǳΩƛƭǎ ǇǳƛǎǎŜƴǘ ǎΩƛƴǘŞƎǊŜǊ Řŀƴǎ ƭŀ 

société. 

 

3. Objectif global : 

Le HVP Gatagara ǎΩŜǎǘ ŦƛȄŞ ǳƴ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŘŜ ǇǊƻƳƻǳǾƻƛǊ ƭŀ ŘƛƎƴƛǘŞ ƘǳƳŀƛƴŜ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǾŜŎ 

handicap, ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜǎ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ Ŝǘ ŀŎŎŜǎǎƛōƭŜǎ Ł ǘƻǳǎ  Ŝǘ ǳƴŜ 

ŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜ ŀǳȄ ŜƴŦŀƴǘǎ avec handicap tout en voulant permettre aux  personnes 

ayant ǳƴ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ŘΩŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ǳƴŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ Ŝǘ une possibilité accrue de bien-être les 

plus élevés  possible afin de leurs faciliter  le processus de réintégration. 
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4. Valeurs : 

[Ŝ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ǎΩŜǎǘ ŦƛȄŞ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǊ ǎǳƛǾŀƴǘ ƭŜǎ ǾŀƭŜǳǊǎ Ŏƛ-après : 

- Compassion  

- Professionnalisme 

- Partenariat 

- Qualité des services 

- Responsabilité et Transparence (accountability) 

 
Les activités en 2015 ƴΩŀ Ǉŀǎ ŞǘŞ ƭƻƛƴ Řǳ ŎƘŀǊƛǎƳŜ ŘŜ ŦǊŝǊŜ ŘŜ ƭŀ ŎƘŀǊƛǘŞΣ Řŀƴǎ ƭŜ ōǳǘ ŘŜ 
vouloir faire la bonne intégration de la personne avec handicap, cette année a été marquée 
ǇŀǊ ƭŜǎ ǇǊƻƎǊŝǎ Ŝǘ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ƴƛǾŜŀǳȄ à savoir: 

- Construction ou réhabilitation des infrastructures pour une bonne prise en charge de 
nos enfants, surtout au niveau des dortoirs, salle de classe, chapelleΧ 

- Expansions des activités et élargissement des stratégies : par le démarrage de  
ƭΩŞŎƻƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ et école spéciale pour des enfants 
avec handicap mental au HVP Gatagara/Gikondo. 

- Grâce au plan de lobbying, le HVP Gatagara développe une bonne collaboration avec 
le Gouvernement rwandais surtout avec les Ministère de la Santé Ŝǘ ŘŜ ƭΩ9ducation. 
Le Gouvernement du Rwanda soutient le HVP Gatagara dans  la prise en charge du 
personnel soignant, des enseignants et du personnel  administratif.  

- La collaboration et la synergie ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘǎ Ŝǘ ƭΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ des parents 
ont été améliorées en 2015.  

 
Dans ce rapport sont décrites ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞs réalisées en 2015 : 

- Activités médicales et paramédicales  

- Activités éducatives, 

- Activités administratives et ressources humaines, 

- !ŎǘƛǾƛǘŞǎ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƛnformatique 

- Réalisation du service logistique, 

- Activités financières 
 
[Ŝǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ƴΩƻƴǘ ŎŜǎǎŞŜǎ ŘŜ ǇǊƻƎǊŜǎǎŜǊ ƎǊŃŎŜ ŀǳȄ ŜƴƎŀƎŜƳŜƴǘǎ ǊŞƎǳƭƛŜǊǎ 
de fidèles partenaires financiers comme : FRACARITA, AMIS de GATAGARA, 
GOUVERNEMENT BELGE/DGD, FLANDRE ORIENTALE, FONDATION LILIANE, JUMELAGE DE 
RHENANIE PALATINAT, MEDECINS SANS VACANCES, LE GOUVERNEMENT RWANDAIS à 
travers les différents ministères et districts.  
 
[ΩŀƛŘŜ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜ Ŝǘ ƳƻǊŀƭŜ ŘŜ ŎŜǎ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ƴƻǳǎ Ŝǎǘ ƛƴŘƛǎǇŜƴǎŀōƭŜΦ 9ƭƭŜǎ Ŝƴ ǎƻƴǘ ǘƻǳǘŜs 
remerciées au nom des enfants avec handicap  soignés et éduqués au HVP Gatagara. 
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CHAP I: REALISATIONS DES ACTIVITES MEDICALES AU HVP GATAGARA 
 

1.1. APERÇU DES REALISATIONS DES SERVICES DES  SOINS AU HVP GATAGARA EN 2015: 
 

Le HVP Gatagara est un centre de réadaptation orthopédique, il vise à devenir un hôpital de 
référence spécialisé dans le domaine orthopédique au Rwanda. 
 
Il offre les soins orthopédiques aux patients ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǇƘȅǎƛǉǳŜΣ ŎΩŜǎǘ  ƭΩǳƴŜ ŘŜ ǎŜǎ п 
missions. Cette mission des soins à la personne avec handicap est le pilier principal de ses  
activités, elle est réalisée dans les 6 succursales de HVP GATAGARA de façon différentes 
mais complémentaires. 
Il est ƎŞǊŞ ǇŀǊ ƭŀ ŎƻƴƎǊŞƎŀǘƛƻƴ ζ CǊŝǊŜǎ ŘŜ ƭŀ ŎƘŀǊƛǘŞ wǿŀƴŘŀ η ŀǾŜŎ ƭΩŀǇǇǳƛ Řǳ 
Gouvernement du Rwanda. Le Gouvernement du Rwanda le soutient par la prise en charge 
Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ǎƻƛƎƴŀƴǘ Ŝǘ ŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛŦ ǘŀƴŘƛǎ ǉǳŜ ζ ƭΩ!ǎǎƻŎƛŀǘƛƻƴ CǊŝǊŜǎ ŘŜ ƭŀ /ƘŀǊƛǘŞ 
Rwanda» assure autres activités  restantes entre autre ƭŀ ƳŀƛƴǘŜƴŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜΣ 
ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ Ŝǘ ƭΩŀǇǇǊƻǾƛǎƛƻƴƴŜƳŜƴǘ Ŝƴ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎΣ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘŜ 
soutien et autres agents non pris en charge par le Gouvernement. 
 
Pour atteindre à sa mission, les activités ou services  médicaux suivants sont organisés : 

- Services de physiothérapie : ces services sont organisés à Gatagara, à Gikondo, à 
Humura, à Ruhango et à Butare 

- {ŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ  sont organisés à Gatagara et à Gikondo 
- {ŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩƛƴtervention chirurgicale orthopédique (Bloc opératoire) : sont organisés 

seulement à Gatagara 
- Services de stimulation précoce : Gikondo, Ruhango et Humura et un peu à 

Gatagara. 
- Diagnostic précoce: à Gikondo, à Gatagara  

 
Dans le domaine médical et ǇŀǊŀƳŞŘƛŎŀƭΣ ƴƻǳǎ ǎƻǳƭƛƎƴƻƴǎ ǉǳΩŀu total 3107 Patients 
ambulants ont été accompagnés et soignés dans les différents services et différentes 
succursales de HVP Gatagara. tŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ŘŜǊƴƛŝǊŜΣ ƴƻǳǎ ǊŜƳŀǊquons une 
diminution  de 25,83%. Les causes de cette diminution sont expliquées ci-dessous. 
 

Tableau N°1 :     Répartition des enfants soignés entre les centres : 
 
Succursales                             Patients  soignés en 2015 

 
  Féminin Masculin Total % 

Gatagara 794 1054 1848 59.48 

Gikondo 511 614 1125 36.21 

Ruhango 23 33 56 1.80 

Humura 3 12 15 0.48 

Butare 30 33 63 2.03 

Total  1361 1746 3107 100.00 

% 43.80 56.20 100    
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En 2015, nous avons opté de soigner prioritairement les personnes précocement  possible 
Ŝǘ ƭΩŀŎŎŜƴǘ Ŝǎǘ Ƴis également aux jeunes élèves internes. 
 
Nous adaptons les structures aux nouveaux besoins et à la législation du pays  pour que nos 
services soient qualitatifs  et résolvent les besoins individuels des patients.  
 
Dans ce chapitre, par succursale du HVP Gatagara, nous voulons montrer la structure des 
services des soins orthopédiques, les réalisations médicales en 2015, les difficultés 
ǊŜƴŎƻƴǘǊŞŜǎΣ ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ƭŜǎ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜǎ ŘΩŀǾŜƴƛǊΦ 
 

1.2. LES SERVICES DES SOINS AU HVP GATAGARA NYANZA. 
 

Le HVP Gatagara Nyanza est la succursale principale, elle est considérée comme la maison 
mère.  Les services des  soins y prennent une place capitale en tant que « Centre de 
réadaptation ».  
 
Le HVP Gatagara offre les différents services médicaux complémentaires pour pouvoir 
établir/restaurer la dignité humaine de la personne handicapée dans sa réhabilitation : 
 
 Le centre organise des services des soins suivants: 

1. Service social et hospitalisation des patients 
2. Chirurgie orthopédique avec les différentes unités à savoir : 

i. Bloc opératoire  
ii. Stérilisation  
iii. Anesthésie 
iv. Accompagnement des élèves internes ǇŀǊ ƭΩƛnfirmier référent 

3. Service de laboratoire  
4. Service de radiologie  
5. Service de physiothérapie 
6. {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩhǊǘƘƻǇŞŘƛŜ 
7. Service de Pharmacie 
8. Service de Psychologie clinique  
9. Hygiène et assainissement όōǳŀƴŘŜǊƛŜΣ ƛƴŎƛƴŞǊŀǘŜǳǊΣΧύ 

1.2.1. SERVICE SOCIAL ET SERVICE DES HOSPITALISATIONS : 

 
1. [Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ  ǎƻŎƛŀƭ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ/  Nyanza : 
 

[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ǎƻŎƛŀƭ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ Ŝǎǘ ŎŀǇƛǘŀƭŜ ŎŀǊ ƛƭ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜ Ŝƴ ŎƻƳǇƭŞƳŜƴǘŀǊité 
ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎΦ [Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǘ ǎƻŎƛŀƭ ŀǳ I±t  DŀǘŀƎŀǊŀ ŀ ŎƻƳƳŜ ǘŃŎƘŜǎ 
principales suivantes : 

- Accueillir toutes personnes, plus spécialement les personnes avec handicap qui se 
présentent à   Gatagara pour divers services. 

- Inscrire et orienter les patients vers le service concerné (écoles, bloc opératoire, 
physiothérapie, orthopédie,). 

- Procurer les différents documents (permis de séjour, rendez-vous et  facturation). 
- Contrôler les mouvements des patients ŀǳ ǎŜƛƴ Řǳ ŎŜƴǘǊŜ όǎƻǊǘƛŜǎΣ ǊŜƴǘǊŞŜǎΣΧύΣ 
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- Assister la représentation de la direction dans des projets de parrainage des jeunes 
handicapés, 

- Assurer le recouvrement des impayés. 
- Résoudre autant que possible les problèmes sociaux des patients. 
- Assurer le respŜŎǘ Řǳ ǊŝƎƭŜƳŜƴǘ ŘΩƻǊŘǊŜ ƛƴǘŞǊƛŜǳǊΦ  

 
Ce service est donc ƭΩǳƴ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ importants du département médical au HVP 
Gatagara/Nyanza car iƭ Ŝǎǘ ŎƘŀǊƎŞ ŘŜ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǘǊŀǾŀǳȄ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜǎ patients qui viennent se 
faire soigner ou solliciter des services au HVP Gatagara.  
 
En termes de chiffres, au cours de  ƭΩŀƴƴŞŜ нлмр, le service social a accueilli au total 1848 
patients ambulants (soit une diminution de 622 patients soit une diminution de 25,18 % par 
rapport dŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмпύ. Parmi les patients accueillis,  645 nouveaux cas se sont présentés 
au HVP Gatagara pour la 1ère fois  contre 1203 anciens cas qui se sont présentés avant au 
HVP Gatagara. Les causes de cette diminution sont expliquées ci-dessous. 
 

Tableau N° 2: Le nombre des patients accueillis au service social en 2015 : 
 

Mois 
Nouveaux cas Anciens cas Total 

Féminin Masculin Total  Féminin Masculin Total  Féminin Masculin Total  

Janvier 39 20 59 17 37 54 56 57 113 

Février 21 38 59 49 71 120 70 109 179 

Mars 15 39 54 61 64 125 76 103 179 

Avril 19 33 52 61 73 134 80 106 186 

Mai 20 28 48 59 83 142 79 111 190 

Juin 27 22 49 41 77 118 68 99 167 

Juillet 14 32 46 41 49 90 55 81 136 

Août 21 29 50 35 53 88 56 82 138 

Septembre 30 14 44 67 71 138 97 85 182 

Octobre 15 26 41 31 31 62 46 57 103 

Novembre 34 57 91 29 40 69 63 97 160 

Décembre 17 35 52 31 32 63 48 67 115 

TOTAL 272 373 645 522 681 1203 794 1054 1848 

        % 42.17 57.83 100  %  43.39 56.61 100 % 42.97 57.03 100% 

   
34.9 % 

  
65.1 % 

    

Tableau N° 3:   Statistique comparative de 3 années consécutives : 
 

Mois 
Nouveaux cas Anciens cas Total 

Féminin Masculin Total  Féminin Masculin Total  Féminin Masculin Total  

2013 - - 708 - - 1893 - - 2601 

2014 285 386 671 847 952 1799 1132 1338 2470 

2015 272 373 645 522 681 1203 794 1054 1848 
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Ce tableau montre que le service social a accueilli 1.848 enfants à Gatagara en 2015 contre 
2.470 en 2014. Les raisons principales de ce recul sont : 
La défaillance  de certains bienfaiteurs face aussi à la tarification élevée des  médicaments 
et appareils orthopédiques (tarification du MINISANTE de 2013) ce qui fait que les services 
orthopédiques coûtaient plus chers par rapport  à 2013 ŀƭƻǊǎ ǉǳŜ ƧǳǎǉǳΩŀǳƧƻǳǊŘΩƘǳƛ ƭŜ 
ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ ƳǳǘǳŜƭ ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ŜƴǘǊŞ Ŝƴ ǾƛƎǳŜǳǊ dans ce domaine. (Nous 
ƭΩŜǎǇŞǊƻƴǎ ǇƻǳǊ нлмсύΦ 
 
NΩƻǳōƭƛƻƴǎ Ǉŀǎ ǉǳŜ, ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ƴΩŜǎǘ Ǉƭǳǎ ǳƴ ǎŜǳƭ centre de réadaptation dans le pays. 
Il y a maintenant la concurrence  du centre orthopédique pédiatrique de Rilima, et du centre 
Inkurunziza, et le fait que plusieurs actes sont actuellement réalisées dans les Hôpitaux 
¦ƴƛǾŜǊǎƛǘŀƛǊŜǎ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ  dans les Hôpitaux de district. 
De plus, la formation organisée pour les data managers de Gikondo et Gatagara  a contribué 
Ł ŀƳŞƭƛƻǊŜǊ Ŝǘ ƭΩŜȄŀŎǘƛǘǳŘŜ des données enregistrées : les mêmes patients ne sont plus 
comptés  plusieurs fois. 
 
2. Service des hospitalisations au HVP Gatagara/Nyanza : 

 
bƻǳǎ ŘƛǎǘƛƴƎǳƻƴǎ о ǘȅǇŜǎ ŘΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ : 

- Hospitalisation à moyen terme (HMT) : les enfants internes qui bénéficient à la fois de 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ǇŜƴŘŀƴǘ ǳƴŜ ǇŞǊƛƻŘŜ ōƛŜƴ ŘŞǘŜǊƳƛƴŞŜ όǎǳƛǾŀƴǘ ƭŜ ŎŀƭŜƴŘǊƛŜǊ 
scolaire). Ils sont considérés comme hospitalisés car ils sont là pour bénéficier les 
services orthopédiques en priorité. 

- Hospitalisation à court terme (HCT) : ce sont des patients qui suivent des séances de 
physiothérapie durant une période déterminée, et patients qui attendent  des appareils 
ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜǎ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭΩŜǎǎŀȅŀƎŜ ǇŀǊ ŜȄŜƳǇƭŜΦ 

- Hospitalisation post opératoire  (Pavillon Liliane). Les patients qui ont été opérés. 
 

i. Statistique des Hospitalisation à Moyen Terme (HMT) :  
[ΩƛƴǘŜǊƴŀǘ ŘŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ όƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ł ƳƻȅŜƴ ǘŜǊƳŜύ  ŀ abrité 285 enfants/ élèves 
en 2015 dans ses 7 pavillons pour bénéficier des soins.  
 

Tableau N°4 :    {ǘŀǘƛǎǘƛǉǳŜ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŞǎ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ  

/!¢9DhwL9{ 5Ω9bC!b¢{ 
 SELON LES PAVILLONS  

Capacité  
d'accueil 

Effectif des élèves présents dans l'internat 
Ł ƭŀ Cƛƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ нлмр 

%  
occupation 

    
Nombre 
total 

Handicap 
physique  

Sourd 
muet    

BETHENANIE (Petites filles de 5 à 10 ans) 23 22 22 0 95.7 
SAMALIE : (Filles de l'école primaire de  plus 
de 10 ans) 102 54 45 9 52.9 

SIDON: (Filles  du Tronc commun)  120 78 64 14 65.0 

Sous total filles à l'internat 245 154 131 23 62.9 

CAPHERNAÜM (Garçon de 5-10 ans) 20 19 19 0 95.0 

SION (Garçons de 11 ς 13 ans) 58 49 45 4 84.5 

GALILEE (Garçons de 13 ans ou plus) 64 63 53 10 98.4 

Sous total garçon à l'internat 142 131 117 14 92.3 

Grand total 387 285 248 37 73.6 
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Depuis les constructions et réhabilitation des dortoirs en 20мп κнлмрΣ ƛƭ ƴΩȅ ŀ Ǉƭǳǎ ŘŜ 
ǇǊƻōƭŝƳŜ ŘŜ ƭƻƎŜƳŜƴǘΣ ƭŀ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǎǘ ǎǳŦŦƛǎŀƴǘŜΦ  
 

ii. Hospitalisation à court terme et Hospitalisation Post opératoire : 
[ΩIƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ Ł ŎƻǳǊǘ ǘŜǊƳŜ et ƭΩHospitalisation Post opératoire (Pavillon Liliane) : sont 
des services  importants au HVP Gatagara. Ils fournissent  à nos patients  le logement et la
  restauration ce qui entretient une bonne atmosphère. Soulignons que la capacité 
ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Řŀƴǎ ƭŜǎ н ƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴǎ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł мол lits. 
  
Quelques statistiques de 2015 Řŀƴǎ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ : 

- Patients reçus et enregistrés par le service social   : 1848 Patients soit nouveaux et 
anciens cas. 

- Nombre  total des patients hospitalisés (malades) : 1145  
- Nombre des gardes malades : 925 
- bƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ  ǉǳƛ ƻƴǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ƭŜǳǊ ƳŀƳŀƴ όǇŀǎ ǇƻǳǊ ōŞƴŞŦƛŎƛŜǊ ŘŜǎ 

soins !) : 15 
- Nombre total des personnes qui ont été logées dans les hospitalisations sans aucune 

distinction: 2085 personnes 
- Nombre total de nuitées : 19805 nuits 
- Durée moyenne (par patients seulement!): (19805/1145) : 17,3 nuitées / client 
- Durée moyenne (occupation pour tout le monde) : 9,5 nuitée/ personne 

[ΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛon au HVP Gatagara est  fort apprécié par les bénéficiaires 
dans leurs réponses aux questionnaires de satisfaction ou  personnel. Des éducatrices sont 
en charges de cet encadrement  et nous avons renforcé ces services par le recrutement de 3 
employés supplémentaires. 

1.2.2. SERVICE DU BLOC-OPERATOIRE 
 

Une fois son dossier rempli, le patient est orienté vers le service du bloc opératoire. Ce 
dernier Ŝǎǘ ƭΩǳƴ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ƳŞŘƛŎŀǳȄ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀΣ  ƛƭ ǊŞŀƭƛǎŜ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ 
suivantes :  

- Les  consultations et diagnostics  préalables. 
- Les opérations chirurgicales orthopédiques. 
- Le suivi post opératoire. 
- Le suivi médical des enfants internes et du personnel. 
- Les actes de plâtrages 
- Transfert vers les autres centres sanitaires si nécessaire. 

 
1. Le personnel du bloc opératoire 
 

5ΩǳƴŜ Ŧŀœƻƴ ǘǊŝǎ ŘƛǊŜŎǘŜ Ŝǘ ǇŜǊƳŀƴŜƴǘŜΣ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ŝǎǘ ŀŦŦŜŎǘŞ Řans le service du bloc 
opératoire  et dans ses unités (chirurgie, anesthésie, stérilisation, buanderie et travailleurs à 
HCT). Il compte : 

- 2 médecins hospitaliers 
- 1 infirmier hospitalier de niveau A0 
- 4 infirmiers hospitaliers niveau A1 
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- 4 infirmiers hospitaliers niveau A2 
- 2 techniciens !о ǉǳƛ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜƴǘ ƭΩǳƴ Ł ƭŀ ǎǘŞǊƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ƭΩŀǳǘǊŜ Ł ƭŀ ōǳŀƴŘŜǊƛŜ  
-  4 travailleurs 

9ƴ Ǉƭǳǎ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŞǉǳƛǇŜ ǇŜǊƳŀƴŜƴǘŜΣ ƛƭ Ŧŀǳǘ ǎƛƎƴŀƭŜǊ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀ ǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎǘŜ Ŝƴ 
chirurgie et un anesthésiste qui viennent régulièrement une journée  par semaine pour les 
opérations chirurgicales et nous avons la chance de bénéficier régulièrement ŘΩune équipe 
des médecins sans vacances (MSV) qui effectuent  2 missions par an.  
 
[ΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴ ŘŜǎ a{± Ŝǎǘ ŎƻǘŞŜ ǇƻǎƛǘƛǾŜƳŜƴǘ ǇŀǊ ƴƻƴ seulement le centre, mais aussi par 
les patients eux même. Leur présence est un appui important à notre Hôpital et à nos 
patients ŎŀǊ ŎŜƭŀ ŎƻƴǘǊƛōǳŜ Ł ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ  de la qualité des soins de qualité et au nombre 
ŘΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴǎ réalisées.  
En résumé, sans toutefois parler des activités de consultation, contrôle et suivi post 
opératoire, un travail important a été réalisé en 2015: 

- [ΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜǎ a{± ŀ ǇǊŀǘƛǉǳŞ 57 opérations ou intervention chirurgicales. 
- Le chirurgien local a réalisé 142 opérations ou interventions chirurgicales   
- Les médecins généralistes sous la responsabilité  du chirurgien orthopédiste ont  

réalisé 15 opérations chirurgicales 
 
2. Activités réalisées en 2015 dans le bloc opératoire : 
 

i. Consultations :  

En termes de consultation, les 2 médecins généralistes sont disponibles en permanence et 
leurs interventions sont très utiles dans le suivi médical surtout pour les soins post 
opératoires.  Nous soulignons également que toutes les consultations préalables et 
diagnostics  sont faits par les médecins généralistes du HVP Gatagara. 

Tableau N° 5:       Consultations et ou contrôles  des patients au bloc opératoire : 

Mois 2015 

      Par un Médecin 
généraliste du centre 

 Médecins orthopédistes               MSV Total  

HMT Externes Total HMT Externes Total HMT Externes Total   

Janvier  1 214 215 0 15 15 0 0 0 230 

Février  16 187 203 2 18 20 0 0 0 223 

Mars  12 157 169 0 4 4 1 74 75 248 

Avril  10 155 165 3 27 30 0 0 0 195 

Mai 33 156 189 2 14 16 0 0 0 205 

Juin  37 175 212 4 18 22 0 0 0 234 

Juillet 29 131 160 3 29 32 0 0 0 192 

Août  25 157 182 3 15 18 0 0 0 200 

septembre  52 146 198 2 15 17 0 0 0 215 

Octobre  13 175 188 1 19 20 0 0 0 208 

Novembre  2 199 201 1 3 4 1 51 52 257 

Décembre  1 189 190 2 20 22     0 212 

Total  231 2041 2272 23 197 220 2 125 127 2619 

Pourcentage (%) 86.75  8.40  4.85  
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En 2015, le service du bloc opératoire a consulté ou bien contrôlé 2619 patients (contre 
2492  en 2014 soit une augmentation de 4,85%) dont  

- 2272 patients consultés par le médecin généraliste soit 86,75% de tous les cas, 
- 220 patients par médecin orthopédiste local soit 8,4%  
- et 127 patients ŎƻƴǎǳƭǘŞǎ ǇŀǊ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ŘŜǎ aŞŘŜŎƛƴǎ ǎŀƴǎ ±ŀŎŀƴŎŜ soit 4,85%. 

 
ii. Interventions chirurgicales : 

 

Le HVP Gatagara est  équipé pour les interventions chirurgicales. 
 

Tableau N°6:  Nombre  ŘΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴǎ ŜŦŦŜŎǘǳŞŜǎ en 2015: 

Comparativement aux 2 années précédentes, nous constatons une forte diminution car le 
nombre total des opérations est passé de 333 en 2013, à 294 en 2014 pour arriver à 272 
opérations en 2015. 
Cette diminution est justifiée par les  raisons suivantes : 

- A partir de 2015, les missions des MSV privilégƛŜƴǘ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ  du 
personnel au lieu du nombre des opérations. 

- Problèmes financiers et le non reconnaissance par les mutuelles de santé. 
- [ΩŜȄƛǎǘŜƴŎŜ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ Ŝǘ ƘƾǇƛǘŀǳȄ ǉǳƛ Ŧƻƴǘ ƭŜǎ ƳşƳŜǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴǎ 

chirurgicales 
- La disparition de certaines pathologies. 

 

Tableau N°7:   ¢ȅǇŜǎ ŘΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴǎ chirurgicales réalisées en 2015: 

N° ¢ȅǇŜǎ ŘΩƻǇŞǊŀǘƛƻƴǎ ŜŦŦŜŎǘǳŞŜǎ par ordre décroissant 

ŘΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ ǉǳŀƴǘƛǘŀǘƛǾŜ 

Total 

général 
% 

1 ¢ŞƴƻǘƻƳƛŜ όŘǳ ǘŜƴŘƻƴ ŘΩ!ŎƘƛƭƭŜΣ ƛǎŎƘƛƻ ƧŀƳōƛŜǊ ŀŘŘǳŎǘŜǳǊ ŘŜ ƭŀ ƘŀƴŎƘŜΣ 

fléchisseur de la hanche, adducteur de la hanche) 
58 21.32 

2 Ostéotomie (valgisation, varisation du tibia et fémur) 41 15.07 

3 Sequestrectomie  19 6.99 

4 Ablation du matériels d`ostéosynthèse(AMO) 15 5.51 

5 Epiphysiodèse  11 4.04 

6 Libération  postéro-médial (PBVEC) 11 4.04 

7 !ƭƭƻƴƎŜƳŜƴǘ Řǳ ǘŜƴŘƻƴ ŘΩ!ŎƘƛƭƭŜό!¢!ύ  8 2.94 

8 Ostéosynthèse (plaque, ORIF et OREF) 8 2.94 

9 Mise à plat 8 2.94 

 Médecin 
généraliste 

Médecin 
orthopédiste 

MSV Total  

HMT EXTERNE HMT EXTERNE HMT HMT  
272 

opérations 

Nombre total  
des opérations 
réalisées en 2015 

3 15 18 181 2 53 

18 opérations 199 opérations 55 opérations 

Total  Patients  2 13 12 130 1 56  
214 

Patients 
15 patients 142 patients 57 patients 
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10 Curettage  7 2.57 

11 Drainage (abcès)  5 1.84 

12 Excision de la cicatrice+ fermeture primaire  5 1.84 

13 Transfert tendineux 5 1.84 

14 Amputation (tibiale et fémorale) 4 1.47 

15 Ostéotomie metatarsal (Hallux varus, Hallux valgus) 4 1.47 

16 Débridement des plaies 4 1.47 

17 Révision du moignon 4 1.47 

18 Libération des hanches 4 1.47 

19 Résection de la tête radiale 3 1.1 

20 Arthrodèse du genou 3 1.1 

21 Arthrodèse sous astragalienne 3 1.1 

22 /ŀǇǎǳƭƻǘƻƳƛŜ Ҍ ŀƭƭƻƴƎŜƳŜƴǘ Řǳ ǘŜƴŘƻƴ ŘΩ!ŎƘƛƭƭŜ 3 1.1 

23 Résection du calvicieux du fémur et mise en place d'une traction Trans-tibial 3 1.1 

24 Réduction des fractures fermées S/A 3 1.1 

25 Fasciotomie plantaire 2 0.74 

26 Changement des plâtres sous anesthésie  2 0.74 

27 Greffe osseuse 2 0.74 

28 Libération postérieure   + transfert jambier antérieur 2 0.74 

29 Réduction chirurgical (épaule, hanche) 2 0.74 

30 Résection de la tête ŦŞƳƻǊŀƭŜ ǎǳǊ ƭΩƻǎǘŞƻƳȅŞƭƛǘŜ ŘŜ ƭŀ ƘŀƴŎƘŜ 2 0.74 

31 Triple arthrodèse (PBVEC)  2 0.74 

32 Exostosectomie 2 0.74 

33 Arthrodèse medio-tarsienne 1 0.37 

34 Ablation des billes de septopal 1 0.37 

35 Arthrodèse cheville  1 0.37 

36 Plastie par lambeau musculo cutanée (pour la réparation des escarres, 

large perte de substance) 
1 0.37 

37 Désarticulation du genou 1 0.37 

38 Examen sous anesthésie  1 0.37 

39 Excision de la tuméfaction sur lésion de fibromatose de la plante du pied   1 0.37 

40 9ȄŎƛǎƛƻƴ  ŘΩǳƴ ŘǳǊƛƭƭƻƴ ǇƭŀƴǘŀƛǊŜ   1 0.37 

51 Greffe cutanée  1 0.37 

42 Suture du tendon rotulien+ Haubanage de la rotule  1 0.37 

43 Opération de cavalier (réorientation astragalo- calcanéenne) 1 0.37 

44 Traction Trans-tibial 1 0.37 

45 Libération postérieur 1 0.37 

46 Nettoyage soigneux pour foyers fistuleux  1 0.37 

47 Plastie Z de la peau 1 0.37 

48 Large saucérisation 1 0.37 

49 Astragalectomie + arthrodèse calcanéo- cuboïde 1 0.37 

 Nombre total des interventions chirurgicales effectuées en 2015 272 100.00 
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 [ΩŀƴƴŞŜ нлмр ǎΩŜǎǘ ōƛŜƴ ŘŞǊƻǳƭŞŜΣ ƻƴ ƴΨŀ Ǉŀǎ Ŝǳ ōŜŀǳŎƻǳǇ ŘŜ ŎƻƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴΣ ƭŜ ǎǳƛǾƛ Ǉƻǎǘ 
opératoire a été renforcé. 
 
Lƭ Ŝǎǘ Ł ǎƛƎƴŀƭŜǊ ǉǳŜ ƭΩƘǳƳƛŘƛǘŞ ŀǳ ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜΣ Ǉƭǳǎ ƭΩƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜǎ ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ 
entre autre la 2ème salle opératoire et autre salle post opératoire pour les infectés sont 
parmi les grands défis du bloc opératoire. 
 

iii. Séance de Plâtrage 
 

Tableau N°8:   Description des plâtres réalisés en 2015: 

 

Type de plâtrage ǇŀǊ ƻǊŘǊŜ ŘŞŎǊƻƛǎǎŀƴǘ ŘΩƛƳǇƻǊǘŀƴŎŜ 
quantitative 

Total général % 

Plâtre cruro pédieuse  112 33.04 

Ablation des plâtrés 93 27.43 

Botte plâtrée 72 21.24 

Renforcement de plâtre  21 6.19 

Gypsotomie  20 5.9 

Fendre les plâtré  8 2.36 

Attèle plâtrée 7 2.06 

Plâtre  brachio anti brachial (BAB) 3 0.88 

Plâtre Pelvi pédieuse  2 0.59 

Culotte plâtrée  1 0.29 

Total général  339 100 

 
/ƻƳǇŀǊŀǘƛǾŜƳŜƴǘ Ł ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΣ ŀǳ Ǉƻƛƴǘ ŘŜ ǾǳŜ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴΣ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǳƴŜ 
légère diminution de 27,72 % car en 2014 on avait réalisé 469 caisses de plâtrage contre 339 
caisses en 2015. 
 

iv. Anesthésie : 
 

LŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜ ǎƻǳǎ ƭŀ ŘŞǇŜƴŘŀƴŎŜ Řǳ ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜΣ ƛƭ Ŝǎǘ ǘǊŝǎ 

important et incontournable pour les interventions chirurgicales. En 2015, au total on a réalisé 223 

ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǘȅǇŜǎ ŘΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛŜΦ  
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Tableau N°9 : ¢ŀōƭŜŀǳ ŘŜǎ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴǎ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ  ŘΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛŜ Ŝƴ нлмр 

 
/ƻƳƳŜ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞΣ ƴƻǊƳŀƭŜƳŜƴǘ ƭΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛǎǘŜ Ŝǘ ǊŞŀƴƛƳŀǘŜǳǊ ŘƻƛǾŜƴǘ şǘǊŜ ōƛƴƾƳŜǎ  ŎΩŜǎǘ-à-
dire de travailler au moins en deux alors que le HVP Gatagara  ne dispose ǉǳŜ ŘΩǳƴ  
anesthésiste de niveau A1. 
Par ailleurs, ƭŀ ƳŀŎƘƛƴŜ ŘΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ Ŝǎǘ ŀǊŎƘŀƠǉǳŜΦ  
 

v. Stérilisation : 
 

Pour éviter la contamination du malade pendant son passage dans le bloc et surtout  
ǇŜƴŘŀƴǘ ƭΩƛƴǘŜǊǾŜƴǘƛƻƴΣ ƭΩŀsepsie et stérilisation au bloc opératoire sont capitales. La 
ŎƻƴǘŀƳƛƴŀǘƛƻƴ ǇŜǳǘ şǘǊŜ ǇǊƻŘǳƛǘŜ ǇŀǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎΣ ǇŀǊ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ƻǳ ōƛŜƴ par  le 
matériel  

En 2015, grâce aux formations des MSV destinées à ƭΩŞǉǳƛǇŜ ƳŞŘƛŎŀƭŜΣ ŘŜǎ ǊŝƎƭŜs strictes 

ont été suivies et renforcées : /ƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭΩŀǎŜǇǎƛŜ, concernant la stérilisation et 

désinfection. 

9ƴ нлмрΣ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŀ ƻǊƎŀƴƛǎŞ ǳƴ ǾƻȅŀƎŜ ŘΩŞǘǳŘŜ Ł ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ǳƴƛǾŜǊǎƛǘŀƛǊŜ ŘŜ .ǳǘŀǊŜ ǇƻǳǊ 
améliorer la connaissance théorique et pratique enfin de prévenir et éviter toutes sortes 
ŘΩƛƴŦŜŎǘƛƻƴǎ ŀǳȄ ōƭƻŎs opératoires. Raison pouǊ ƭŀǉǳŜƭƭŜΣ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ŎŜǘǘŜ ŀƴƴŞŜΣ ƻƴ ƴΩŀ Ǉŀǎ 
connu aucuns risques et aucuns problèmes 

Même si le service fonctionne ōƛŜƴΣ ƛƭ ǎƻǳŦŦǊŜ ŘŜ ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ŘŜ ƴŜ Ǉŀǎ ŀǾƻƛǊ ŘΩŀǳǘƻŎƭŀǾŜ 
moderne.  

 

 

Mois  
Anesthésie 

générale 

Anesthésie 

régionale  

Anesthésie 

locale 

Autres types 

ŘΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛŜ 

Total  

Janvier 6 12 0 0 18 

Février 6 9 0 0 15 

Mars 11 22 0 0 33 

Avril 6 13 0 0 19 

Mai 8 10 0 0 18 

Juin 3 13 0 0 16 

Juillet 1 13 2 0 16 

Août 5 6 0 0 11 

Septembre 3 11 1 0 15 

Octobre 9 10 1 0 20 

Novembre 4 21 0 0 25 

Décembre 7 10 0 0 17 

TOTAL 69 150 4 0 223 

% 30.94 % 67.26 % 1.79 % 0.00 100 % 
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vi. !ŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ƛƴǘŜǊƴŜǎ ǇŀǊ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ référent : 

/ƻƳƳŜ ŘŞƧŁ ŎƛǘŞ Ŏƛ ƘŀǳǘΣ Ŝƴ нлмрΣ ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ŀ ŀōǊƛǘŞ нур ŜƴŦŀƴǘǎ ǉǳƛ ōŞƴŞŦƛŎƛŜƴǘ Ł 

ƭŀ Ŧƻƛǎ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ Ŝƴ ǇǊƛƻǊƛǘŞ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜǎΦ [Ŝ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎŀƭ ǎΩƻŎŎǳǇŜ aussi 
des soins médicaux somatiques de ces enfants internes et ceux hospitalisés. Une infirmière 
ǊŞŦŞǊŜƴǘŜ Ŝǎǘ ǇƭŀŎŞŜ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ǇƻǳǊ accompagner régulièrement et 
journalièrement les enfants internes avec handicap en particulier et participer en cas de 
nécessité aux activités du bloc opératoire. Voici brièvement son cahier de charge : 

[ΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ Řƻƛǘ ǊŞŀƭƛǎŜǊ ǎŀ ŦƻƴŎǘƛƻƴ ǘƻǳƧƻǳǊǎ Ŝƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŞŘǳŎŀteurs et les 
autres services concernés. 

- Faire les consultations régulières des internes qui présentent des problèmes de 
santé et doit en cas de nécessité toujours sélectionner les cas qui doivent être 
vus par le médecin. 

- Il est responsable en collaboration avec des éducateurs de faire le suivi et le 
ŎƻƴǘǊƾƭŜ ƧƻǳǊƴŀƭƛŜǊ ŘŜǎ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘǎ ǇǊŜǎŎǊƛǘǎ ƧǳǎǉǳΩŀǳ ƴƛǾŜŀǳ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎΦ 
(exercices kiné, état Ŝǘ ǇƻǊǘ ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭƭŀƎŜΣΧΦύ 

- Il doit toujƻǳǊǎ ǾŞǊƛŦƛŜǊ ƭΩŀǇǇƭƛŎŀǘƛƻƴ de la décision prise dans les PSI, visite en 
équipe pour chaque handicapé interne consulté et aviser les services concernés 
Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩŞŎƘec ou de doute. (Service social, Médecin) 

- Il est responsable et doit toujours contrôler les conditions de vie et les mesures 
hygiéniques de la vie journalière des internes (Hygiène cuisine, réfectoires, 
5ƻǊǘƻƛǊǎΣΧΦΦύ. 
 

En termes de réalisations chiffrées, dans ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎΣ ƻƴ ŀ réalisé: 
- 600 Ŏƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴǎ ŜŦŦŜŎǘǳŞŜǎ ǇŀǊ ƭΩƛƴŦƛǊƳƛŜǊ ǊŞŦŞǊŜƴǘ. 
- 246 consultations effectuées par les médecins généralistes. 
- 20 consultations par chirurgien orthopédiste et 21 consultations par les MSV. 

 

Selon les observations du service, les  maladies somatiques les plus fréquentes chez les 
enfants internes sont: gastrite, paludisme et IVRS (Infection de voies respiratoires 
supérieures). Au cours de cette année 2015, nous avons examiné et traité 46 cas de 
paludisme confirmé. Tous enfants étaient bénéficiaires  de mutuelle de santé. Nous  on 
collaborons  avec le centre de santé de Mukingo pour bénéficier  de certains médicaments 

 
Il est à noter que les enfants internes sont  prioritaires pour bénéficier des soins dans  les 
services orthopédiques du HVP Gatagara entre  autre le bloc opératoire, physiothérapie et 
lΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜΦ 
 

1.2.3. SERVICE DE LABORATOIRE :  

 
Le service de laboratoire au sein du HVP Gatagara offre ses services  aux patients qui 
viennent du bloc opératoire (les examens préopératoires par exemple), les élèves qui 
étudient dans notre école de même le personnel de HVP et  les membres de leur famille.  
On y fait des examens d'hématologie,  de sérologie, de parasitologie, bactériologie et 
biochimie.  
 



19 

RAPPORT $ȭ!#4)6)4%S DU HVP GATAGARA, EXERCICE 2015 

Quant au personnel, il compte 2 techniciens de laboratoire permanents dont 1 de niveau A1 
et 1 de niveau A2. 
 

Tableau N°10:    bƻƳōǊŜ ŘΩŜȄŀƳŜƴǎ ǊŞŀƭƛǎŞǎ Ŝƴ нлмр ǇŀǊ ƭŜ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜΥ 

 

Services de 
LABORATOIRE 

Examen  
Résultat 
positif  

% R. 
Positif 

Résultat 
négatif  

% R. 
Négatif TOTAL     % 

 
PARASITOLOGIE 

SELLE 231 72.87 86 27.13 317 12.78 

GE (Plasmodium) 110 16.69 549 83.31 659 26.57 

  Sous total 341   635   976 39.35 

  TS         201 8.10 

  TC         201 8.10 

  VS             245 9.88 

HEMATOLOGIE NFS         265 10.69 

  HB         278 11.21 

  GS         50 2.02 

  Sous total 0 0.00 0 0.00 1240 50.00 

SEROLOGIE HIV 5 2.60 187 97.40 192 7.74 

  Sous total 5 0.00 187 0.00 192 7.74 

BIOCHIMIE  
Glucose 
sanguine  

        33 1.33 

  Sous total 0 0.00 0 0.00 33 1.33 

BACTERIOLOGIE  Urinalysis 15 38.46 24 61.54 39 1.57 

  Sous total 15 38.46 24 61.54 39 1.57 

Grand Total   361 38.46 846 61.54 2480 100 

 
Au point de vue de réalisation, 2.480 examens de laboratoire ont été réalisés en 2015. Les 
examens les plus fréquents sont le G.E avec 659 examens soit 26,57% tandis que le groupe 
ŘΩŜȄŀƳŜƴǎ ŘΩƘŞmatologie représente  50 % du total. 
 
Comme conditions de travail, il est à signaler que : 
Nous sommes deux laborantins permanents, et nous travaillons tous les jours du lundi au 
dimanche. Et au point de vue ŘŜ ƭΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘΣ ƴƻǳǎ ǎǳƎƎŞǊƻƴǎ ŎŜǊǘŀƛƴŜǎ ŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴǎ : 
Nous ƴΩavons ǉǳΩun seul microscope dans le service  pour réaliser tous des tests médicaux 
et nous manquons du matériel de laboratoire suivant : 

-  frigos  pour conserver les réactifs pour la transfusion sanguine,  
-  testeur biochimique car nous devons aller les tester à l'extérieur de notre hôpital, 
- machine de biochimie. 

 
5Ŝ Ǉƭǳǎ ǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ Ŝǘ ŘŜǎ ǎŀƴƛǘŀƛǊŜǎ ŎƻƳǇƭŝǘŜǊŀƛŜƴǘ ǳǘƛƭŜƳŜƴǘ ƭΩƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜ Řǳ 
service. 
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1.2.4. RADIOGRAPHIE 

 
Le service de radiographie  dans le centre de rééducation/réadaptation est de grande 
importance pour diagnostiquer  les problèmes orthopédiques. 
 
En 2015, le service de radiologie a concentré ses efforts pour améliore la qualité des 
services offerts aux enfants ayant besoins ŘΩŜȄŀƳŜƴǎ radiologiques.  

Parmi eux, il y a les patients ambulants, les hospitalisés et les enfants handicapés qui logent 
Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀt du HVP Gatagara/Nyanza.   

/ƻƳƳŜ ŘΩƘŀōƛǘǳŘŜΣ ŎŜ service travaille étroitement avec les services suivants : 
-  Service de chirurgie surtout pendant et après les interventions chirurgicales et lors 

des consultations médicales ou contrôles médicaux 
-  Service de physiothérapie pour les enfants qui ont besoins des examens 

radiologiques de contrôle ou lors des séances de physiothérapie pour éviter certains 
accidents ou pour une bonne rééducation fonctionnelle. 

- SŜǊǾƛŎŜ ŘΩorthopédie qui utilise les clichés pour la fabrication des appareils 
orthopédiques nécessaires à la bonne réadaptation fonctionnelle. 

 

Tableau N°11:       Types de RX réalisés en 2015: 

N° Examens 
Radiologiques 

Nombres des clichés 
      

  Externes Hospitalisés Internat 
et école 

Effectif % 

1 Membres supérieurs 39 13 3 55 10,86 

2 Epaule 7 0 2 9 1,77 

3 Thorax 3 0 0 3 0,59 

4 Colonne vertébrale 10 0 1 11 2,17 

5 Bassin 40 22 6 68 13,24 

6 Hanche 2 5 0 7 1,38 

7 Membres inferieurs 227 99 28 354 69,96 

TOTAL Clichés 328 139 40 507  

Patients 265 118 37 420 

 
En 2015, ce tableau ci haut, montre des réalisations suivantes :  

- 507 clichés de radiographie au total ont été réalisés contre 673 cliché réalisées en 
2014 soit une diminution de 166 clichés (une diminution de  24,66 %) 

- 420 patients ont été servis en 2015 contre 493 patients en 2014 (une diminution en 
14,8%) suivant la diminution en général des patients. 
 

Une amélioration de qualité a été apportée en 2015 dans le service de radiologie : 

 [Ŝ ǘŜƳǇǎ ŘΩŀǘǘŜƴǘŜ ŘŜǎ ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ƴŜ ŘŞǇŀǎǎŜ Ǉŀǎ нл ƳƛƴǳǘŜǎΣ ŎŀǊ  ŀǳǇŀǊŀǾŀƴǘ  le séchage 
des clichés se faisait au soleil, ils sont maintenant séché électriquement.   
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Restent  les difficultés suivantes: 
- Système de développement est ancien (manual processing) qui fait que le patient attend 
ŘǳǊŀƴǘ нл ƳƛƴǳǘŜǎ ŀƭƻǊǎ ǉǳΩǳƴ  ǎȅǎǘŝƳŜ moderne (automatic processor or digital) réduit 
le délai, le ǇŀǘƛŜƴǘ ƴΩŀǘǘŜƴŘ ǇŀǎΣ ŎΩŜǎǘ ŀǳǘƻƳŀǘƛǉǳŜΦ 

- Notre appareil ŘŜ ǊŀŘƛƻƎǊŀǇƘƛŜ ƴΩŜǎǘ pas standard, ce qui fait que certains examens 
ǊŀŘƛƻƭƻƎƛǉǳŜǎ ƴŜ ǇŜǳǾŜƴǘ şǘǊŜ ǊŞŀƭƛǎŞǎ ǉǳŜ Řŀƴǎ ŘΩautres hôpitaux, par exemple 
radiographie de la  colonne vertébrale, bassin, thorax, et de la tête alors que si on 
ŘƛǎǇƻǎŀƛǘ ŘΩǳƴ ƳŜƛƭƭŜǳǊ ŀǇǇŀǊŜƛƭ  ŎŜǎ ŜȄŀƳŜƴǎ ǇƻǳǊǊŀƛŜƴǘ şǘǊŜ réalisés dans le centre. 

- Manque ŘΩaération : lors de la mise du plomb sur les murs on a empêché le 
renouvellement de ƭΩŀƛǊΣ ce qui peut provoquer des causes de malaŘƛŜǎ ŘŜ ƭΩŀǇǇŀǊŜƛƭ 
respiratoire). 

- Insuffisance  des formations continues  pour les techniciens radiologues Ŝƴ Ŧƛƴ ŘΩŜƴǊƛŎƘƛǊ 
les connaissances et les compétences nécessaires pour la meilleure prise en charge de 
nos patients. 

/ƻƳƳŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜ ŘΩŀǾŜƴƛǊΣ ƳŀƭƎǊŞ toutes ces difficultés citées ci haut, le service de 
radiologie conjugue ses efforts pour offrir les services de meilleure qualité aux patients. 

 Cela est possible par une collaboration étroite avec les autres services médicaux ainsi que 
ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ Řǳ ŎŜƴǘǊŜ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ. 
 
1.2.5. SERVICE DE PHYSIOTHERAPIE  

 
Le service de physiothérapie est indispensable dans un centre de réhabilitation ou 
réadaptation des personnes avec handicap. La physiothérapie joue un rôle important dans 
le processus de rééducation et dans les soins des personnes avec handicap. On ne peut 
ƧŀƳŀƛǎ ŘƛǎǎƻŎƛŜǊ ƭŀ ǇƘȅǎƛƻǘƘŞǊŀǇƛŜΣ ƭΩŀǘŜƭƛŜǊ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ Ŝǘ ƭŀ ŎƘƛǊǳǊƎƛŜ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜΦ  
 
Au HVP Gatagara, le service de physiothérapie est chargé de : 

- Faire de consultations/diagnostics des patients internes et ou externes envoyés par 
le médecin.  

- Appliquer la thérapie prescrite ou les séances de physiothérapie (mobilisation, 
massage, électrothérapie, techniques de postures, renforcement musculaire, 
ŜƴǘǊŀƞƴŜƳŜƴǘ Ł ƭŀ ƳŀǊŎƘŜΣ ŎƻǊǊŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ǇƻǎǘǳǊŜΣ ƳŞŎŀƴƻ ǘŜŎƘƴƛǉǳŜǎ ǇƻǳǊ La/Σ ΧΦΦύ 
aux patients internes. 

- Informer et aviser les patients et leurs garde-malades à propos de leur traitement et 
sensibiliser les parents à continuer les traitements après. 

- Participer aux réunions interdisciplinaires et suivre les décisions qui sont prises 
concernant les patients. Et plus précisément dans le Plan de service individuel et 
ǾƛǎƛǘŜǎ Ŝƴ ŞǉǳƛǇŜΦ 9ƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎΣ ƻƴ ŎƻƴǘǊƾƭŜ ǎƛ ƭŜǎ ŀǇǇŀǊŜƛƭǎ 
orthopédiques livrés aux patients sont appropriés. 

- Faire des séances et suivi post opératoire. 
 

Pour accomplir les tâches assignées, le nombre du personnel soignant dans ce service 
ǎΩŞƭŝǾŜ Ł ф ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŞŜǎ Ŝǘ bien qualifiées comme suit: 

- 1 personne de niveau de Maîtrise en physiothérapie,  
- 4 personnes de niveau A0,  
- 1 personne niveau A1, 
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- 2 personnes (aide kinésithérapeute) niveau A3 et  
- une travailleuse. 

 
1. Réalisations en termes de consultations : 
 

En plus des consultations faites lors des suivis réguliers des enfants internes, PSI et visites en 
équipe, le service de physiothérapie au HVP Gatagara/Nyanza a presté pour  des nouveaux 
patients comme suit: 
 

Tableau N°12 : Consultations  pour les nouveaux cas effectuées en 2015 

Catégories Nombre des consultations 

Hospitalisation à Moyen Terme 9 

Hospitalisation à Court Terme 201 

Total 210  

 
Comparativement en 2014, il y a une petite augmentation de 3,79% des cas consultés car en 
2014 on avait consultés 203 nouveaux patients. 
 
2. Réalisations en termes de Séances de physiothérapie :  
  

Tableau N°13:       Nombres de séances de physiothérapie en 2015 : 

Séances Physiothérapie 

Patients Nombre de patients qui ont eu des 
séances kiné (plus anciens cas) 

Nombre de séances 

HMT 286 3085 

HCT 904 9739 

TOTAL 1190 12824 

 
/ƻƳǇŀǊŀǘƛǾŜƳŜƴǘ Ł ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊŞŎŞŘŜƴǘŜΣ ƴƻǳǎ ǊŜƳŀǊǉǳƻƴǎ ǳƴŜ ŞǾƻƭǳǘƛƻƴ des patients car en 
2014 on avait accueilli 1020 patients contre 1190 patients en 2015  (soit une augmentation 
de 14,29%) et  une petite diminution des séances de physiothérapie son est passé de 13118 

séances pour arriver  à 12824 séances soit une diminution de 2,24 %. 

 

Tableau N°14 :    Descriptions des traitements faits en 2015 
 

N°         Traitement (les classer 
par ordre décroissant ! 

Nombre de 
séances : 
H.M.T 

Nombre de 
séances : 
H.C.T 

Total séances 
interne et 
externe : 

% 

1 Mobilisation 458 2039 2497 14.61 

2 Massage  189 423 612 3.58 

3 Electrothérapie 115 561 676 3.95 

4 Technique de posture 120 201 321 1.88 

5 Renforcement musculaire 128 813 941 5.50 

6 Entrainement à la marche 92 302 394 2.30 
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7 Technique pour IMC 117 3669 3786 22.15 

8 Exercices 2987 4724 7711 45.11 

9 Technique spéciale 0 156 156 0.91 

                    Total 4,206 12,888 17,094 100 

               Pourcentage 24.61 75.39 100.00  

 
- Au point de vu traitement, nous constatons que [ΩŀƴƴŞŜ нлмр ǎΩŜǎǘ ōƛŜƴ ŘŞǊƻǳƭŞŜΣ 

on a pu effectuer au total 17,094 traitement dans les 12,824 séances organisées en 
2015.   

- Les élèves internes bénéficient les traitements de physiothérapie à un degré de 
24,61%, ils sont toujours les prioritaires. 

- Les exercices et techniques pour les IMC sont les 2 traitements les plus utilisés dans 
le service de physiothérapie 

 
De plus la qualité des services et la collaboration avec les parents ont été améliorées suites 
aux réponses du questionnaire de satisfaction. 
 

Tableau N° 15:    Les pathologies les plus fréquentes de physiothérapie en 2015 : 
 

                                                         Pathologies 
Nombre 
de Cas  

%  

1. t!¢Ih[hDL9{ 5ΩhwLDLb9 b9w±9¦{9 :  Elongation du plexus brachial, 

Hémiplégie, Retard psychomoteur, Infirmité motrice cérébrale (IMC), 

Tétraplégie, Retard moteur, Sciatalgie, Paraplégie, Hydrocéphalie, 

Paralysie facial 

583 48.99 

2. Pathologies d`origine orthopédique : Genu valgum, Genu varum, Pied 

bot, Flexum de la hanche, Amputation, Scoliose,  Flexum du genou 
401 33.7 

3. PATHOLOGIES RHUMATISMALES : Douleurs diverses, Lombalgie, 

Faiblesse musculaire, Maladie de Perthes calvais 
114 9.58 

4. PATHOLOGIES 5ΩhwLDLb9 GENETIQUE : Myopathie,  Mongolisme 58 4.87 

5. PATHOLOGIES D`ORIGINE INFECTIEUSE : Séquelles de la poliomyélite,  

Séquelles de l`ostéomyélite 
17 1.43 

6.  PATHOLOGIES TRAUMATIQUES : Raideurs articulaires, Luxation de 

ƭΩ9ǇŀǳƭŜΣ .ǊǳƭǳǊŜΣ [ǳȄŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ƘŀƴŎƘŜ 
13 1.09 

7. Pathologies respiratoires : Bronchite 4 0.34 

Total  1190 100 

 
Difficultés  de fonctionnement du service de physiothérapie en 2015 :  
- Insuffisance ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ : Infrarouge, machine de stimulation et frigo manquent  
- 5ΩŀǳǘǊŜǎ machines sont en pannes, et sont réparables si on trouve des techniciens.  
 

Malgré les difficultés, voici les éléments positifs : 
- [ΩŀǎǎƛŘǳƛǘŞ Ŝǘ ƭŜ ŎƻǳǊŀƎŜ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ qui a permis de réaliser un service de bonne 

qualité. 
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- La sociabilité et la collaboration des membres du personnel entre eux et avec les autres 
services permettent un bon travail. 

- Le renforcement de capacité surtout par les médecins sans vacances: chaque année  les 
Médecins sans vacances sont venus avec un Physiothérapeute qualifié et expérimenté 
pour nous renforcer dans les techniques modernes. 

 

1.2.6. {9w±L/9 5Ωhw¢Iht95L9  

 
Le centre de HVP Gatagara donne des soins aux personnes en situation de handicap y 
ŎƻƳǇǊƛǎ ŘŜǎ ŀǇǇŀǊŜƛƭǎ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜǎΦ [Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ Ŝǎǘ ƭΩǳƴ ŘŜǎ 
services  imǇƻǊǘŀƴǘǎ Řǳ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎŀƭΦ tƻǳǊ ŀǎǎǳǊŜǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƘƻƭƛǎǘƛǉǳŜΣ ƭŜ 
ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ  collabore éǘǊƻƛǘŜƳŜƴǘ ŀǾŜŎ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎΦ [ΩŀǘŜƭƛŜǊ Ŝǎǘ ŎŀǇŀōƭŜ ŘŜ 
fabriquer et monter les appareils orthopédiques prescrits par les médecins à différentes 
personnes avec handicap.  
 
[ΩŀǘŜƭƛŜǊ organise de formation continue de ses techniciens  augmentant  ainsi  leurs 
connaissances et  la qualité des services. 
 
 Les grands objectifs Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ  ǎƻƴǘΥ 
- Mesurer, concevoir, fabriquer et livrer des différentes sortes de prothèses, orthèses, 

chaussures (souliers orthopédiques)  et semelle de compensation pour les personnes  
avec handicap physique.  

- Réparer les différents appareils orthopédiques et les chaises roulantes. 
- Fabrication et réparation des aides à la marche (cannes blanches).  

 
Pour atteindre à ces objectifs, le personnel  ŘŜ ŎŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ǎΩŞƭŝǾŜ ŀǳ total à 12 personnes : 
 

 Tableau N° 16 : [Ŝ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ Ŝƴ нлмр : 
 
N° Noms et Prénoms  Sexe Expérience  REMARKS Niveau 

1  KINARO Evans ARUMBA M 15 ans  Responsable du service A1 

2  NIYODUSENGA Joséphine F 2 ans  Orthotic/prosthetic practitioner A1 
3  RUKUNDO Isaac M 2 ans  Orthotic/prosthetic practitioner A1 

4 NSENGIYUMVA Francis M 34 ans Orthopaedic assistant A3 
5 NYIRIMIHIGO Straton M 17 ans Orthopaedic assistant A3 

6 BWENGE Jean Luc M 12 ans Orthopaedic assistant A3 

7 IRADUKUNDA Christella F 1 an Réceptionniste et petit stock A2 

8 HARELIMANA Innocent M 14 ans Orthopaedic assistant A3 

9 SIBOMANA Vincent M 15 ans Orthopaedic assistant A3 

10 HITIMANA Desire M 7 ans Orthopaedic assistant A3 

11 MUNYANKINDI Felicien M 27 ans Travailleur Néant 

12 GAHAMANYI J. Baptiste M 1 an Réparation des chaises roulantes A2 

 
Il ressort de ce tableau que la majorité du personnel a une expérience considérable, 3 sont 
qualifiés (Diplôme Universitaire niveau A1), 2 personnes de niveau A2, 6 personnes sont 
formées Ŝƴ ŎƻǳǊǎ ŘΩŜƳǇƭƻƛǎ ό!оύ Ŝǘ м ǘǊŀǾŀƛƭƭŜǳǊ.  
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La connaissance technique et professionnelle du personnel est importante. Le suivi des 
ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǇƻǳǊ ŘΩŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ƭŀ ŘƛƎƴƛǘŞ ƘǳƳŀƛƴŜ ŜȄƛƎŜ ǉǳŜ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ 
ressources à la fois intellectuelles et physiques soient employées afin de leur permettre une 
ǊŞƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴ ŎƻƳǇƭŝǘŜΦ tŀǊ ŎƻƴǎŞǉǳŜƴǘΣ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ Řƻƛǘ Ł ŎƻƴǘƛƴǳŜǊ Ł ŦƻǳǊƴƛǊ 
des appareils orthopédiques de très bonne qualité. 
 
1. [Ŝǎ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴǎ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛe au HVP Gatagara/Nyanza en 2015 : 
 

!ǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмрΣ ƴƻǘǊŜ ŀǘŜƭƛŜǊ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜ ŀ ǎŜǊǾƛ 1066 patients qui ont été 
ŎƻƴǎǳƭǘŞǎ Řŀƴǎ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ ƻǴ ƻƴ ŀ livré 845 nouveaux appareils et 502 appareils 
ont été réparés en 2015.   
 

Tableau N°17 : Nombre des patients consultés en orthopédie en 2015 : 
 

Mois 
       

Adultes   
Enfants moins 

de 18 ans 
Nombre total 
De patients 

2015 Masculin Féminin Masculin  Féminin  
 Janvier  12 10 18 9 49 

Février  22 20 30 23 95 

Mars 21 20 36 27 104 

Avril 15 7 23 15 60 

Mai 27 19 25 18 89 

Juin 43 23 32 32 130 

Juillet 30 22 25 23 100 

Aout  24 9 25 14 72 

Septembre 20 17 32 24 93 

Octobre 32 26 33 18 109 

Novembre 27 22 30 6 85 

Décembre 20 17 27 16 80 

Grand Total 293 212 336 225 1066 

 

Tableau N°18:    Les réalisations en orthopédie :     
 

 
  DELIVERY     REPAIR    

  
N° NAMES OF APPLIANCES Qtés % Qtés % Total  % 

1 Elbow clutches ς locally fabricated 201 14.92 188 13.96 389 28.88 

2 Elbow clutches imported 60 4.45 4 0.30 64 4.75 

3 Axillary clutches ς wooden assembled 0 0.00 3 0.22 3 0.22 

4 Axillary clutches ς local mild steel fabrication 14 1.04 8 0.59 22 1.63 

5 Wrist-Disarticulation  Prosthesis 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

6 AFO ς Plastic 67 4.97 12 0.89 79 5.86 

7 AFO ς Metallic & Leather 4 0.30 15 1.11 19 1.41 

8 PTB - AFO ς Plastic 3 0.22 6 0.45 9 0.67 

9 DENIS Browne/Foot abduction splints 13 0.97 2 0.15 15 1.11 
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10 Trans-Humeral Prosthesis 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

11 Trans- Radial Prostheses 2 0.15 0 0.00 2 0.15 

12 Orthopaedic shoes Fabricated 37 2.75 8 0.59 45 3.34 

13 Orthopaedic shoes - ready made 26 1.93 5 0.37 31 2.30 

14 
Shoes compensation ( Vertical & Horizontal), 
wedges included 

51 3.79 16 1.19 
67 4.97 

15 Shoes insoles (arch supports) 102 7.57   0.00 102 7.57 

16 Spinal orthoses e.g. corset & Jackets 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

17 Upper limb/ARM orthoses 14 1.04 4 0.30 18 1.34 

18 KAFO ς Plastic RIGID 33 2.45 6 0.45 39 2.90 

19 KAFO-Plastic with mechanical knee joint 2 0.15 0 0.00 2 0.15 

20 KAFO ς Night splint 84 6.24 6 0.45 90 6.68 

21 
KAFO-Plastic with mechanical knee &  
ankle joints 

0 0.00 0 0.00 
0 0.00 

22 KAFO- Metallic & Leather ς RIGID 3 0.22 5 0.37 8 0.59 

23 KAFO- Metallic with mechanical knee joint 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

24 
KAFO- Metallic with mechanical knee &  
ankle joints 

27 2.00 43 3.19 
70 5.20 

25 
KAFO- Metallic with mechanical Hip,  
knee & ankle joints 

5 0.37 14 1.04 
19 1.41 

26 KAFO- Metallic  with ISCHIAL SEAT 6 0.45 6 0.45 12 0.89 

27 KAFO ς Plastic with ISCHIAL SEAT 5 0.37 12 0.89 17 1.26 

28 CANADIAN Prostheses 0 0.00 0 0.00 0 0.00 

29 Trans-Femoral prostheses 11 0.82 56 4.16 67 4.97 

30 KNEE Disarticulation prostheses 9 0.67 7 0.52 16 1.19 

31 TRANS-Tibiae Prostheses 20 1.48 24 1.78 44 3.27 

32 Symmes and pirogoff 5 0.37 1 0.07 6 0.45 

33 Chopart prostheses 1 0.07 0 0.00 1 0.07 

34 Ortho-Prostheses (AFO + Trans-tibial) 8 0.59 14 1.04 22 1.63 

35 Adapted wheelchair 7 0.52 24 1.78 31 2.30 

36 Shoulder Abduction Brace 3 0.22 1 0.07 4 0.30 

37 Wheelchair Ordinary 21 1.56 11 0.82 32 2.38 

38 Postural corsets 1 0.07 1 0.07 2 0.15 

  TOTAL 845 62.73 502 37.27 1347 100.00 

        

 
2. Les ƎǊŀƴŘǎ ŘŞŦƛǎ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ 

 
- Carence du personnel pour la maintenance des machines Orthopédiques  au sein de 
ƭΩŀǘŜƭƛŜǊ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ ŀƭƻǊǎ ǉǳŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ƳŀŎƘƛƴŜǎ et équipements sont usés ou sont  en 
pannes. 

- Manque des moyens pour moderniser notre atelier au HVP Gatagara/Nyanza et 
ƭΩŞǉǳƛǇŜǊ ŀǾŜŎ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ ƳƻŘŜǊƴŜǎΦ  

- La problématique des matériels orthopédique de bases  qui sont toujours importés et 
coutent chers. 
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- Les carences des chaises roulantes à HVP et Manque des pièces de rechanges pour les 
chaises usées.  

- Insuffisance de formation pour les nouvelles techniques  orthopédique (technologie de 
résine) 

- wŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǘŜƭƛŜǊ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜΦ 
 

1.2.7. SERVICE DE LA PHARMACIE : 
 

Le HVP Gatagara  possède un service très important « pharmacie » qui est en charge des 
achats et distribution des médicaments.  
Il est subdivisé en 2 parties : 

- Pharmacie général/stock pharmaceutique 
- Pharmacie de distribution 

 
Le service de pharmacie est chargé de répondre aux objectifs suivants : 
 

- Assurer la disponibilité permanente des médicaments et produits pharmaceutiques, 
assurer la sécurité dans leur utilisation ainsi que leur qualité et le coût accessible 
pour le client.  

- /ƻƴǘǊƛōǳŜǊ Ł ƭΩǳǎŀƎŜ ǊŀǘƛƻƴƴŜƭ ŘŜǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ Ŝǘ ŀǳǘǊŜǎ ǇǊƻŘǳƛǘǎ ǇƘŀǊƳŀŎŜǳǘƛǉǳŜǎ 
ǎǳǊǘƻǳǘ Ŝƴ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǾŜŎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜΦ 

- Préparer les commandes des médicaments et matériel médical à soumettre à la 
direction 

- Coordonner les activités de la pharmacie  
- Gestion des stocks des médicaments et matériels consommables 
- CŀƛǊŜ ƭΩƛƴǾŜƴǘŀƛǊŜ ǇŞǊƛƻŘƛǉǳŜ ŘŜǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ Ŝǘ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ ƳŞŘƛŎŀǳȄ Ł Ŧƛƴ ŘŜ ŦŀƛǊŜ 

les commandes à temps 
- CŀƛǊŜ ƭŜ ǊŀǇǇƻǊǘ ƳŜƴǎǳŜƭ ŘŜ ƭΩŞǘŀǘ ŘŜ ǎǘƻŎƪ ŘŜǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ Ŝǘ ƭŜǎ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ 

médicaux. 
- Noter les entrées et les sorties, les dates de péremption pour tous les médicaments 

 
En 2015, le département médical a amélioré la gestion des médicaments, il a été mis en 
place un infirmier responsable de la pharmacƛŜ ŘŜ ŘƛǎǘǊƛōǳǘƛƻƴΦ [ΩŀƴƴŞŜ нлмр ǎΩŜǎǘ ōien 
ǇŀǎǎŞŜ ŎŀǊ ƭŀ ǇƘŀǊƳŀŎƛŜ ƴΩŀ Ǉŀs connu de rupture de stock. En plus, à partir de cette année, 
ƛƭ ȅ ŀ ŘŜǎ ŎƻƳƳŀƴŘŜǎ ǉǳΩƻƴ ŀŘǊŜǎǎŜ Ł ƭŀ ǇƘŀǊƳŀŎƛŜ ŘŜ ŘƛǎǘǊƛŎǘΦ 
 

1.2.8. SERVICE DE PSYCHOLOGIE CLINIQUE 

 
Pour pouvoir arriver à un accompagnement holistique des personnes avec handicap au HVP 
Gatagara, cette année 2015, on a recruté un psychologue clinicien (qui a un diplôme de 
niveau A0 en psychologie clinique) avec les attributions suivantes : 

- Entretiens thérapeutiques avec tous nos patients sans exception. 
- Consultations psychologiques des patients ǉǳƛ ƴŞŎŜǎǎƛǘŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƛŘŜ ǇǎȅŎƘƻƭƻƎƛǉǳŜ 
- Suivi Psychothérapeutique des patients hospitalisés le temps nécessaire (avant  et 

après ƭΩƛƴtervention chirurgicale.) 
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- Participer aux activités psychothérapeutiques qui se produisent  à HVP sans 
exception 

- /ƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŞǘǊƻƛǘŜ ŀǾŜŎ ƭΩŞǉuipe soignante pour tout apport moral, psychologique, 
et  psychothérapies des cas sélectionnés 

- Former les soignants à ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ Ŝƴ Ŏŀǎ ŘΩǳǊƎŜƴŎŜ ǎǳǊǘƻǳǘ ƭƻǊǎ ŘŜ ƭŀ 
commémoration du génocide en avril 

- Assurer une écoute active des patients qui nécessitent un aide psychologique. 
- Remplir les  tâches données par  la hiérarchie du HVP Gatagara. 

 
En termes de réalisations, depuis Mars 2015, le service de psychologie clinique a ǆǳǾǊŞ à 
ƭΩŞƭŀōƻǊŀǘion du plan de suivi psychologique individuel des enfants avec handicap au HVP 
Gatagara pour connaitre et diagnostiquer leurs problèmes psychologiques. 
 
Nous avons constaté que parmi eux, il y a ceux qui souffrent des problèmes suivants : 

- troubles de la personnalité,  
- troubles du comportement,  
- ǘǊƻǳōƭŜǎ ŘŜ ƭΩƛŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŘŜ ƭΩestime de soi 
- traumatismes liés aux opérations subies surtout des amputations  
-  problèmes relationnels et autres problèmes décrits par la psychologie du handicap 

en général 
 

Après le diagnostic, on a mené les entretiens psychologiques appropriés  selon les 
problèmes identifiés.  
 

Tableau N°19 : Réalisations chiffrées du service de psychologie clinique 

Service de provenance Nombre de patients Séances effectues 

Service de ƭΩƛƴǘŜǊƴŀƴǘ Ŝǘ 
école 

51 615 

Bloc opératoire 140 280 

Total  191 895 

 
Le service doit travailler étroitement avec les services suivants : 

-  Bloc opératoire surtout  les jours  des opérations et des consultations médicales 
dans le but du counseling pré et post opératoire. 

- Ecole Υ tƻǳǊ ƭŀ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƛƴǘŜƭƭigence des enfants IMC  avec  problèmes 
ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ Ŝǘ ƭŜǎ retardés mentaux,  la psychologue clinicienne mène des  suivi 
ergo-thérapeutiques et/ou séances de thérapie occupationnelle et autres qui 
entrent dans le sens de la ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩintelligence, cela en collaboration   avec 
les orthopédagogues. 

- PhysiothéǊŀǇƛŜ ǎǳǊǘƻǳǘ ŜƴǾŜǊǎ ƭŜǎ ƻǇŞǊŞǎ Řŀƴǎ ƭŜ ōǳǘ ŘΩŞǾƛǘŜǊ ƭŜǎ ŘƻǳƭŜǳǊǎ ǇƘȅǎƛǉǳŜǎ 
et psychologiques due aux activités de la mobilisation des membres opérés. 

 
Le service a commencé ses activités dans le but de résoudre les problèmes psychologiques 
que présentaient les enfants handicapés hospitalisés au sein du HVP Gatagara. Actuellement 
le service ne cesse  ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǘ ŘŜ ƭŜǎ ŀƛŘŜǊ Ł ǎƻǊǘƛǊ Řŀƴǎ ƭΩŀƴƎƻƛǎǎŜ ŘǳŜ ƭΩŀǳǘƻ 
stigmatisation ou la stigmatisons faites par des autres. 
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bƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀ une amélioration du point de vue psychologique de notre patient. 
 
Difficultés rencontrées: 

- Le travail psychologique sans retraite ou formation est un travail à risque; on peut 
avoir un syndrome de burnout (stress,  problèmes de transfert, et contre transferts, 
des cauchemars nocturnes,..) 

- Manque de formations réservées aux psychologues cliniciens  Ŝƴ Ŧƛƴ ŘΩŜƴǊƛŎƘƛǊ ƭŜǎ 
connaissances et les compétences nécessaires pour une  meilleure  prise en charges 
de nos patients. 

 
/ƻƳƳŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜǎ ŘΩŀǾŜƴƛǊΣ ƴƻǳǎ ǎƻǳƘaiterions de renforcer notre domaine 
psychologique par la créativité de nouveaux sens de travail. Nous continuerons à travailler 
ŀǾŜŎ ƭΩŞǉǳƛǇŜ ƳǳƭǘƛŘƛǎciǇƭƛƴŀƛǊŜ Řǳ ŘƻƳŀƛƴŜ ƳŞŘƛŎŀƭ Řŀƴǎ ƭŜ ōǳǘ ŘΩŀǎǎǳrer le bien-être de 
nos  patients. 
 

1.2.9. {9w±L/9 5ΩI¸DL9b9 9¢ ASSAINISSEMENT 

 
En нлмрΣ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ŘŜ  I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ  Ŝƴ ŞǘǊƻƛǘŜ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ 
ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ƳŞŘƛŎŀƭΣ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ  ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ Ŝǘ  ƭŀ ƎŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘŞŎƘŜǘǎΣ 
a réalisé les activités suivantes : 

- On est en train de conclure un contrat avec une compagnie privée extérieure  pour 
entretenir une fois par mois, les jardins de HVP Gatagara, la propreté en est 
améliorée  et les dépenses diminuées. 

- [Ŝ ŎŜƴǘǊŜ Ŝǎǘ ŀǳǎǎƛ ŎƭƾǘǳǊŞ Ŝǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘΩŀǾƻƛǊ ǳƴ ŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ŀƎǊŞŀōƭŜΣ ƻƴ  
faƛǘ ŘŜ ǊŜōƻƛǎŜƳŜƴǘ ǎǳǊ ƭŀ ǎǳǊŦŀŎŜ ŘŜ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭΦ [Ŝ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŀ 
ǇŀǊǘƛŎƛǇŞ ŀŎǘƛǾŜƳŜƴǘ Ł ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŀƛǊŜ όǳƳǳƎŀƴŘŀύ ŘŜ ŎƘŀǉǳŜ ŘŜǊƴƛŜǊ 
samedi du mois et celle-Ŏƛ ƴƻǳǎ ŀ ǇŜǊƳƛǎ ŘŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜǊ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜΦ 

- tŀǊ ƭΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ ŘŜ CǊŀŎŀǊƛǘŀ .Ŝƭgium, en 2015, le HVP a pu réaliser le projet 
ŘΩŀƳŞƴŀƎŜƳŜƴǘ ŘΩŜŀǳ ŘŜ ƭŀ ǎƻǳǊŎŜ ŘŜ aǇŀƴƎŀΦ /ŜǘǘŜ Ŧƻƛǎ ŎƛΣ la source de MPANGA 
alimente complétement en eau potable tous les consommateurs de HVP 
DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ  ŘΩƻǴ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŎƻƴǎƛŘŞǊŀōƭŜ ŘΩƘȅƎƛŝƴŜ ŀǳ ǎein du centre 
όŘƛŦŦŞǊŜƴǘŜǎ ǎŀƭƭŜǎΣ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘΣΦΦύ 

- La culture du lavage des mains a été accordée une grande importance en mettant à 
la disposition des patients, les facilités nécessaires (kandagira ukarabe et/ou lavabos 
ŘΩŜŀǳύ ŀǳȄ les points sensibles. 

- [Ωƛƴǎǘŀƭƭŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŀǳǘǊŜ ǎŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ōǳŀƴŘŜǊƛŜ όōǳŀƴŘŜǊƛŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ōƭƻŎ ƻǇŞǊŀǘƻƛǊŜ Ŝǘ 
ƭΩŀǳǘǊŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ǊŜǎǘŜύ ŀ ŦŀǾƻǊƛǎŞ ǳƴŜ ōƻƴƴŜ ŀǘƳƻǎǇƘŝǊŜ Ŝǘ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ƘȅƎƛŞƴƛǉǳŜ 
dans le centre. 

- Dans le but de gestion des déchets, on a conclu un contrat de partenariat entre le 
I±t DŀǘŀƎŀǊŀ Ŝǘ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ ŘƛǎǘǊƛŎǘ ŘŜ bȅŀƴȊŀ ǇƻǳǊ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ǎƻƴ ƛƴŎƛƴŞǊŀǘŜǳǊ 
Ŝǘ  ŘΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘΣ ǎǳƛǾŀƴǘ ƴƻǘǊŜ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜΣ ƻƴ ŀ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘ ǳƴ ǇŜǘƛǘ 
ƛƴŎƛƴŞǊŀǘŜǳǊ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ Ƴŀƛǎ ƭŜ ōŜǎƻƛƴ ŘΩǳƴŜ ƳŀŎƘƛƴŜ ŘΩƛƴŎƛƴŞǊŀǘŜǳǊ ŜȄƛǎǘŜ 
toujours selon des recommandations du MINISANTE. 
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1.3. LES SERVICES DES SOINS MEDICAUX AU HVP GATAGARA GIKONDO 

 
Le HVP GIKONDO est une branche du HVP Gatagara qui travaille en faveur des personnes 
avec handicap. Il a été ouvert ses portes le 16 septembre 2009 à Gikondo dans le district de 
Kicukiro. (Kigali). Il abrite  3 départements à savoir : 

- Département médical : le service social, La consultation orthopédique, lΩƻǊǘƘƻpédie, 
et la physiothérapie. 
 

- Le département éducatif : diagnostic et consultation pédagogique, stimulation 
précoce, service de réinsertion sociale et ƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŜƴŦƛƴ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ. 
 

- Le département administratif : avec le service de comptabilité, caisse, le service de 
data manager, logistique, secrétariat et la direction. 

 
1.3.1. SERVICE SOCIAL 
 

[Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ǎƻŎƛŀƭ ŀǳ I±t DƛƪƻƴŘƻ ŀ ŎƻƳƳŜ ǘŃŎƘŜ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭƭƛǊ ƭŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 
handicapées venant au centre pour la recherche de divers services :   
- Accueil de patients, enregistrement et gestion des dossiers. 
- Orientation des patients vers différents services : Kiné, Orthopédie, Service 
ŘΩŀǳŘƛƻƳŞǘǊƛŜΣ wŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴΣ ƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴΣ Ŝǘ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ǊŜǎǎƻǳǊŎŜǎ όƛƴŘŜƴǘƛŦƛŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ 
diagnostic soins et stimulation précoce). 

- Identification, analyse et traitement des cas ou des besoins sociaux des patients. 
- Participation aux  activités sociales des unités Orthopédie, Kiné, Audiologie et Education 

et participation dans le groupe multidisciplinaire. 
- Programmer les rendez-vous dans les différents services. 
- Orientation des patients handicapés pour la prise en charge soit sensibilisation et 

plaidoirie 
- Etablissement des formulaires de livraison de matériel orthopédique. 
- Etablissement  des statistiques de fréquentation et soins donnés. 
- Sensibilisation et conscientisation  des familles quant à leur prise en charges effective de 

la personne handicapée.  
- Encadrement des stagiaires du domaine social (les assistant (es) sociaux (les), les 

sociologues, les travailleurs sociaux. 
 
Le service comporte 3 employés  travaillant en étroite collaboration : 
Un responsable du service,  un  responsable de la réception des patients, la 3ème est chargée 
de la facturation et  du recouvrement.  
 

Tableau N°20 :   Patients accueillis par le service social du HVP Gikondo en 2015:  
 

 

Nouveaux cas Anciens cas Total 

 

Féminin Masculin Total  Féminin Masculin Total  Féminin Masculin Total  

 

377 451 828* 134 163 297 511 614 1125 

% 33.51 40.09 73.60 11.91 14.49 26.40 45.42 54.58 100.00 

Dont *564 enfants  de moins de 12 ans 
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Comme comparaison, le tableau ci bas reflète  les patients accueillis dans les 2 années 
précédentes : 
 

Année Nombre total des Patients accueillis par le service social  
2015 1125 
2014 1651 
2013 894 

 
Cette diminution est justifiée par les faits suivants : 
- [ŀ ǇŀǳǾǊŜǘŞ Ŝǘ ƭΩLƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ financière 
- La défaillance de certains bienfaiteurs face aussi à la tarification élevée des  

médicaments et appareils orthopédiques (tarification du MINISANTE de 2013). 
- le système de mutuelle ŘŜ ǎŀƴǘŞ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ŜƴǘǊŞ Ŝƴ ǾƛƎǳŜǳǊ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ 
ŘΩƻǊǘƘopédie. 

- La concurrence  ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜǎ ŜƴǘǊŜ ŀǳǘǊŜ wƛƭƛƳŀΣ ŎŜƴǘǊŜ LƴƪǳǊǳƴȊƛȊŀΣ 
et plusieurs actes sont actuellement réalisés dans les Hôpitaux Universitaires et dans 
certains  Hôpitaux de district. 

- En 2014  un contrat avec VSO pour soigner certains enfants pauvres à sa charge, ce 
contrat ƴΩŀ pas été reconduit en 2015. 

 

Tableau N°21 : Prise en charge financière des patients dans les services en 
2015. 
 

Prise en charge 

N.C + A.C 

Consultation du     

Médecin 

  Kiné Orthopédie Total % 

RSSB 70 223 22 315 28.00 

MMI 6 4 6 16 1.42 

RDRC 2 0 10 12 1.07 

PRIVE 93 74 62 229 20.36 

MUTUELLE DE SANTE 16 444 0 460 40.89 

FONDATION LILIANE 0 44 2 46 4.09 

UAP LTD  0 0 2 2 0.18 

C.I.Z 24 0 0 24 2.13 

SORAS 1 0 1 2 0.18 

INDIGENTS 1 3 0 4 0.36 

BRITAM 0 0 4 4 0.36 

CORAR 3 0 2 5 0.44 

CENTRE HUMURA 0 2 2 4 0.36 

NCPD 1 0 0 1 0.09 

RADIANT 1 0 0 1 0.09 

TOTAL 218 794 113 1125 100.00 

 
Nous remarquons de ce tableau que 40% sont les patients issus des familles pauvres, 
normalement ils utilisent les mutuelles de santé, dans le centre ils payent seulement 15% de 
la facture, le reste est impayé. 
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1.3.2. LES CONSULTATIONS ORTHOPEDIQUE au HVP Gatagara/Gikondo 

 

Les consultations médicales sont généralement faites par le médecin généraliste ou 
médecin spécialisteΣ ƴƻǳǎ ǎƻƳƳŜǎ ǘǊŝǎ ƘŜǳǊŜǳȄ ǉǳΩŁ ǇŀǊǘƛǊ Řǳ Ƴƻƛǎ ŘŜ Ƨǳƛƴ нлмрΣ ƎǊŃŎŜ ŀǳ 
soutien du MINISANTE, le centre a recruté un médecin généraliste et un infirmier A1, ils 
travaillent à temps plein dans le centre, leurs interventions ont déjà donné des résultats 
positiŦǎ Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎƻƳpagnement holistique des patients avec handicap. 
 

Tableau N°22 :   Détails des  consultations faites en 2015: 
 

Sortes de Consultations  
Nouveau 

cas 
Anciens 

cas 
Total  % 

/ƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƳŞŘŜŎƛƴ 
généraliste 

149 46 195 17.33 

Consultations kiné ou avec Dr 237 66 303 26.93 

Consultation ortho ou avec Dr 182 163 345 30.67 

Consultation éducation ou avec Dr 131 13 144 12.80 

Consultation en équipe composée par 
Education + kiné+ Dr 

129 9 138 12.27 

Total 828 297 1125 100.00 

Pour les interventions chirurgicales, les patients sont transférés au HVP GATAGARA 
(Nyanza). 
 
Contrainte : le médecin permanent du centre regrette  ƭŜ ƳŀƴǉǳŜ ŘΩǳƴ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ŘŜ ōŀǎŜ 

pour des examens de routine, cela entraine cause une limitation  du nombre de patients 

daƴǎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ Ŝǘ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ ŘΩinfirmerie  ne permet pas de soigner les cas simples (blessures, 

maux de tête ; etc.) des  ŜƴŦŀƴǘǎ ŦǊŞǉǳŜƴǘŀƴǘ ƴƻǘǊŜ ŞŎƻƭŜ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 

holistique. 

 

1.3.3. SERVICE DE PHYSIOTHERAPIE 
 

Le service de la physiothérapie au HVP Gatagara Gikondo joue un rôle capital dans 
ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ Řŀƴǎ ƭŜ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ ŘŜ ǊŞŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ǊŞŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǾŜŎ 
handicap. 
 Il est chargé de : 

- Consulter et prescrire les traitements  aux personnes avec handicap physique  
- Faire des  séances  kinésithérapiques (exercices, massages, plâtres, etc.) aux 

personnes avec handicap physique 
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1. Personnel : 
 

Tableau N°23 : Le personnel de physiothérapie selon la qualification : 
 

Personnel Nombre Qualification Observation 

Kinésithérapeute 1 A0 Payé pour A0 

Kinésithérapeute 3 A0 Payés pour A1 

Kinésithérapeutes 2 A1 et A0 Payés pour A1 

Kinésithérapeutes 1 A1  Payé pour A1 

Kinésithérapeute 1 A2 Payé pour A2 

TOTAL 8 

 
LΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƴǘǊƛōǳǘƛƻƴ Řǳ gouvernement ŀ ǇŜǊƳƛǎ ƭΩŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŜŦŦŜŎǘƛŦǎΦ 
 
2. Equipement :  

 

Tableau N°24 : LƴǾŜƴǘŀƛǊŜ ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ  ǇƘȅǎƛƻǘƘŞǊŀǇƛŜ au 
31/12/2015 
 

No Equipements/Matériels Quantité 

1 Appareil  à ultrason 1 

2 Appareil de stimulation (TENS) 1 

3 Appareils pour exercice de la cheville(Pédales) 4 

4 Balance (Pèse-personnes) 1 

5 Ballons gymnastiques 6 

6 Bancs 2 

7 Barres parallèles (Grande et petite) 2 

8 Bassin Réniforme 1 

9 Cadres de marche 3 

10 Cadres de verticalisation 5 

11 Cage de rocher + accessoires 1 

12 Canes (Trépieds) 4 

13 Chaises pour IMC 3 

14 Classeurs  2 

15 Coussins (de différentes formes) 5 

16 Coussins Cylindriques 2 (Dont 3 prêtés) 

17 Déambulateurs 6 

18 Draps 10 

19 Escalier 1 

20 Espalier 1 

21 Essuie main 10 

22 Gel de contact pour Ultrason 2 L 

23 Goniomètres 2 

24 Livres médicaux 18 

25 Marteaux de reflex 1 
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26 Miroir Orthopédique 1 

27 Négatoscope 1 

28 Plateau 1 

29 Registres 4 

30 Spiromètre (Pompe) 1 

31 Stéthoscope 1 

32 Tables de massage (Dont 1 métallique) 7 

33 Tables de plâtrage 2 

34 Tabliers 26 

35 Tapis pour exercices 5 

36 Tensiomètre Electronique de pouls 1 

37 Therabands (Bandes élastiques pour exercices) 20 

38 Thermomètre Digital 1 

39 Vélos ergométriques 2 

40 Matériel de bureau (chaise de bureau, bureau des 
visiteurs, étager, table de réunion, table de bureau, 
un ordinateur et white board 

 

 
Le service de physiothérapie de Gikondo est parmi les services bien équipés dans la ville de 
Kigali. Même si le service est bien équipé, il nous manque les équipements suivants : 

- Appareils multifonctionnels de musculation  
- Infrarouge combiné à l`Ultraviolet 
- Micro-onde pour hot packs 
- Table de posture réglable  
- Table électronique de traction lombaire 
- Tapis roulant 
- TENS combiné à l` Ultrason 
- Vibromasseur. 

 
3. Réalisations du service en termes de consultation  et séances de physiothérapie 
 

Tableau N° 25: Consultations et nombre des Séances de physiothérapie 
réalisées lors de 3 dernières années (2015, 2014,2013)  

Année  Consultations Séances 
réalisées 

Total  Moyenne 

Mensuelle  Journalière 

2015 345 9831 10176 819 37 

2014 438 7620 8058 531 25,3 

2013 293 5233 5526 436 21 
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4. Réalisation des traitements en termes des traitements : 
  

Tableau N° 26:   Nombre des traitements ou séances réalisées en 2015 

 

 
Types de Traitements Nombre de Traitements % 

Exercices 3743 38.1 

NDT 2984 30.4 

Mobilisation 1595 16.2 

Entrainement à la marche 476 4.8 

Electrothérapie 388 3.9 

Rééducation fonctionnelle 307 3.1 

Massage 246 2.5 

Renforcement Musculaire 92 0.9 

Technique de posture 0 0 

Strapping 0 0 

Mécanothérapie 0 0 

Total 9831 100 

 
- ¢ŜŎƘƴƛǉǳŜ ŘŜ ǇƻǎǘǳǊŜΣ {ǘǊŀǇǇƛƴƎΣ Ŝǘ aŞŎŀƴƻǘƘŞǊŀǇƛŜ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŞǘŞ ŀǇǇƭƛǉǳŞǎ ǎǳƛǘŜ 

au manque de pathologies relatives. 
- Le traitement le plus fréquent est EXERCICE qui compte  38,1%. 

 

1.3.4. {9w±L/9 5Ωhw¢Iht95L9 
 

En tant que centre de réadapǘŀǘƛƻƴΣ ƭŜ I±t DLYhb5h ŘƛǎǇƻǎŜ ŘΩun service orthopédique. Il 
offre ses services aux personnes avec handicap dont celles  de la ville de Kigali. 
[Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭƭŀƎŜ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ DƛƪƻƴŘƻ Ŝǎǘ ǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜ ǇŀǊŀƳŞŘƛŎŀƭ 
qui est chargé de : 
- 5ΩŜȄŀƳƛƴŜǊ ƭŜǎ ǇŀǘƛŜƴǘǎ. 
- Fabrication et réparation des appareils orthopédiques (orthèses et prosthèses, cannes 

anglaises. 
- Entrainement à la marche pour les personnes appareillées. 
- Livraison des appareils orthopédiques et du suivi régulier de ces appareils 
 
En 2015, par le soutien du MINISANTE, ƭΩŜŦŦŜŎǘƛŦ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭƭŀƎŜ 
orthopédique de Gikondo a été augmenté, il compte actuellement 4 techniciens 
orthoprothésistes de niveau A1 et un agent de soutien de niveau A2. 
  
1. Consultation  

!ǳ Ǉƻƛƴǘ ŘŜ ǾǳŜ ŎƻƴǎǳƭǘŀǘƛƻƴΣ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳΩŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴ нлмрΣ рмт ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ƻƴǘ 
été consultés par notre service pour les raisons suivantes : 
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Tableau N°27:    Nombre de Patients consultés  en orthopédie en 2015 
 

Appareillage Patients % 

Orthèse, 404 78.14 

Réparations diverses, autres services non spécifiés 76 14.70 

Prothèse 37 7.16 

  517 100.00 

 
- Parmi  les 517 patients en 2015, 332  ont reçu leur appareils, 44 attendent leurs appareils  en 

cours de fabrication, et  ils en restent мпм ǉǳƛ ƴΩƻƴǘ  Ǉŀǎ ŞǘŞ ǎŜǊǾƛǎ  ǇƻǳǊ ŘŜǎ Ǌŀƛǎƻƴǎ ŘƛǾŜǊǎŜǎ : 
aƻȅŜƴǎ  ŦƛƴŀƴŎƛŜǊǎΣ ǊǳǇǘǳǊŜ ŘŜ ǎǘƻŎƪǎΧΦ  

 
2. CŀōǊƛŎŀǘƛƻƴ ŘΩappareils orthopédiques en 2015 
 

Tableau N°28 Υ     tǊƻŘǳŎǘƛƻƴ Řǳ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ Ŝƴ нлм5 

Année bƻƳōǊŜ ŘΩ!ǇǇŀǊŜƛƭǎ ƭƛǾǊŞǎ bƻƳōǊŜ ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭǎ non encore livrés (en cours) 

orthèse prothèse Cannes 
anglaises 

Réparation Total orthèse prothèse Cannes 
anglaises 

Réparation Total 

2015 422 22 25 51 520 52 11 0 0 63 

2014 337 15 66 36 455 0 0 0 0 0 

2013 204 16 38 57 315 0 0 0 0 0 

 
- En 2015 on a servi 517 patients contre 417 patients accompagnés en 2014. 
 

1.4. DES  REALISATIONS MEDICALES  DANS LES ECOLES DU HVP GATAGARA 
 
 

HVP Gatagara Butare et HVP  Rwamagana sont deux centres dont les activités principales 
sƻƴǘ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ enfants avec handicap qui nécessitent aussi un  suivi médical.  
 

1.4.1. Les services des soins au HVP Gatagara Butare : 

 
En 2015, le centre HVP Gatagara/Butare  a hébergé au total 369 élèves soit : 
- 131 enfants avec handicap dont 120 avec handicap physique et 11 avec handicap auditif 
- 238 jeunes élèves sans handicap. 
 
5ŀƴǎ ƭŜ ŎŀŘǊŜ ŘŜ ƭΩaccompagnement holistique des enfants  avec handicap, au HVP 
Gatagara/Butare, les services médicaux, ƭŀ ǇƘȅǎƛƻǘƘŞǊŀǇƛŜ Ŝǘ ƭΩƛƴŦƛǊƳŜǊƛŜ ǇƻǳǊ ǎƻƛƴǎ 
somatiques sont organisés pour le suivi des enfants  et plus  spécialement des handicapés. 
 
Le service de physiothérapie y  traite, sur place, les enfants avec handicap physique. 
[ΩƛƴŦƛǊƳŜǊƛŜ  ǘǊŀƛǘŜ les maladies somatiques simples des handicapés et non handicapés. 
 
Les cas compliqués sont transférés au HVP Gatagara/Nyanza et au Centre Hospitalier 
Universitaire de Butare.  
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Tableau N° 29:   Réalisation des soins au Groupe Scolaire Gatagara/Butare 
 

Catégories Effectif 

Nombre ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ traités en 2015 par le service de physiothérapie  63 

bƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǘǊŀƴǎŦŞǊŞǎ ŀǳ ƘǾǇ DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ pour des 
appareillages orthopédiques ou kiné intensive ou opération chirugicales 

93 

bƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǎƻƛƎƴŞǎ sur place par leMédecin généraliste 72 

 
Les cas les plus fréquents en physiothérapie présentaient les problèmes suivants et la 
majorité des cas bénéficient  de plusieurs séances: 
- CŀƛōƭŜǎǎŜ ƳǳǎŎǳƭŀƛǊŜ όǇŀǊŀƭȅǎŞΣ ƘŞƳƛǇƭŞƎƛŜΣΧύ 
- 5ƻǳƭŜǳǊ ƭƻƳōŀƛǊŜ όŎƻƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘΩŀǇǇŀǊŜƛƭ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜύ 
- Douleur musculaire (cas des sports) 
 
{ƛƎƴŀƭƻƴǎ ŞƎŀƭŜƳŜƴǘ ǉǳŜ ƭŀ ǇǊŞǎŜƴŎŜ ŘΩǳƴ  ƪƛƴŞǎƛǎǘŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ / Butare est toujours 
indispensable, en plus ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ ǉǳΩƛƭ ŘƻƴƴŜ ŀǳȄ ŜƴŦŀnts, il participe également au plan de 
service individuel et visite en équipe en tant que technicien soignant et facilite, coordonne 
les transferts des cas orthopédiques, en bref, il est responsable des soins dans le centre. 

 
Pour les maladies somatiques, au sein du centre, il y a une petite infirmerie.  En cas de 
ƳŀƭŀŘƛŜǎ ŎƻƳǇƭƛǉǳŞŜǎΣ ƭΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǎǘ ǘǊŀƴǎŦŞǊŞ ǎƻƛǘ Ł ƭΩIƾǇƛǘŀƭ ŘŜ Y!.¦¢!w9 όƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ 
ŘƛǎǘǊƛŎǘύ ƻǳ ǎƻƛǘ Ł ƭΩIƾǇƛǘŀƭ ǳƴƛǾersitaire de Butare. 
 

1.4.2. Les services des soins au HVP Gatagara Rwamagana : 
 

Les enfants avec handicap visuel ont parfois besoins ŘΩşǘǊŜ ǎƻƛƎƴŞs Ŝǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞǎ ŘΩǳƴŜ 
part pour leurs maladies somatiques et/ou pour leurs handicaps visuels.  
- Tous les enfants ont été examinés par le médecin généraliste du HVP Gatagara. 
- En cas de besoins, les enfants sont soignés somatiquement au centre de santé ou à 
ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ wǿŀƳŀƎŀƴŀΦ  

- Heureusement, tous les enfants sont en possession des cartes de mutuelle de santé. 
-  En ce qui concerne les enfants avec handicap visuel, en 2015, 12 enfants ont été soignés 

à Kabgayi suivant la décision du plan des services individuels Ŝǘ ŎŜǊǘŀƛƴǎ ŘΩŜƴǘǊŜ ŜǳȄ ƻƴǘ 
été opérés. 

- Low vision, la majorité des enfants ont été examinés dans le centre 
- En ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ !D!w¦²!Σ 2 enfants ont été opérés des rotules. 
 

1.5. LES ACTIVITES MEDICALES  DANS LES  SERVICES DE R.B.C OU CENTRE DES JOURS 
 

[ΩŜƴŦŀƴǘ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ƳŜƴǘŀƭ ƻǳ ƳǳƭǘƛǇƭŜ ŀ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ōŜǎƻƛƴǎ ŘΩǳƴ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 
holistique incluant les soins médicaux et parmédicaux 
 
Dans nos 3 succursales où il y a les écoles spéciales pour les enfants avec handicap mental     
(RUHANGO, HUMURA et GIKONDO) nous organisons des services médicaux et surtout des 
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ǎŞŀƴŎŜǎ ŘŜ ǇƘȅǎƛƻǘƘŞǊŀǇƛŜ Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳent de ces enfants et des séances de 
stimulation précoce. 

1.5.1. Les services des soins à RBC Ruhango 

 
La Réhabilitation à Base Communautaire  « RBC » Ruhango, est un centre du jour situé dans 
le secteur Ruhango, district de Ruhango  travaillant comme branche de HVP Gatagara. Ce 
ŎŜƴǘǊŜ ŀ Ǿǳ ƭŜ ƧƻǳǊ Ŝƴ нллс ǇŀǊ ƭΩŀǎǎƛǎǘŀƴŎŜ ŘŜ ƭŀ ǇǊƻǾƛƴŎŜ ǎƻƭƛŘŀƛǊŜ ŘŜ CƭŀƴŘǊŜ hǊƛŜƴǘŀƭe,  il 
accueillait les enfants avec toutes sortes de handicap car  ƭΩinitiative de HVP Gatagara avait 
pour   but  de sensibiliser les parents de la région à orienter leurs enfants Ł ƭΩƛƴŎƭǳǎƛƻƴ mais 
actuellement le centre ǎΩŜǎǘ ƻǊƛŜƴǘŞ ǾŜǊǎ ƭŜǎ enfants avec handicap mental et multiple qui 
nécessitent un besoin plus holistique.  
 
Actuellement, on y répond   quatre nécessités suivantes:  

- Le centre du jour dispensant  une éducation spéciale (pour les enfants de 6-19 ans) 
- la stimulation précoce (pour les enfants de 0 à 6 ans)  
- la kinésithérapie pour les enfants avec handicap psychomoteur 
- ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ Ŝǘ ǊŜƎǊƻǳǇŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎ Řŀƴǎ une coopérative. 

 
En 2015, malgré une ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ǘǊƻǇ limitée, ƛƭ ȅ ŀ ǳƴŜ ƭƻƴƎǳŜ ƭƛǎǘŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘ Ŝƴ 
attente, le centre est fréquenté régulièrement par 81 enfants regroupés dans les 
catégories suivantes (groupe cible): 
- Groupe des enfants pour la stimulation précoce et la kiné qui compte 56 enfants dont 23 

filles et 33 garçons. 
- DǊƻǳǇŜ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǇƻǳǊ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ Řǳ ƧƻǳǊ ǉǳƛ ƴŞŎŜǎǎƛǘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛon spéciale, ce groupe 

compte 25 enfants. 
 

La mission  Řǳ ŎŜƴǘǊŜ Ŝǎǘ ŘΩaméliorer la qualité de vie des enfants et jeunes avec  handicap 
mental, de renforcer la réintégration sociale de ces enfants et de dispenser les soins 
médicaux pour les enfants en situation de handicap. 
 

i. Le personnel  
 

Tableau N°30 :   RBC Ruhango : Personnel, attributions et qualifications : 
 

N° Noms et prénoms Attributions Qualification 

1 Sr Marie Théonille MUKAKARARA Responsable et assistante en 

kinésithérapie 

A2 

2 Sr Marie Eugénie UWIRAGIYE  Stimulation précoce et visite à domicile A2 

3 IYAKAREMYE Théogène Kinésithérapeute et visite à domicile A1 

4 KALISA Gaspard Assistant social, stimulation précoce et 

visite à domicile 

A2 

5 BENIMANA Rosette Assistant social A0 

6 NZACAHIMANA Roger Augustin   Sentinelle au centre Néant 

7 NTIRENGANYA Ildephonse   Planton et propreté du centre Néant 
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ii. Réalisation médicale au HVP Gatagara RBC Ruhango 
 

Tableau N°31:     Réalisation des soins à RBC Ruhango en 2015 
 

bƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ  ǘǊŀƛǘŞǎ Ŝƴ 
2015 

Nombre des séances 
de physiothérapies 
réalisées en 2015  

Nombre de 
séances de 
stimulation 
précoce  

Nombre des visites à 
domicile effectuées en 
2015 

- 56 pour le groupe de 
stimulation et kiné (soit 
23 filles et 33 garçons) 

- 25 pour le centre du jour 
(9 filles et 16 garçons) 

1154 487 150 

 
- En plus des chiffres ci-dessus,  ǎƻǳƭƛƎƴƻƴǎ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀ ǳƴ ƎǊƻǳǇŜ ŘŜ мс ŜƴŦŀƴǘǎ όу ƎŀǊœƻƴǎ Ŝǘ 

8 filles) qui viennent seulement mensuellement au centre pour y prendre les 
médicaments anti épileptiques. 

- Un nombre important des  enfants avec handicap sont orientés au HVP Gatagara pour  
les interventions chirurgicales, appareillage et séances de kinésithérapies intensives. 

- Le médecin de Gatagara a vu tous les enfants en 2015 (consultation globale ou screening 
médical). 

 

1.5.2. Les services des soins au HVP Gatagara HUMURA : 

 
[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ ƎŞƴŞǊŀƭ du Centre de Jour Humura est : «Améliorer la qualité de vie des enfants 
et jeunes avec déficience intellectuelle en leur  offrant des services de qualité ».  
 
Suivant cet objectif, le centre offre des services de physiothérapie. En 2015, 15 enfants avec 
handicap multiples  ont eu la chance de bénéficier des séances de  physiothérapie, ils  sont 
diagnostiqués « IMC ». 
 

Tableau N°32 :     Groupe des enfants selon les catégories de travail 
 

Groupes de travail Effectif 

Groupe 1 : enfants avec handicap multiples qui suivent les séances de  
physiothérapie (enfants IMC) + stimulation précoce 

15 

Groupe 2 : enfants avec handicap  mental ou déficience intellectuelle (modérée, 
ǎŞǾŝǊŜύ ǉǳƛ ǎǳƛǾŜƴǘ ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ŘŜ ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ όIȅƎƛŝƴŜ ŎƻǊǇƻǊŜƭƭe et 
vestimentaire) 

24 

Groupe 3 : enfants ayant la Déficience Intellectuelle  (léger, modéré) qui suivent  
ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ  ŘΩŜȄǇƭƻǊŀǘƛƻƴ όŎƻƴƴŀƛǎǎŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘύ 

9 

Groupe 4 : enfants ayant la Déficience Intellectuelle  (léger, modéré) qui suivent 
ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ  ǉǳƻǘƛŘƛŜƴƴŜǎ όƳŞƴŀƎŝǊŜǎύ  

10 

Groupe 5 : enfants  ayant la Déficience Intellectuelle  (léger, modéré) qui suivent 
les activités socio-économiques 

7 

Sous total des enfants accompagnés régulièrement au centre en 2015 65 
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Groupe 6 :  
- 3 jeunes sourds qui sont orientés en éducation spéciale : langage des signes 
- 4 orientés au HVP Gatagara Nyanza   
- 2 ŀȅŀƴǘ ƭΩŞǇƛƭŜǇǎƛŜκǎǳƛǾƛ Ł ŘƻƳƛŎƛƭŜ 

9 

Groupe 7 :  
- 3 jeunes ayant plus de 25ans qui ont reçu une occupation rémunératrice  

au sein du Centre.  
- 8 ont reçus des chèvres 
- 1 a reçus un don du Centre de 30.000frw  pour ouvrir un compte dans 

Sacco Umurenge/Nyarugunga 

12 

Sous total des enfants accompagnés non régulièrement au centre   21 

  Grand Total 86 
  

  

Tableau N° 33:   Réalisation des soins au HVP Gatagara Humura 
 
bƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǘǊŀƛǘŞǎ en 2015 Nombre des séances de physiothérapie     et 

stimulation précoce 

15 enfants du groupe 1 pour le groupe de 
stimulation et kiné et autres enfants qui en 
ont besoins. 

1.929 

 
En 2015, dans le domaine des soins nous soulignons que 40 enfants du centre ont été 
examinés par le médecin généraliste : ǎŎǊŜŜƴƛƴƎ ƳŞŘƛŎŀƭ ǇƻǳǊ ŘŞǘŜǊƳƛƴŜǊ ƭΩétat physique et 
prescrire les médicaments en cas de besoin. 
 
En plus, pour assurer un accompagnement holistique, on a rempli le plan des services 
Individuel pour tous les enfants 2 fois par an. 
 
Pour arriver à atteindre à ces activités, le centre compte 14  personnes expérimentées : à  

- Un Responsable de niveau A0 
- Un Kinésithérapeute, niveau A1 
- Une assistante sociale 
- Une personne chargée de la Pédagogie  en même temps coach en Orthopédagogie 
- Une personne chargée de la réinsertion sociale en même temps éducatrice 
- Une personne chargée de la logistique et des finances 
- Un éducateur 
- 5 éducatrices 
- 2 gardiens de nuit (veilleurs) 
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1.6. [9{ {9w±L/9{  5Ω9wDh¢I9w!tL9Σ {¢La¦[!¢Lhb tw9/h/9 !¦ {9Lb 59{ с 

SUCCURSALES DE HVP GATAGARA 
 

1.6.1. Stimulation précoce : 

 
9ƭƭŜ ǎƛƎƴƛŦƛŜ ƻŦŦǊƛǊ Ł ƭΩŜƴŦŀƴǘ ǘƻǳǘŜ ǳƴŜ ǾŀǊƛŞǘŞ ŘŜ ǇƻǎǎƛōƛƭƛǘŞǎ ŘΩŜȄǇŞǊƛƳŜƴǘŜǊ ŘΩŜȄǇƭƻǊŜǊ Ŝǘ ŘŜ 
ƧƻǳŜǊ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŎƘƻǎŜǎ ŀǳǘƻǳǊ ŘŜ ƭǳƛΦ  
 
[ŀ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ŎƻƴŎŜǊƴŜ ƭŜǎ ƳƻǳǾŜƳŜƴǘǎ Řǳ ŎƻǊǇǎ Ŝǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǎŜƴǎΣ Ŝǘ Ŝƴ 
ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ ƭŀ ǾǳŜΣ ƭΩƻǳƠŜ Ŝǘ ƭŜ ǘƻǳŎƘŜǊ ŀǳȄ ǇǊŜƳƛŝǊŜǎ ŀƴƴŞŜǎ ŘŜ ƭŀ ǾƛŜ ǎƻƛǘ ŘŜ л Ł с ŀƴǎΦ 
 
[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ŝǎǘ ŘŜ ŘƻƴƴŜǊ ǳƴŜ ŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ Ŝǘ ǎƻƛƴǎ ŀǳȄ ƧŜǳƴŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŜƴǘǊŜ л Ŝǘ с ŀƴǎ 
avec handicap mental ou IMC  afin de les rendre les plus autonomes possible et de les 
préparer à la vie. 
 
En général, la stimulation précoce est appliquée essentiellement à Gikondo, Ruhango et 
Humura, on se base sur 6 domaines à savoir : 
 

- Domaine de la motricité  globale: qui concerne la kiné, la motricité de tout le corps 

- Domaine de la motricité fine: /ΩŜǎǘ ƭŀ ǊŞŀƭƛǎŀǘƛƻƴ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜ Řŀƴǎ ƭŀ ǾƛŜ ŘŜǎ 

nourrissons et les jeunes enfants (manipulation de certains objets avec précision, 

utilisation des doigts). 

- Domaine de la communication: !ǇǇǊŜƴŘǊŜ Ł ƭΩŜƴŦŀƴǘ ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ voix et les 

gestes pour montrer ses besoins. 

- Domaine cognitif: Il ǎΩŀƎƛǘ ŘΩŜȄǇƭƻǊŜǊ ƭŜǎ ƻōƧŜǘǎ ŀǾŜŎ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ǎŜƴǎ ŀŦƛƴ ŘŜ ŘŞǾŜƭƻǇǇŜǊ 

sa connaissance. 

- Domaine social: [ŀ ǊŜƭŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ Ŝǘ ƭΩŜƴǾƛǊƻƴƴŜƳŜƴǘ 

- 5ƻƳŀƛƴŜ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜΥ Apprendre Ł ƭΩŜƴŦŀƴǘ ƭes activités de la vie quotidienne : 

manger, boire, devenir propre, faire sa toilette. 

 

1.6.2. L'ergothérapie ou thérapie occupationnelle : 
 

En anglais on parle occupational therapy, elle signifie un traitement physique, psychique et 
social par les activités spécifiques, visant un objectif précis afin de prévenir la sévérité du 
premier handicap et préparer quelqu'un à la vie indépendante. 
 
Dans le processus de réhabilitation d'une personne avec handicap, l'ergothérapie occupe 
une grande importance du fait qu'elle vise la performance élevée d'une personne dans les 
activités de chaque jour. Elle vient compléter des séances  faites par la physiothérapie. 
 
Cette thérapie est appliquée au HVP Gatagara/Nyanza mais dans le stade embryonnaire, il 
est à développer car ŎΩest beaucoup utile pour les patients qui passent beaucoup du temps à 
ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴΦ 
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CHAP II: REALISATIONS DES ACTIVITES EDUCATIVES  AU  HVP GATAGARA 
 

2.1. APERCU GENERAL SUR [Ω95¦/!¢Lhb AU HVP GATAGARA EN 2015 

 
[ΩǳƴŜ ŘŜǎ Ƴƛǎǎƛƻƴǎ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜǎ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ Ŝǎǘ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ ŀǾŜŎ 
différentes sortes de handicap. A travers ses 6 différentes succursales, pour accomplir cette 
mission, le  HVP Gatagara, organise ou offre п ǎƻǊǘŜǎ ŘΩéducation à savoir: 
- Une éducation formelle : cette éducation est donnée à Gatagara, à Butare et à 
wǿŀƳŀƎŀƴŀΦ hƴ ŜǎǎŀƛŜ ŘΩŀŘŀǇǘŜǊ ƭŜ ǇǊƻƎǊŀƳƳŜ Řǳ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ aux jeunes avec 
handicap. Cette éducation peut être inclusive ou sǇŞŎƛŀƭŜ ǎŜƭƻƴ ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ł ŀǘǘŜƛƴŘǊŜΦ 
 

- Une éducation  informelle: pour accompagner les jeunes avec handicap mental ou 
multiples, on organise une éducation spéciale ou informelle afin de préparer la 
réintégration de ces jeunes. Cela se passe à Gikondo, à Ruhango et à Humura. 
 

- Une éducation professionnelle : Depuis 2015, vu la nécessité de la formation 
ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ Řŀƴǎ ƭŜ ǇŀȅǎΣ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ ŀ ŘŞōǳǘŞ ŀǳǎǎƛ ƭΩŞŎƻƭŜ 
professionnelle. Fin 2015, 4 sections adaptées aux personnes avec handicap sont 
lancées : Une section de coupe couture, une section de beautification & coiffure, une 
section de soudure et  une dΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞΦ Ces deux dernières démarreront en 2016. Cette 
éducation est aussi inclusive. 
 

- Un enseignement supérieur : en collaboration avec College of medecine and health 
sciences, le HVP Gatagara succursale Butare organise un enseignement supérieur de 
laboratoire niveau A1. 
 

Tableau N°34 :    Aperçu des services éducatifs au HVP Gatagara.  

 
Succursale  Niveau  Groupe cible Sorte 

ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 

- Education Formelle : 
HVP Gatagara/ Nyanza - Ecole maternelle  

- Ecole primaire 
- Ecole secondaire (niveau tronc 

commun) 

- Hand physique  
- Hand auditif  

Non handicapés 

Education 
inclusive  

HVP Gatagara/ Butare - Ecole secondaire niveau section 
(MBC et MCE) 
 

- Hand physique  
- Hand auditif  

Non handicapés 

Education 
inclusive  

HVP Gatagara/ 
Rwamagana 

- Ecole primaire 
- Ecole secondaire niveau Tronc 

commun 
- Ecole secondaire : section 

littéraire (EKK) et section  des 
Sciences Humaines (HEG) 

- Handicap visuel  
- Handicap physique 

dans la section 

- Education 
spéciale  

- Education 
inclusive dans 
les  sections 

- Enseignement professionnelle  
HVP Gatagara/ Nyanza - Ecole professionnelle (4 sections 

de coupe couture, beautification, 
soudure et électricité 

-  -  
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- Enseignement supérieur 
HVP Gatagara/ Butare - Enseignement supérieur 

laboratoire niveau A1 
- Hand physique  
- Non handicapés 

Education 
inclusive 

- Education informelle : 
HVP Gatagara/ RBC 
Humura 

- Centre du jour pour les enfants 
avec handicap mental 

- Stimulation précoce et kiné 

Handicap mental et retard 
psychomoteur  

Education 
spéciale  

HVP Gatagara/RBC 
Ruhango 

- Centre du jour pour les enfants 
avec handicap mental  

- Stimulation précoce et kiné 

Handicap mental et retard 
psychomoteur  
 

Education 
spéciale  

HVP 
Gatagara/Gikondo 

- Diagnostic 
- Stimulation précoce 
- Audiologie 
- Orientation  
- Une école spéciale pour les 

enfants avec handicap mental 

- Handicap mental 
- Retard de 

développement  
-  Sourd muet  

Education 
spéciale 

 
En 2015, le HVP Gatagara dans son ensemble, a offert des services éducatifs à 1.558 
jeunes/enfants de différentes catégories : 
 
1. Education formelle : 

 

Tableau N°35:     Education formelle  (succursales de Nyanza, Butare et Rwamagana  

                               pour le niveau Maternelle, primaire et secondaire)  
 

Type de Handicap  Gatagara Butare Rwamagana Total  % 

Handicap physique 240 120 3 363 32.18 

Handicap Visuel 0 0 171 171 15.16 

Handicap Auditif 40 8 0 48 4.26 

sous total Handicap  280 128 174 582 51.60 

Sans Handicap 308 238 0 546 48.40 

Total  588 366 348 1.128 100.00 

Pourcentage  52.13 32.45 30.85 100.00  

 
- ! ƭŀ ƭǳƳƛŝǊŜ ŘŜ ŎŜ ǘŀōƭŜŀǳΣ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳΩŀǳ ǘƻǘŀƭ dans les 3 succursales, en 2015 il 

y a  1.128 jeunes enfants contre 1171 enfants enregistrés Řŀƴǎ ƭΩéducation formelle en 
2014. 
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2. Education informelle : 
 

Tableau N° 36:    Education informelle (éducation spéciale pour des enfants avec  

                   Handicap mental) 
 

Humura 2015 
  

 Ruhango 
  

Gikondo 2015 
  

Groupe Total   Groupe Total   
Groupe Ecole Total  

Total 
Général 

Groupe de kiné+  
stimulation  13   

Groupe de 
kiné+  
stimulation  56   

Handicap mental 
Léger 

29 
  

Groupe centre du  
jour Education 48   

Groupe 
centre  
jour 
Education 25   

Handicap mental 
Modéré 

8 

  

Enfant en processus  
de réinsertion 25     

 
  

Autiste 13 
  

S/Total 86   S/Total 81   S/Total 50 217 

% 39.63     37.33     23.04 100.00 

 
Il ressort de ce tableau que 217 jeunes/ enfants avec handicap mental ont eu la possibilité 
ŘŜ ǎǳƛǾǊŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ Řŀƴǎ ƴƻǎ о ǎǳŎŎǳǊǎŀƭŜǎ ŘŜ DƛƪƻƴŘƻΣ wǳƘŀƴƎƻ Ŝǘ 
Humura.    
 
Comparativement aux années antérieures, ici nous avons retenu seulement les enfants qui 
fréquentent régulièrement nos centres tandis que les enfants qui bénéficient 
essentiellement des activités de Stimulation précoce, Physiothérapie, ne sont pas inclus 
dans cet effectif, ils sont repris dans la partie médicale. 
 
3. Education professionnelle  
 

  Tableau N°37:       Formation professionnelle au HVP Gatagara/Nyanza en 2015 

 

Type de Handicap  Coupe couture Beautification  Total % 

Handicap physique 8 5 13 38.24 

Handicap Auditif 0 2 2 5.88 

Sous total Handicap  8 7 15 44.12 

Sans Handicap 6 13 19 55.88 

Total  14 20 34 100.00 

 
bƻǳǎ ǇǊŞǾƻȅƻƴǎ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊƻŎƘŀƛƴŜΣ ƭΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ de 2 nouvelles sections à savoir la  soudure 
Ŝǘ ƭΩŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞΦ [ŀ ǇǊƛƻǊƛǘŞ ǎŜǊŀ ǘƻǳƧƻǳǊǎ  donnée aux enfants avec handicap. 
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4. Enseignement supérieur :  
 

Tableau N°38:   Enseignement supérieur (section de laboratoire  A1) Gatagara 
Butare 

 

CLASSE  Total général  Handicap physique 
Personnes sans handicap 

  Total  M F M F T M F T 

1ère année  
(weekend programme) 41 13 28 3 7 10 10 21 31 

2ème  année 
(Weekend programme) 90 40 50 17 20 37 23 30 53 

3ème année à temps plein 48 22 26 10 13 23 12 13 25 

Total  179 75 104 30 40 70 45 64 109 

% 100.00 41.90 58.10 
  

39.11 
  

60.89 

 
/Ŝ ǘŀōƭŜŀǳΣ ƳƻƴǘǊŜ ǉǳŜ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊ ǎŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ ƴƛǾŜŀǳ !м ŀǳ I±t 
Gatagara Butare est suivi par 179 étudiants au total dont 41.9% sont de sexe masculin et 
59.1 % de sexe féminin. Les étudiants avec handicap représentent 39.11 % contre 60.89 % 
des étudiants no handicapés.  
 

2.2. LES ACTIVITES EDUCATIVES AU SEIN DU G.S HVP GATAGARA/NYANZA. 

 
Le HVP Gatagara succursale de Nyanza (maison mère) offre une éducation inclusive au 
ƴƛǾŜŀǳ ŘŜ ƭΩŜnseignement maternel, primaire,  secondaire (tronc commun) et école 
professionnelle. [ΩŞcole accueille les ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƴƻƴ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞǎ ǉǳƛ 
habitent aux alentours du centre mais les enfants avec handicap physique et ou auditif sont 
hébeǊƎŞǎ Řŀƴǎ ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ Řǳ I±t. 
 
1. Statistique des enfants accompagnés au G.S du HVP Gatagara/Nyanza 

 

Tableau N°39 :       Effectif des élèves au HVP Gatagara/Nyanza en 2015 : 

Classe 
Total 

Etat physique Hébergement 

N.H H.P SM Interne Externe 
Total M F 

Maternelle : A, B 60 35 25 47 13 0 13 47 

S/Total Maternelle 60 35 25 47 13 0 13 47 

1ère primaire: A, B, C  50 24 26 29 21 0 21 29 

2ème primaire: A, B, C 61 32 29 35 26 0 26 35 

3ème primaire : A, B, C 53 24 29 34 19 0 19 34 

4ème primaire : A, B, C 66 34 32 36 25 5 28 38 

5ème primaire: A, B 74 40 34 36 30 8 38 36 

6ème primaire : A, B 52 28 24 30 17 5 22 30 

S/Total primaire  356 182 174 200 138 18 154 202 
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1ère TC : A, B 63 28 35 24 29 10 37 26 

2ème TC : A, B 73 31 42 30 33 10 43 30 

3ème TC : A, B 36 16 20 7 27 2 29 7 

S/Total Tronc commun 172 75 97 61 89 22 109 63 

Coupe couture  14 3 11 6 8 0 8 6 

Beautification  20 0 20 13 5 2 7 13 

S/Total Professionnelle 34 3 31 19 13 2 15 19 

Grand total 622 295 327 327 253 42 291 331 

% 100.00 47.43 52.57 52.57 40.68 6.75 46.78 53.22 

 
Ces enfants sont répartis dans 26 salles de classes 
 
Comparativement aux années antérieures (cfr ƭŜ ǘŀōƭŜŀǳ ŘΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Ŝƴ ŀƴƴŜȄŜύΣ ƭŜ ƴƻƳōǊŜ 
des personnes en situation de handicap est toujours  en hausse : il est passé de 243 en 2012, 
de 237 en 2013, de 271 enfants en 2014 pour arriver à 295 enfants en 2015. Nous 
ŜƴǾƛǎŀƎŜƻƴǎ ǳƴŜ ŀǳƎƳŜƴǘŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭΩavenir pour 2  raisons : 
- [ŀ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ Ŝǎǘ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜ Řŀƴǎ ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ ŀǇǊŝǎ ŀǾƻƛǊ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘ Ŝǘ ǊŞƘŀōƛƭƛǘŞ ƭŜǎ 

dortoirs 
- [ΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ Ŝǎǘ Ŝƴ ŜȄǇŀƴǎƛƻƴΣ ƻƴ ŀ ŎƻƳƳŜƴŎŞ Ŝƴ нлмр ŀǾŜŎ  н ǎŜŎǘƛƻƴǎ 
Ƴŀƛǎ Ŝƴ нлмсΣ ƛƭ ȅ ŀ н ŀǳǘǊŜǎ ǎŜŎǘƛƻƴǎ ǉǳƛ ǎΩŀƧƻǳǘŜƴǘ 

 
2. Le personnel au GS du HVP Gatagara en 2015 

 

Tableau N°40 :      Corps enseignants selon les qualifications, sexe, affectation : 
 

SERVICES 
OCCUPES 

NOMBRE 
5Ω9at[h¸9{ t!w 

SEXE 
QUALIFICATION 

Financement par 

 
Gouverne
ment  

HVP 

Total  M F Dr   M A0 A1 A2 A3 Sans MINEDUC HVP 

Administration 
ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ  

3 2 1     2 1       1 2 

Ecole primaire  25 8 17         25     25 0 

Tronc commun 11 9 2     8 3       11 0 

Orthopédagogue 2 0 2       2       0 2 

Groupe 
ŘΩŀƴƛƳŀǘƛƻƴ  

2 1 1     1   1     1 1 

Infirmière 
référent 

1 0 1         1     0 1 

Educatrice à 
ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ 

12 1 11         2 10   0 12 

Professionnelle  5 1 4   1  2 2  0 5 

Total  61 22 39 0 0 12 6 31 12 0 38 23 

Pourcentage 100 36.07 63.93 0 0 19.67 9.84 50.82 19.67 0 62.30 37.70 
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A la lumière de ce tableau, nous constatons ǉǳŜ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ł ƭΩŞŎƻƭŜ ǎƻƴǘ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞǎ 
ŘΩǳƴŜ ŞǉǳƛǇŜ ƳǳƭǘƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜ constituée comme suit : 
- ƭΩŜŦŦŜŎǘƛŦ ǉǳƛ ǘǊŀǾŀƛƭƭŜ directement Ł ƭΩŞŎƻƭŜ ǎΩŞƭŝǾŜ ŀǳ ǘƻǘŀƭ Ł см employés dont 22 de 

sexe masculin (36,07%) et 39 employés de sexe féminin (soit 63,93%). Et dont 36 
enseignants (école primaire et tronc commun) soit 8 enseignants de niveau A0, 3 
enseignants avec niveau A1 et 25 enseignant de niveau A2. 

- 9ƴ ǇƭǳǎΣ ƴƻǳǎ ǘǊƻǳǾƻƴǎ ǉǳŜ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘŜ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ǎΩŞƭŝǾŜ Ł р Ƴŀƛǎ 
ƛƭ ȅ ŀ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǉui contribuent temporairement dans la transmission des cours. 

- [Ŝ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŜ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŀǎǎǳǊŜ ƭŜ ǇŀȅŜƳŜƴǘ Ře salaire de 
38 employés soit 62,30% contre 23 employés payés par le HVP Gatagara. 

- Même si la psycholoƎǳŜ ŎƭƛƴƛŎƛŜƴƴŜ ƴΩest pas comptée dans le corps enseignant ou dans 
ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜΣ ŜƭƭŜ ȅ ǇŀǎǎŜ ōŜŀǳŎƻǳǇ ŘŜ ǎƻƴ ǘŜƳǇǎΦ 

 
3. Autres réalisations importantes : 

 
Lƭ ǎŜǊŀƛǘ ŦŀǎǘƛŘƛŜǳȄ ŘΩénumérer toutes les activités scolaires ou académiques réalisées au G.S 
Gatagara/Nyanza en 2015 citons cependant : les visites pédagogiques une fois par mois 
pour chaque enseignant dans le but de renforcer la qualité des services éducatifs, contrôler 
ƭŜǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ ǇŞŘŀƎƻƎƛǉǳŜǎΣΧ ŎŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ƻƴǘ ŞǘŞ ǊŜƴŦƻǊŎŞŜǎ ǇŀǊ ŘŜ Suivi individuel et 
holistique  des enfants avec handicap: les enfants au HVP Gatagara sont suivis 
holistiquement et individuellement. Le PSI est rempli pour chaque enfant 2 fois par an. Un 
appui orthopédagogique est assuré aux enfants ayant des problèmes psychomoteurs, les 2 
orthopédagogues sont là pour accompagner  enfants et /ou les enseignants.  
Cela a été la cause principale des réussites aux examens scolaires et nationaux : 

 
4. Réussite aux examens nationaux : 

 
A la lumière de résultats nationaux de 2015, nous constatons ceci : 
- Aux examens nationaux de fin de 6ème année : il est constaté que tous les 52 enfants ont 

bien réussi à 100%. 38 étaient dans la 2ème division, 11 enfants  dans la 3ème et 3 enfants 
dans la 4ème division. т ŜƴŦŀƴǘǎ ƻƴǘ Ŝǳ ŘŜǎ ƭŜǘǘǊŜǎ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ vers les écoles 
ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜΦ 

- Aux examens nationaux de fin du cycle de  tronc commun : 17 élèves sur 37 enfants qui 
ƻƴǘ ǇŀǎǎŞ ƭΩŜȄŀƳŜƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭ  ǎƻƛǘ прΣфр҈ ƻƴǘ Ŝǳ ƭŜǎ ƭŜǘǘǊŜǎ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻn dans les écoles 
ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜǎ car ils étaient parmi les élèves brillants. Nƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳΩǳƴ ŜƴŦŀƴǘ 
était en 1ère division, 8 dans la 2ème division, 8 enfants dans la 3ème division, 18 enfants 
dans la 4ème division et 2 enfants ont échoué. 
 

2.3. LES ACTIVITES EDUCATIVES AU SEIN DE [Ω9/h[9 {t9/L![9 59{ a![κbhb ±h¸!b¢{ 59 

HVP GATAGARA/ RWAMAGANA. 

 
[ΩŞŎƻƭŜ ŘŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκwǿŀƳŀƎŀƴŀ, communément appelée depuis la création « une 
école des aveugles », dispense une éducation spéciale pour enfants ayant un handicap 
visuel (non et mal voyant) ƧǳǎǉǳΩŀǳ niveau du tronc commun et ensuite ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŘŜǾƛŜƴǘ 
inclusive au niveau de section (4ème, 5ème  et 6ème) où nous avons déjà des enfants avec 
handicap physique dans la section littéraire. {ƛƎƴŀƭƻƴǎ ǉǳŜΣ ŘΩǳƴŜ ƳŀƴƛŝǊŜ ŀŘŀǇǘŞŜ Ŝt 
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ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞŜΣ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǳƛǘ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ƭŜ ŎǳǊǊƛŎǳƭǳƳ ƴŀǘƛƻƴŀƭ Ǌŀƛǎƻƴ ǇƻǳǊ ƭŀǉǳŜƭƭŜΣ ƴƻǳǎ ƭΩŀǇǇŜƭƻƴǎ 
une éducation formelle. 
 
5ŀƴǎ ƴƻǘǊŜ ŞŎƻƭŜΣ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǎƻƴǘ ƘŞōŜǊƎŞǎ Řŀƴǎ ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘΦ 
 
A côté de ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŘŜ ōŀǎŜ όǇǊƛƳŀƛǊŜ Ŝǘ ǘǊƻƴŎ ŎƻƳƳǳƴύΣ ƭΩŞŎƻƭŜ ŘƛǎǇƻǎŜ ƭŜǎ ǎŜŎǘƛƻƴǎ 
adaptées aux enfants avec handicap visuel suivantes : 

- Section de sciences humaines (H.E.G : History, Economic and Geography),   
- Sections littéraire (EKK : English, Kinyarwanda et Kiswahili). 

 
Nous soulignons que les aînés de la section littéraires ont ǇŀǎǎŞ ƭΩŜȄŀƳŜƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭ Ŝƴ нлм4, 
et tous ont  réussi avec une bonne note tandis que les aînés de la section des sciences 
humaines (HEG) vont entrer en 6ème ŀƴƴŞŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊƻŎƘŀƛƴŜΦ 
 
tƻǳǊ ǉǳŜ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ƴƻƴκƳŀƭ Ǿƻȅŀƴǘǎ ǎƻƛǘ ǇƻǎǎƛōƭŜΣ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ nécessite 
beaucoup de matériel didactique et ŘΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ afin de pouvoir adapter la transmission 
des connaissances. Le matériel didactique que nous utilisons  est fourni  par le 
gouvernement rwandais, et par la congrégation des Frères de la Charité en collaboration 
avec la D.G.D. belge. Le coût très élevé de ce matériel, malgré les subsides, cause une partie 
importante du déficit chronique de HVP Gatagara/Rwamagana. 
 
 
1. 9ŦŦŜŎǘƛŦ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǎŎƻƭŀǊƛǎŞǎ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ŀu HVP Gatagara/Rwamagana en 2015 : 

 

En 2015Σ ƭΩŜŦŦŜŎǘƛŦ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ Şǘŀƛǘ мтп ǎƻƛǘ мтм des jeunes enfants avec handicap visuel et 3 
enfants avec handicap physique, cette catégorie dernière considérée comme un échantillon 
Ǿŀ ǇŀǎǎŜǊ ƭΩŜȄŀƳŜƴ ƴŀǘƛƻƴŀƭ ŘŜ Ŧƛƴ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎŜŎƻƴŘŀƛǊŜΣ ƭŜ ǊŞǎǳƭǘŀǘ Ǿŀ nous encourager à 
envoyer  ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǇƘȅǎƛǉǳŜ 
 

Tableau N°41 :      EŦŦŜŎǘƛŦ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ avec handicap visuel en 2015 
 

Classe Total 

    Etat physique Internes 

Féminin Masculin 
Non 

handicapé 
Handicapé 
physique Aveugles 

Aveugle 
& hand. 
Physique I E 

1ère année primaire 11 4 7 0 0 11 0 11 0 

2ème année primaire 5 2 3 0 0 5 0 5 0 

3ème année primaire  9 6 3 0 0 9 0 9 0 

4ème année primaire : A 8 2 6 0 0 8 0 8 0 

4ème année primaire : B 8 2 6 0 0 8 0 8 0 

5ème année primaire: A 5 3 2 0 0 5 0 5 0 

5ème année  primaire: B 4 2 2 0 0 4 0 4 0 

6ème année primaire : A 12 7 5 0 0 12 0 12 0 

6ème année primaire : B 12 7 5 0 0 12 0 12 0 

Education de base/Primaire 74 35 39 0 0 74 0 74 0 
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1ère Tronc commun  20 10 10 0 0 20 0 20 0 

2ème Tronc commun 13 8 5 0 0 13 0 13 0 

3ème Tronc commun 13 6 7 0 0 13 0 13 0 

Tronc commun 46 24 22 0 0 46 0 46 0 

4ème Section HEG 10 7 3 0 0 10 0 10 0 

4ème Section EKK 10 3 7 0 0 10 0 10 0 

5ème Section HEG 7 4 3 0 0 7 0 7 0 

5ème Section EKK 13 4 9 0 0 13 0 13 0 

6ème Section EKK 14 11 3 0 3 11 0 14 0 

Sections 54 29 25 0 3 51 0 54 0 

Total General 2015 174 88 86 0 3 171 0 174 0 

Pourcentage  100.00 50.57 49.43 0.00 1.72 98.28 0.00 100.00 0.00 

 

Effectif Total ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǎŎƻƭŀǊƛǎŞǎ Ŝƴ нлмп        191  

9ŦŦŜŎǘƛŦ ¢ƻǘŀƭ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ ǎŎƻƭŀǊƛǎŞǎ Ŝƴ 2013        212 
 

La distinction des non-voyants et malvoyants est toujours faite pour bien accompagner 
ƭΩŜƴŦŀƴǘ ŘΩǳƴŜ Ŧŀœƻƴ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜ ǘƻǳǘ Ŝƴ ŎƻƴǎƛŘŞǊŀƴǘ ǎŀ ǇŀǊǘƛŎǳƭŀǊƛǘŞΦ hƴ ŘƛǎǘƛƴƎǳŜ Řŀƴǎ 
notre école : 
- 92 aveugles (les non voyant) soit 52,87% 
- тф ƳŀƭǾƻȅŀƴǘǎ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎ ǇŀǊ ƭΩƻǇƘǘŀƭƳƻƭƻƎǳŜ soit 45,40 % 
- 3 enfants avec handicap physique soit 1,72 %. 
 
La diminution depuis 2013 est la conséquence de la décision de respecter 
ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƘƻƭƛǎǘƛǉǳŜ Ŝǘ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭ ǉǳƛ ŜƴǾƛǎŀƎŜ ŘΩƻǊƛŜƴǘŜǊ ŎŜǊǘŀƛƴǎ enfants avec 
ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜǎ Ŝǘ ǊŜǘŀǊŘ ƳŜƴǘŀƭ ǾŜǊǎ ǳƴŜ ŦƻǊƳŀtion professionnelle ou à la 
maison.  
5ΩŀǳǘǊŜ ǇŀǊǘΣ ƴous ne sommes plus la  seule école ŀǳ wǿŀƴŘŀΣ ƛƭ ȅ ŀ ŎƻƴŎǳǊǊŜƴŎŜ ŘΩǳƴŜ autre 
école à Kibeho. 
 
2. La situation du corps enseignants en 2015 : 

 
Les enseignants sont tous qualifiés en enseignement normal et reçoivent des formations en 
éducation spéciale pour mieux dispenser  la  matière en faveur des enfants avec handicap 
ǾƛǎǳŜƭΦ [ΩŜŦŦŜŎǘif total est de 53 personnes, dont 35 sont les enseignants et parmi ceux-ci 14 
de niveau A0, 2 employés de niveau A1 et 19 de niveau A2.  
 
 Le personnel est stable,  seule  une personne ŀ ŞǘŞ ƭƛŎŜƴŎƛŞŜ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ.  
 
3. Résultats aux examens nationaux : 

 
En 2015, 51 élèves ont présenté  ƭΩŜȄŀƳŜƴ national, soit  24 ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ ǇǊƛƳŀƛǊŜΣ мм ƧŜǳƴŜǎ 
enfants du tronc commun et 26 de la section littéraire (EKK). Tƻǳǎ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ 



50 

RAPPORT $ȭ!#4)6)4%S DU HVP GATAGARA, EXERCICE 2015 

primaire ont réussi et seul un enfant du tronc commun a échoué. 5  ŞƭŝǾŜǎ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ 
primaire et 5 Řǳ ǘǊƻƴŎ ŎƻƳƳǳƴ ƻƴǘ ǊŜœǳ ǳƴŜ ƭŜǘǘǊŜ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ vers les écoles 
ŘΩŜȄŎŜƭƭŜƴŎŜΦ   Lƭǎ ǊŜǎǘŜǊƻƴǘ ŎŜǇŜƴŘŀƴǘ Ł ƭΩŞŎƻƭŜ ŘŜ wǿŀƳŀƎŀƴŀΦ 
 
4. Autres Réalisations  en 2015 :  

 
ü Qualité des  services au HVP Gatagara/Rwamagana en 2015 : 

 

- Nous avons commencé  Ł ŀǇǇƭƛǉǳŜǊ ƭΩŞŎǊƛǘǳǊŜ ƴƻƛǊŜ Ŝǘ ƭΩécriture agrandie pour les 
ŜƴŦŀƴǘǎ ƳŀƭǾƻȅŀƴǘǎΣ ос ŘΩŜƴǘǊŜ ŜǳȄ  ǎǳƛǾŜƴǘ ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ ƭΩŞŎǊƛǘǳǊŜ ƴƻƛǊŜ Ŝǘ ŀƎǊŀƴŘƛŜ 
selon ophtalmologue. 

- Le plan de services individuels Ŝǎǘ ǊŜƳǇƭƛ н Ŧƻƛǎ ǇŀǊ ŀƴ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŘΩƻǴ 
ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ƘƻƭƛǎǘƛǉǳŜΦ 

 
ü Des résultats de lobbying: 

 
[ΩŀƴƴŞŜ нлмр ǇƻǳǊ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ a été une année fructueuse, on a reçu  différents dons à 
savoir : 

- Le Conseil national de la  personne vivant avec handicap a fourni des cannes 
blanches 

- Des chaises et tables pour les salles de classe. 

- Construction de 2  salles de classes. 
 

ü Visite et collaboration avec des autres partenaires : 
 

bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŜƴǊŜƎƛǎǘǊŞ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴ нлмрΣ ŘŜǎ ǾƛǎƛǘŜǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜǎ Ł ǎŀǾƻƛǊ : 

- Visite du Chargé ŘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ŀǳ aLb95¦/ 

- Visite du représentant du Conseil National des Personnes avec Handicap 

- Conseil National des examens 

- Représentant du REB  au District 

- 5ŞƭŞƎǳŞǎ ŘŜǎ ŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘǎ Řǳ ŘŞǇŀǊǘŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ŘŜ ƭΩ¦ƴƛǾŜǊǎƛǘŞ 
Nationale (KIE)  
 

ü Autres indices de performance au sein du HVP Gatagara/ Rwamagana :  

 
A) Activités de qualité des services : 
 

Suivant le plan de qualité, guide pédagogique et des décisions du plan de service individuel, 
ƭΩŀƴƴŞŜ нлмр ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκwǿŀƳŀƎŀƴŀ ŀ ŞǘŞ ƳŀǊǉǳŞŜ ǇŀǊ ǳƴ ǎǳƛǾƛ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘ Ŝƴ ŦŀǾŜǳǊ 
des enfants avec handicap visuel : 

- Consultations, traitements et opérations ophtalmologiques des enfants par le 
ƳŞŘŜŎƛƴ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎǘŜ Ŝƴ ǇǊƻǾŜƴŀƴŎŜ ŘŜ ƭΩIƾǇƛǘŀƭ ŘŜ YŀōƎŀȅƛΦ  

- Consultations et traitements des soins médicaux somatiques et physiques par les 
ƳŞŘŜŎƛƴǎ ƭƻŎŀǳȄ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ DŀǘŀƎŀǊŀΦ 

- Le plan de qualité prévoit que chaque enfant avec handicap visuel soit examiné 
par un ophtalmologue. Suite à cet examen, il doit bénéficier obligatoirement des 
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traitements prescrits. SƛƎƴŀƭƻƴǎ ǉǳΩŜn 2015, la majorité des enfants ont été 
examinés mais le reste  le sera  en 2016. 

- Le service de qualité au sein du centre assure un accompagnement holistique des 
enfants. 

- LŜǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ Řǳ Ŏƭǳō ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜΣ Ŝǘ ƭŜǳǊ ŀǇǇƻǊǘ ǇƻǳǊ ƭŜ bien-être des 
enfants est positif. 

- 5Ŝǎ ǊŞǳƴƛƻƴǎ Ŝǘ ǇŀǊǘŀƎŜ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ ǎŜ Ŧƻƴǘ ǊŞƎǳƭƛŝǊŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜ ƎǊƻǳǇŜ ŘŜ 
qualité (localement) et comité de qualité (au niveau du HVP Gatagara) 

- Des documents Υ ƭΩŜȄƛǎǘŜƴŎŜ ŘŜǎ ŘƻŎǳƳŜƴǘǎ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ŜƴǘǊŜ ŀǳǘǊŜ Ǉƭŀƴ  ŘŜ 
qualité, guide pédagogique, plan de sensibilisation de la communauté, plan 
ŘΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎ Ŝǎǘ Ł ŀǇǇǊŞŎƛer, leur apport pour le travail quotidien est 
ƛƳǇƻǊǘŀƴǘΣ ƛƭǎ ǎƻƴǘ ǇƻǳǊ ƴƻǳǎ ǳƴŜ ǎƻǊǘŜ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜ ǘǊŀǾŀƛƭΦ   

- [ΩŜȄǇŜǊǘƛǎŜ ŘŜǎ ŎƻƻǇŞǊŀƴǘǎ ŘŜ /!w!9{ όYƭŀŀǊǘƧŜύ ƴƻǳǎ ŀƛŘŜ ōŜŀǳŎƻǳǇ Řŀƴǎ 
ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ Ŝǘ ŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ŎƻƴŘƛǘƛon de vie de nos 
jeunes/enfants. 
 

B) Activités de loisir : 
 

- Planification des activités de loisirs (horaires) 

- Champion dans le championnat national 
 

C) Activités de ressource room : 
 

- [ΩEquipement de la « ressource room » en computers alloués par le BRITISH 
COUNCIL est fonctionnel. 

- Nous disposons de 2 salles de « ressources room »Σ ǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛǉǳŜ ōƛŜn 
ŞǉǳƛǇŞŜ Ŝǘ ƭΩŀǳǘǊŜ ǎŀƭƭŜ  fonctionnelle. [Ŝ ƴƻƳōǊŜ ŘΩǳǘƛƭƛǎŀǘŜǳǊǎ ŘŜ  ŎŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ƴŜ 
cessent  ŘΩŀǳƎƳŜƴǘŜǊΦ 

- DéveloppemŜƴǘ ŘΩǳƴ ƎǳƛŘŜ ǇŞŘŀƎƻƎƛǉǳŜ ǇƻǳǊ handicap visuel. 
 

5. Perspectives en  2O16 

 
- bƻǳǎ ǇŜƴǎƻƴǎ ǉǳΩŁ ǇŀǊǘƛǊ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмсΣ  ƴƻǳǎ ŀƭƭƻƴǎ ŀǾƻƛǊ ǳƴ ŎȅŎƭŜ ŎƻƳǇƭŜǘ ŘŜ ƭŀ 

section HEG  pour  donner la possibilité à nos enfants de varier les sections. 

- Paver et couvrir όǘƻƛǘǳǊŜύ ƭŜǎ ŎƘŜƳƛƴǎ Ł ƭΩƛƴǘŞǊƛŜǳǊ Řǳ ŎŜƴǘǊŜ ǇƻǳǊ ŦŀŎƛƭƛǘŜǊ ƭŀ ƳƻōƛƭƛǘŞ 

Ŝǘ ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴΦ 

- Achèvement de la nouvelle chapelle. 

- tƻǳǊ ǎŜǊǾƛǊ ǳƴ ƎǊŀƴŘ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘ Ŝǘ ǎƻƛƎƴŜǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎΣ  ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ 

continue des activités de construction des salles de classe, et dortoir pour le bien-

être de nos enfants. 
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2.4. LES ACTIVITES EDUCATIVES AU SEIN DU G.S  HVP GATAGARA/ BUTARE. 
 

Le HVP Gatagara/Butare est situé dans le district de Huye en face du groupe officielΦ /ΩŜǎǘ 
une école inclusive pour les enfants avec handicap physique, auditif et pour des non 
handicapés.  
Elle comprend : 

- [ΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ : Ecole secondaire inclusive niveau section (MBC et MCE),  
- Ecole supérieure de laboratoire niveau A1.  
- Un service de Physiothérapie est organisé en faveur des enfants avec handicap 

physique internes. 
 

[ΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ нлмр ŀ ŎƻƳƳŜƴŎŞ ƭŜ лсκлмκнлмр Ŝǘ ŀ ǇǊƛǎ  Ŧƛƴ ƭŜ лсκммκнлмр ǇƻǳǊ ƭŜǎ 

classes non sortantes, et 20/11/2015 pour les classes sortantes. 

 
1. Répartitions des enfants dans les classes en 2015 : 
 

 [Ŝǎ ǎŜŎǘƛƻƴǎ ǉǳŜ ŎƻƳǇǘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎƻƴǘ aŀǘƘŞƳŀǘƛǉǳŜs, Chimie, Biologie (MCB), 
Mathématique Computer Economie (MCE), Le laboratoire médical A2  a été remplacé par 
ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊŜ ŘŜ [ŀōƻǊŀǘƻƛǊŜ !мΦ 
 

Tableau N°42 :     Répartitions des enfants dans les classes à Butare 
 

Classe  Total M F 

Handicap 
Physique 

Sourd Muet 
Sans Handicap 

  
Externes 

  
Internes 

M F Total M F Total M F Total M F Total Total 

S4 MCB  31 13 18 7 9 16 0 0 0 9 9 15 0 1 1 30 

S4 MCE  35 20 25 10 12 22 3 4 7 7 9 16 0 0 0 35 

S5 MCB A 37 18 19 8 6 14 0 0 0 10 13 23 0 0 0 37 

S5 MCB B 39 20 19 6 4 10 0 0 0 14 15 29 0 1 1 38 

S5 MCE  53 28 25 11 8 19 0 0 0 17 17 34 0 1 1 52 

S6 MCB  A 35 16 19 5 5 10 0 0 0 11 14 25 0 0 0 35 

S6 MCB  B 34 21 13 7 3 10 0 0 0 14 10 24 0 0 0 34 

S6 MCE  A 48 22 26 6 3 9 0 4 4 16 19 35 0 0 0 48 

S6 MCE   B 47 29 18 6 4 10 0 0 0 23 14 37 1 0 1 46 

TOTAL 369 187 182 66 54 120 3 8 11 118 120 238 1 3 4 365 

¨% 100 50.68 49.32 17.89 14.63 32.52 0.81 2.17 2.98 31.98 32.52 64.50 0.27 0.81 1.08 98.92 

 

[ΩŞŎƻƭŜ ŀ ŎƻƳƳŜƴŎŞ ƭΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ ŀǾŜŎ ŜŦŦŜŎǘƛŦ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ŘŜ осс Řƻƴǘ мут ǎƻƴǘ ƭŜǎ 

ƎŀǊœƻƴǎ Ŝǘ мтф ǎƻƴǘ ƭŜǎ ŦƛƭƭŜǎΦ 9ǘ ƭΩŀƴƴŞŜ ŀ ǇǊƛǎ Ŧƛƴ ŀǾŜŎ ŜŦŦŜŎǘƛŦ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ŘŜ осф Řƻƴǘ мут 

garçons soit 50,68% et 182 filles soit 49,2%Φ {ƻƛǘ ƭŜǎ о ŞƭŝǾŜǎ ǉǳƛ ǎΩŀƧƻǳǘŜƴǘ ǎƻƴǘ des sourd 

muettes quƛ ƻƴǘ ǊŜǇǊƛǎ {с a/9 ǇŀǊŎŜ ǉǳΩŜƭƭŜǎ ƴΩŀǾŀƛŜƴǘ Ǉŀǎ ǊŞǳǎǎƛ ƭŜǎ ŜȄŀƳŜƴǎ bŀǘƛƻƴŀǳȄ ŘŜ 

fin de cycles 2014.  

Comparativement aux ŀƴƴŞŜǎ ŀƴǘŞǊƛŜǳǊŜǎΣ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǳƴŜ ŘƛƳƛƴǳǘƛƻƴ ŘΩŜŦŦŜŎǘƛŦ ŘŜǎ 
enfants en général et ceux avec handicap en particulier, par exemple il est passé de 329 en 
2010 pour arriver à 139 en 2014, et 131 en 2015.  
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Cette diminution peut être  expliquée par : 
- ƭŜ Ŧŀƛǘ ǉǳΩƛƭ ƴΩȅ ŀ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ƭŜ ǘǊƻƴŎ ŎƻƳƳǳƴ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ 
- le centre contient seulement des sections scientifiques (MBC et MCE) et on 

commence à douter que les sections scientifiques ne sont pas adaptées à tous les 
enfants avec handicap ǎŜƭƻƴ ƭΩŜƴǉǳşǘŜ ŀǳǇǊŝǎ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎΦ. 

- la politique du gouvernement avec le système de 6 et 12 years basic éducation 
décourage lΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘΦ 

- Disparition de certaine pathologie de handicap. 
- La diminution des bienfaiteurs, parrains, pour les enfants issus des familles pauvres 

sans prise en charge financière. 
 
2. Staff : 
 
Le centre dispose un staff qualifié et formé surtout à ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ Ŝǘ à 
ƭΩaccompagnement des jeunes/enfants avec handicap. Cette année le personnel éducatif 
reste stable par rapport aux années précédentes. En plus du corps professoral (27 
enseignants payé par le MINEDUC), 16 autres emplois ǎΩŀƧƻǳǘŜƴǘ ǇƻǳǊ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ 
efficace. 
 

Tableau N°43 : Corps professoral ou staff au G.S Gatagara/Butare : 
 

Qualification Masculin Féminin Total 

A2  Autres (pas NP) 1 1 2 

A1  Education 2 1 3 

A1  Autres 1 2 3 

A0  Education 3 3 6 

A0  Autres 10 3 13 

Total 17 10 27 
    

 
 
3. Activités scolaires ou académiques réalisées au G.S Gatagara/Butare: 

 

tŜƴŘŀƴǘ ƭΩannée scolaire 2015, les activités académiques suivantes ont été réalisées :  
 

- Renforcer la qualité, organiser des formations pédagogiques  et les cours spéciaux 
pour les élèves qui ont un handicap. 
 

- Visites pédagogiques mensuelles pour chaque enseignant dans le but de renforcer la 
qualité. 
 

- Contrôler les documents pédagogiques. 
 

- LƴǎǘŀǳǊŜǊ ǳƴ ƧƻǳǊƴŀƭ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ Řŀƴǎ ŎƘŀǉǳŜ ŎƭŀǎǎŜ ǇƻǳǊ ǾŞǊƛŦƛŜǊ ƭΩŀōǎŜƴŎŜ Ŝǘ ƭŜœƻƴs 
enseignées pour chaque période. 
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- 5ƛƳƛƴǳŜǊ ƭΩŜŦŦŜŎtif des élèves dans les classes, actuellement parmi les 9 salles de 
ŎƭŀǎǎŜΣ ƛƭ ƴΩȅ ŀ ǉǳŜ о ǎŀƭƭŜǎ ǉǳƛ ŘŞǇŀǎǎŜƴǘ пл ŞƭŝǾŜǎκŎƭŀǎǎŜΦ 
 

- Augmenter le nombre ŘΩŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘǎ qualifiés. 
 

- Rencontres avec des enseignants pour réunions pédagogiques aussi afin de réduire 
les absences et retards des enseignants. 
 

- Organiser des formations des enseignants en langage des signes chaque jeudi à 
raison de 2 heures et formation des élèves sourd muets  chaque mercredi. 
 

- Organiser des formations pédagogiques  et les cours spéciaux pour les élèves en 
situation de  handicap. 
 

- hǊƎŀƴƛǎŜǊ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ  ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ǎǳǊ  ƭΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ Ŝǘ ƭŀ ǎŜȄǳŀƭƛǘŞΣ 
 

- Augmenter les heures supplémentaires pour  les élèves qui ont les difficultés 
ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ Ŝǘ ǳǎŀƎŜ ŘŜ « Resource room ». 
 

- 170 élèves ont pu passer les examens nationaux pour fin du second cycle secondaire 
dans les combinaisons MCB(A2) et MCE (A2). Seulement 3 ont échoués. 
 

- Les soins et le suivi des enfants vivant avec handicap ont été améliorés grâce au 
remplissage du PSI rempli 2 fois par an 
 

- Intensification des activités parascolaires entre autre sport, clubs, associations, 
réunions des élèves, tests et concours réguliers  chaque vendredi.  

 

2.5. LES ACTIVITES EDUCATIVES  DANS LES CENTRES DU JOUR OU ECOLE SPECIALISEES 
 

[ΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ŘŜǎ jeunes avec handicap mental ou multiple contribue beaucoup à 

ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŜǳǊ ŎƻƴŘƛǘƛƻƴ ŘŜ ǾƛŜ ƻǳ ǇǊŞŎƛǎŞƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭŜǳǊ ǇǊƻŎŜǎǎǳǎ ŘŜ ǊŞƛƴǘŞƎǊŀǘƛƻƴΦ 

Pour servir et bien accompagner les enfants avec handicap mental et ou multiple, le HVP 

Gatagara dispose 3 centres à savoir : 

- Le HVP Gatagara / centre de jour à Ruhango est situé dans le secteur Ruhango, 
ŘƛǎǘǊƛŎǘ ŘŜ wǳƘŀƴƎƻΦ /ΩŜǎǘ ǳƴ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ ƧƻǳǊ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ƳŜƴǘŀƭΣ 
on y offre des services de séances kiné, de stimulation précoce et une éducation 
spéciale. 
 

- Le HVP Gatagara / centre de jour à Humura est situé dans le secteur Ndera, district 
ŘŜ Dŀǎŀōƻ ǘƻǳǘ ǇǊƻŎƘŜ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ bŜǳǊƻ ǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜ ŘŜ /ŀǊŀŜǎ bŘŜǊŀΦ /ΩŜǎǘ ǳƴ 
centre de jour, les enfants avec handicap mental y reçoivent un accompagnement 
éducatif, de la physiothérapie, et de la stimulation précoce. 

 
- Le HVP Gatagara Gikondo, grâce aux activités ou ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜ ƭΩ9ŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ Υ 

diagnostique, et propose la stimulation précoce et  ƭΩorientation.  
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Cette année 2015, a été ouverte une école spéciale pour enfants avec handicap 
mental. Il y a donc  identification et de prise en charge des enfants qui sont assistés 
et accompagnés. 

 
En 2016, 217  jeunes enfants avec handicap mental ou multiple ont suivi une éducation 
spéciale dans ces  3 centres. 

 

2.5.1. [Ω95¦/!¢Lhb 5!b{ [9 /9b¢w9 DE RBC RUHANGO : 
 

Selon la nouvelle politique et vision de la Réhabilitation à Base Communautaire  « RBC » 
RuhangoΣ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ Ŝǎǘ ƭΩǳƴŜ ŘŜǎ Ƴƛǎǎƛƻƴǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜǎΦ  
5ŀƴǎ ƭŀ ǇŀǊǘƛŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜΣ Ŝƴ нлмрΣ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ ŀ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ нр ƧŜǳƴŜǎ ŀǾŜc 
handicap mental ou multiple de 6-19 ans dans le centre du jour. 
 
CeǊǘŀƛƴǎ ŘΩŜƴǘǊŜ ƻƴǘ ōŞƴŞŦƛŎƛŞ ŘŜ ǎŞŀƴŎŜǎ ŘŜ ƪƛƴŞǎƛǘƘŞǊŀǇƛŜ Ŝǘ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ǇǊŞŎƻŎŜ ŘΩŀǳtres 
ont été visités à domicile. 
 
De plus  les enfants sont regroupés dans une coopérative pour partagŜǊ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ et 
préparer leur avenir. Cette coopérative organise les différentes activités génératrices de 
ǊŜǾŜƴǳ ŜƴǘǊŜ ŀǳǘǊŜ ƭΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘŜ ƭΩŞƭŜǾŀƎŜ ŘŜǎ ǇƻǊŎǎΣ ƭΩŀǇƛŎǳƭǘǳǊŜΣ ƭŀ Ǉƭŀƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 
ōŀƴŀƴŜǊŀƛŜǎ ƳƻŘŜǊƴŜǎΣΧ 
 
1. tǊƻƎǊŀƳƳŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞs : les activités du centre sƻƴǘ ǊŞǇŀǊǘƛŜǎ Řŀƴǎ ƭΩƘƻǊŀƛǊŜ suivant : 

 

Tableau N°44 :    IƻǊŀƛǊŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŀǳ ŎŜƴǘǊŜ ŘŜ w./ wǳƘŀƴƎƻ Ŝƴ 2015 : 
 

Journée  Activités Autres Observations 

Lundi  - Centre du jour 
- Kinésithérapie pour le groupe des 

enfants avec retard moteur ou IMC 
- Prise des médicaments pour les 

épileptiques 

Les activités directes aux enfants  
commencent à 9 heures et 
terminent à 14 heures avec un 
repas de midi. 
 
Tous les après-midi libresΣ ŎΩŜǎǘ 
le remplissage du P.S.I (Plan de 
service Individuel)et autres 
document importants, et la 
consultation des nouveaux cas 

Mardi  - Stimulation précoce 
- Traitement kiné sur rendez vous   

Mercredi  - Centre du jour 
- Kinésithérapie pour le groupe des 

enfants avec retard moteur ou IMC 
- Prise des médicaments pour les 

épileptiques 

Jeudi  - Stimulation précoce 
- Traitement kiné sur rendez vous   

Vendredi  Journée de la visite à domicile   
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2. Réalisations de RBC Ruhango en 2015 : 
 

En tant que centre de jour, qui focalise ses services aux enfants avec handicap mental  et 
handicap multiple, les réalisations  de 2015 sont satisfaisantes. 
 

Tableau N°45 :      Enfants enregistrés pour la stimulation précoce à Ruhango : 
 

Groupe cible  F M Total   Séances de 
physiothérapie  

Effectuées 

Séances 
stimulation 

précoce 

Visites à 
domicile 

effectuées 

Enfants pour la stimulation 
précoce + kiné (retard 
psychomoteur) 

23 33 56  
 
1154 séances 

pour 56 
enfants 

 
 

487 
séances 
pour 56 
enfants 

 
 

 
 

150 

Enfants pour ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 
spéciale (handicap mental 
et ou multiple) 

9 16 25 

Enfants soignés en 2015 81 

 
 Enfants soignés en 2014  82 
 Enfants soignés en 2013  68 
 
3. Autres indices de performance : 

 
Un dossier complet est établi pour chaque enfant, il contient :  
 

- Pour Groupe du centre de jour : 
 Fiche de recrutement, Dossier général,  Fiche de test Physiologique, échelles 
ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜΣ  t{L όtƭŀƴ ŘŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭύ ŀǇǊŝǎ с ƳƻƛǎΣ CƛŎƘŜ ŘŜ ǾƛǎƛǘŜ Ł 
domicile et fiche du médecin 
 

- Pour Groupe de stimulation précoce et kiné : 
Fiche de recrutement, dossier général, CƛŎƘŜ ƻǳ ǇŀǇƛŜǊ ŘΩƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŘŜ 
développement ,  PSI (Plan de service individuel) après 6 mois, Fiche de visite à 
domicile,  Fiche du médecin  et fiche de kiné, Evaluation du développement de 
ƭΩŜƴŦŀnt (en couleur).  

-  De plus sont tenus : un registre  pour nos patients,  ƭΩŀǳǘǊŜ ǇƻǳǊ ǘǊŀƛǘŜƳŜƴǘ ƪƛƴŞ Ŝǘ 
ǳƴ ŎŀƘƛŜǊ ǇƻǳǊ ƭΩŀŘƳƛƴƛǎǘǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎ ŀƴǘƛŞǇƛƭŜǇǘƛǉǳŜǎ. 

 
4. Appréciation de la communauté voisine et Visites importantes :  

 

Le centre de RBC Ruhango  est apprécié par la communauté du district de Ruhango, on a fait 

du bon service surtout en rapport des soins, éducation spéciale et de la sensibilisation, ceci 

explique les  visites importantes : 
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Représentants de plusieurs de nos partenaires européens : Flandre Orientale, Médecins 

sans Vacances,  de coopérants de Fracarita, les représentants des ONG locales entre autre 

ƘŀƴŘƛŎŀǇ ƛƴǘŜǊƴŀǘƛƻƴŀƭΣ ±{hΣ ǿƻǊƭŘ ǾƛǎƛƻƴΣΧ 

Aussi  les autorités locales, maire du district de Ruhango, ƭŜǎ ǾƛŎŜǎ ƳŀƛǊŜǎΣΧceux-ci ont 

promis les dons suivants : 

- Champs pour le développement  ŘŜ ƭΩŀǇƛŎǳƭǘǳǊŜ. 

- Terrain pour la construction dǳ ŎŜƴǘǊŜΣ ǳƴŜ Ŧƻƛǎ ǉǳΩƛl aura un budget disponible.  

 

5. Implication des parents 

 

Le centre ne remplace pas de responsabilité des parents envers leurs enfants mais plutôt il 

collabore avec eux.  

Le personnel de RBC Ruhango fait régulièrement des visites à domicile où est recherchée la 

collaboration pour trouver la solution  la plus adapǘŞŜ ŀǳȄ ōŜǎƻƛƴǎ ŘŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘΦ  

De plus, les parents viennent se regrouper dans une coopérative pour préparer un meilleur 

avenir à  leurs enfants. 

6. Difficultés pertinentes du centre : 
 

Malgré les efforts fournis par le centre RBC Ruhango pour bien accompagner les enfants 

avec handicap mental, et les bonnes réalisations en termes de chiffres et en termes de 

sensibilisation déjà atteinte, nous tendons la main aux personnes ŀǾŜŎ ǳƴ ōƻƴ ŎǆǳǊ Ŝǘ ǳƴŜ 

bonne volonté pour pouvoir trouver les solutions durables aux défis suivants qui se 

présentent au lecentre : 

 

 Accessibilité limitée : le centre de RBC travaille dans les bâtiments loués, limité  et 

trop exigus. LƛƳƛǘŀǘƛƻƴ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ŘΩŞƭŜǾŀƎŜ ŘŜǎ ǇŜǘƛǘǎ ōŞtails, jardin potagers, 

activités qui seraient nécessaires au bon accompagnement de nos jeunes avec 

handicap mental et préparer leur réinsertion sociale. 

 

 Terrain à bâtir : un terrain est octroyé par le district de Ruhango, à condition que 

nous financions nos propres bâtiments. Les frais de Location sont élevés. 

 

 CapacitŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ƭƛƳƛǘŞ : nous avons plus de demandes depuis la sensibilisation 

faite par le centre, nous avons un réel  ǇǊƻōƭŝƳŜ ŘΩƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜǎ ǎŀƭƭŜǎ ŘŜ ŎƭŀǎǎŜ 

et ŘΩautres bâtiments, donc tout le monde ne peut pas se présenter au centre le 

même jour. Insuffisance des sanitaires 

 

 Milieux inaccessible et dangereux pour les jeunes avec handicap (route), 

ƭΩŜƴŎŀŘǊŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ƴΩŜǎǘ  Ǉŀǎ ǎŞŎǳǊƛǎŞ. 
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 Avenir du centre non garanti : Si le propriétaire met fin à  la location des bâtiments 

ǉǳΩƛƭ ƴƻǳǎ ƭƻǳŜΣ ǉǳe ferons-nous ? /ΩŜǎǘ ǳƴŜ ǉǳŜǎǘƛƻƴ Ł ǊŞŦƭŞŎƘƛǊΦ  

 

Au point de vue équipement, le centre dispose le matériel didactique moyennement 

suffisant par rapport au nombre actuel de 81 enfants avec handicap mental. 

 

bƻǳǎ ǎƻƳƳŜǎ ŎƻƴǘŜƴǘǎ ŘŜ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ǇƻǎƛǘƛǾŜ ŘŜ w./ wǳƘŀƴƎƻΣ ǇƻǳǊ ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǉǳƛ 
se déroulent dans ce centre. 

Nous sommes très reconnaissants à toutes les personnes et organisations qui interviennent 
ŀŦƛƴ ǉǳŜ ƭΩŜƴŦŀƴǘ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǇǳƛǎǎŜ ǾƛǾǊŜ Ƴalgré les défis présentés ci -dessus.   
 
Mais de toute façon, nous vous prions de bien vouloir réfléchir et approfondir la question 
pertinente de continuité du centre, nous tendons la main à quelconque de bonne volonté et 
ŎǆǳǊ ƻǳǾŜǊǘ ǇƻǳǊ ŎƻƴǎǘǊǳƛǊŜ ƴƻǎ bâtiments afin de pouvoir bien accompagner nos jeunes 
enfants avec handicap mental et multiples. 
 

2.5.2. [Ω95¦/!¢Lhb 5!b{ [9 /9b¢w9 5¦ Wh¦w I±t D!¢!D!w!κ I¦a¦w! :  

 
Le centre de HVP Gatagara Humura est un centre de jour. Les enfants avec handicap mental 
y reçoivent un accompagnement éducatif, de la physiothérapie, et de la stimulation 
précoce. Lƭ Ŝǎǘ ǎƛǘǳŞ ǎǳǊ  ƭŀ ŎƻƭƭƛƴŜ  ŘŜ bŘŜǊŀ ǘƻǳǘ ǇǊŝǎ ŘŜ ƭΩIƾǇƛǘŀƭ bŜǳǊƻǇǎȅŎƘƛŀǘǊƛǉǳŜΣ  
Cellule de Kibenga, Secteur Ndera, District de Gasabo, Mairie de  la Ville de Kigali. 
 
[Ŝ  /ŜƴǘǊŜ ŘŜ WƻǳǊ IǳƳǳǊŀ  Ŝǎǘ ƭΩǳƴŜ ŘŜǎ ǎǳŎŎǳǊǎŀƭŜǎ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ŘŜǇǳƛǎ ƭŜ мфκфκнллфΣ 
Ŝƴ ŘŀǘŜ Řǳ ннκлфκнлмрΣ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ ŀ ǊŜœǳ ǳƴŜ ƭŜǘǘǊŜ ŘΩ!ccréditation renommant notre Centre 
de Jour Humura comme « HVP Gatagara Humura Ecole Spéciale » pour les enfants et 
jeunes avec déficience intellectuelle, car ŀǾŀƴǘ ŎΩŞǘŀƛt un  Projet RBC CARAES-NDERA fondé 
par les Frères de la Charité  en 1997 et dont la construction a eu lieu en 2003.  Nous 
ǇǊŞǾƻȅƻƴǎ ǉǳŜ Řŀƴǎ ƭΩŀǾŜƴƛǊ ǇǊƻŎƘŜΣ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜ ōŞƴŞŦƛŎƛŜra quelques subsides du 
gouvernement.  
 
La zone de travail est désormais élargie  de façon à ce que chaque enfant capable 
ŘΩŀǘǘŜƛƴŘǊŜ ƭŜ /ŜƴǘǊŜ ŘŜ WƻǳǊ IǳƳǳǊŀ ǎƻƛǘ ŀŘƳƛǎ ǎŜƭƻƴ ƭŜǎ ŎǊƛǘères prescrits par le centre, à 
ŎƻƴŘƛǘƛƻƴ ǉǳΩƛƭ ǎƻƛǘ en situation de défƛŎƛŜƴŎŜ ƛƴǘŜƭƭŜŎǘǳŜƭƭŜ ƻǳ ŘΩhandicap mental associé à  
ŘΩŀǳǘǊŜǎ  ŘŞŦƛŎƛŜƴŎŜǎ. 
 
LŜ /ŜƴǘǊŜ ŘŜ WƻǳǊ IǳƳǳǊŀ ŀ ǇƻǳǊ Ƴƛǎǎƛƻƴ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŜǊ  ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ǾƛŜ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǘ ƧŜǳƴŜǎ 
avec déficience intellectuelle en leur offrant des services de qualité en Education spéciale, 
physiothérapie, stimulation précoce et cela en collaboration avec les parents. Cette 
collaboration est envisagée lors des visites à domicile et le plaidoyer auprès toutes les 
instances.   
 
La vision du Centre de Jour Humura est de « favoriser la réinsertion sociale  de ces jeunes 
ŀǾŜŎ ŘŞŦƛŎƛŜƴŎŜ ƛƴǘŜƭƭŜŎǘǳŜƭƭŜ Ŝǘ ƭΩŀŎŎŜǇǘŀǘƛƻƴ Řŀƴǎ ƭŜǳǊǎ  ŦŀƳƛƭƭŜǎ Ŝƴ ǇŀǊǘƛŎǳƭƛŜǊ Ŝǘ Řŀƴǎ  ƭŀ 
société rwandaise en général ». 
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LΩƻōƧŜŎǘƛŦ ƎŞƴŞǊŀƭ Řǳ /ŜƴǘǊŜ ŘŜ WƻǳǊ IǳƳǳǊŀ : «Améliorer la qualité de vie des enfants et 
jeunes avec déficience intellectuelle en leur offrant des services de qualité »  tandis que 
ƭΩƻōƧŜŎǘƛŦ ǎǇŞŎƛŦƛǉǳŜ Řǳ /Ŝƴtre de Jour Humura  est de : «Donner une éducation spéciale 
adaptée aux enfants et jeunes avec déficience intellectuelle, de donner des services de 
physiothérapie pour les enfants et jeunes avec handicaps multiples  ( mental + physique) et 
de donner des séances de stimulation précoce en collaboration avec les familles par les 
visites à domicile dans le but de favoriser la réinsertion sociale après avoir acquis certaines 
capacités au sein du Centre ».  
 
Pour atteindre ses objectifs, le centre dispose de 14 membres du personnel dont un 
responsable de niveau A0, une chargée du suivi pédagogique et en même temps éducatrice, 
un kinésithérapeute de niveau A2, 5 éducatrices, un éducateur, une assistante sociale, une 
personne chargée de la logistique et finance  2 sentinelles. 
 

1. Bénéficiaires  RBC Humura en 2015: 
 
[ΩǳƴŜ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜ Řǳ centre de Jour Humura Ŝǎǘ ƭΩŞŘǳcation spéciale. Le centre a 
accueilli en  2015,  86   bénéficiaires  qui se répartissent en 7 groupes  ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞǎΦ /ŦǊ ƭŜ 
tableau 32. 
 
2. Activités du centre du jour selon le programme précis :  
 

Effectif des jeunes avec handicap qui fréquentent régulièrement le centre du jour ǎΩŞƭŝǾŜ Ł 
77 enfants. Comme le centre est un centre de jour, les enfants avec handicap mental y 
reçoivent un accompagnement éducatif (éducation spéciale), de la physiothérapie, et de la 
stimulation précoce 

 

Tableau  N°46 : Enfants / jeunes avec handicap mental au HVP Humura 
 
¢ǊŀƴŎƘŜ ŘΩŃƎŜ Sexe 

masculin 

Sexe 

féminin 

Degré 

Handicap 

   

Léger Modéré sévère Multiple 

0-5 ans 7 8 0 0 0 15 

6-13 ans 13 10 3 8 4 0 

14-17 ans 9 3 6 7 2 0 

18-21 ans 11 5 4 7 2 1 

22-25 ans 8 5 10 8 1 0 

Total 48 29 23 30 9 15 

 
- A part de 15 enfants qui sont sur le programme régulier des soins (physiothérapie et 

stimulation précoce) et 9 enfants accompagnés dans les centres spécialisés externes, 
62 enfants ont été accompagnés régulièrement dans ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ǎǳƛǾŀƴǘ 
leurs besoins et talents.   

- 77 enfants étaient réguliers dans le centre en 2015. 
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- En 2015 on  a réalisé des Consultation interne  des bénéficiaires où au courant de 
cette année, le Centre de Jour Humura a admis 10 nouveaux enfants et jeunes avec 
Déficience Intellectuelle, leur admission a été déterminée par les consultations 
internes et le Test cognitif, on a déterminé 4 modérés et 6 multiples. 

- Chaque enfant dans le centre dispose un dossier individuel. 
 

3. Autres réalisations 
 

- Le programme des activités éducatives a été  adapté pendant cette période  selon 
ƭΩŃƎŜΣ ǇǊŞǊŜǉǳƛǎ Ŝǘ ƭes besoins éducatifs des  enfants enfin de les orienter vers  
différentes activités, telle que  constructioƴ ŘŜ ƭΩŞǘŀōƭŜ ǇƻǳǊ  ƭΩŞƭŜǾŀƎŜ des vaches et 
abri pour les chèvres. 

- Le Centre de Jour Humura ς HVP Gatagara donne une éducation spéciale adaptée 
aux enfants et jeunes avec déficience Intellectuelle par  une méthodologie adaptée 
(scénario, visualisation des activités + la structure journalière des activités). La  
structure  de  nos activités  a une grande importance dans  ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ŘŜ ƴƻǎ 
enfantsΦ όǎǘǊǳŎǘǳǊŜ ƧƻǳǊƴŀƭƛŝǊŜ Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘŜǎ ǇƛŎǘƻƎǊŀƳƳŜǎύ ǉǳƛ ǾƛǎǳŀƭƛǎŜƴǘ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎΣ 
la méthodologie adaptée (individualisation), enseignement par Scénario avec la 
répétition des actions sont un atout. Donc, il  y a un programme adapté se basant sur 
le programme éducatif individuel et par une approche de compétence qui utilise en 
globalité des méthodes éducatives. 

- Prise en charge : chaque  Bénéficiaire  du Centre de Jour Humura possède un dossier 

individuel et un dossier médical. 3 de nos bénéficiaires sont dans le programme de 

ǇƭŀƴƴƛƴƎ ŦŀƳƛƭƛŀƭ ŀǾŜŎ ƭΩŀŎŎƻǊŘ ŘŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎΣ 36 de nos bénéficiaires  sont assistés par  

la fondation Liliane. Les enfants du Centre de Jour Humura sont affiliés à  la mutuelle 

de santé   

- Le Remplissage du P.S.I (Plan de Services Individuel) se fait 2x / an (une fois  après 

сƳƻƛǎ Ŝǘ ǳƴŜ ŀǳǘǊŜ Ŧƻƛǎ ǇƻǳǊ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴύ Ŝt ce  pour 77 enfants.   

-  Les visites à domicile : chaque enfant a reçu  au moins 6 visites à domicile durant 

cette période avec un objectif  bien défini par ƭΩ9ŘǳŎŀǘŜǳǊΣ Assistante sociale, si 

nécessaire une autre personne du Centre. Le Centre de  Jour Humura a sensibilisé les 

parents à participer a des  groupes de mutualité en vue de faire connaissances entre 

ŜǳȄ Ŝǘ ŘŜ ǎΩŜƴǘǊŀƛŘŜǊ  

- Activité de Lobbiyng : En 2015, le Directeur du Centre de Jour Humura a contacté 

différents instances à savoir Collectif Tubakunde, District de Gasabo, N.C.P.D., V.S.O,  

Ecoles spéciales ŘΩ ƭΩ!ƴƎƭŜǘŜǊǊŜ, Organisation Danoise,  Bailleurs de fonds du Suède, 

NUDOR, Mercy Ministries InternationalΣΧΦ En vue de faire connaître le centre et 

obtenir des aides. 
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2.5.3. LES ACTIVITES EDUCATIVES  AU HVP GATAGARA/GIKONDO 
 

Le HVP Gatagara Gikondo offre les différents services médicaux et éducatifs aux enfants 
ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇΦ [Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜǎ ŀǳȄ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ƳŜƴǘŀƭ Ŝǘ ƻǳ 
ƳǳƭǘƛǇƭŜ ǎΩarticule principalement sur les 3 axes ou activités suivantes : 

- Le diagnostic : est réalisée pour tous les nouveaux patients de 0 à 12 ans 
- La stimulation précoce : sΨŀǇǇƭƛǉǳŜ aux enfants de 0 à 6 ans ayant des retards 

mentaux, physiques et ou multiples. 
- [ΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǾŜǊǎ ƭŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ Ŝǘ ŞŎƻƭŜǎ : pour les enfants ayant plus de 6 

ans présentant des retards mentaux. 
- Education spéciale ou éducation informelle, en 2015, a été ouverte une école 

spéciale aux jeunes avec handicap mental et ou multiple 
 
1. Diagnostics :  
 

Tableau N°47 :     Effectif des diagnostics en 2015 
 

  Effectif Diagnostique Conclusion ou Résultats Diagnostique       

Mois 
2015 

G F TOTAL 
Handicap 
Multiple 

Autis 
me 

Handi 
cap 
Mental 

Trisomie 
 21 

Handicap 
Physique 

Trouble 
langage 

Problème 
auditif 

Problème 
d'apprentis 
sage 

Janvier 35 25 60 17 5 27 3 7 1 0 0 

Février  16 4 20 5 3 8 3 0 1 0 0 

Mars 7 8 15 6 1 5 0 2 1 0 0 

Avril 5 2 7 6 0 1 0 0 0 0 0 

Mais 8 5 13 7 1 0 2 0 3 0 0 

Juin 10 9 19 6 3 2 2 6 0 0 0 

Juillet 9 6 15 4 1 2 3 5 0 0 0 

Aoüt  7 6 13 5 1 1 1 5 0 0 0 

Septembre 12 7 19 4 1 3 0 11 0 0 0 

Octobre 38 26 64 10 11 9 8 3 0 4 19 

Novembre 9 2 11 5 2 1 1 1 0 0 1 

Décembre 11 7 18 7 4 4 0 1 2 0 0 

TOTAL 167 107 274 82 33 63 23 41 8 4 20 

% 60.95 39.05 100 29.93 12.04 22.99 8.39 14.96 2.92 1.46 7.30 

 
- Les 41 enfants avec retard physique ont été orientés vers  les services ŘΩhǊǘƘƻǇŞŘƛŜ 

ou de Kinésithérapie. 
- Nous avons aussi établis des diagnostics  dans les écoles primaires ordinaires  

proches de notre centre. Nous y avons trouvé 20 enfants qui ont un problème 
ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜΦ /ƛƴǉ ŜƴŦŀƴǘǎ ǇŀǊmi eux ont été orientés vers les  écoles spéciales. 
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2. Stimulation précoce : 
 
Tableau N°48 : Enfants ayant fait des séances de stimulation précoce : 
 

Anciens cas de stimulation précoce   Nouveaux cas   Effectif Total 

MOIS M F Total   M F Total   M F Total 

JANVIER 21 20 41   3 1 4   24 21 45 

FEVRIER 0 0 0   0 0 0   0 0 0 

MARS 0 0 0   0 0 0   0 0 0 

AVRIL 8 7 15   0 1 1   8 8 16 

MAIS 14 13 27   2 1 3   16 14 30 

JUIN 11 15 26   4 2 6   15 17 32 

JUILLET 14 12 26   3 1 4   17 13 30 

AOUT 10 13 23   1 1 2   11 14 25 

SEPTEMBRE 14 13 27   2 1 3   16 14 30 

OCTOBRE 16 15 31   2 0 2   18 15 33 

NOVEMBRE 16 14 30   1 1 2   17 15 32 

DECEMBRE 18 15 31   3 4 7   21 19 40 

Total       21 13 34     

 

- PouǊ  ƭŀ ōƻƴƴŜ ƳŀǊŎƘŜ  ŘŜ ƭŀ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŞŎƻƭŜΣ Ŝƴ  CŞǾǊƛŜǊ  Ŝǘ aŀǊǎ нлмрΣ ƻƴ ƴΩŀ Ǉas 

accueilli des enfants en   Stimulation précoce  car les éducatrices ont aidé  les 

ŞŘǳŎŀǘǊƛŎŜǎ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ qui débutaient Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜΦ 

- Nous avonǎ ŀǳǎǎƛ Ŧŀƛǘǎ ŘŜǎ t{L  ǇƻǳǊ мл ŜƴŦŀƴǘǎΦ [Ωǳƴ  ŘŜ ƴƻǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǎǘ ƳƻǊǘ Ŝƴ 

2015. 

 
3. Orientation :  

 
Parmi les 274 enfants qui ont été accueillis en 2015, 31 ont été orientés  vers notre école 
spéciale. Ceux qui avaient plus de 12 ans avec retard mental ont été orientés vers ŘΩŀǳǘǊŜǎ 
centres spéciaux.  
 
4. Ecole spéciale des enfants avec handicap mental : 

 

[ΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ ŘŞōǳǘŞŜ ƭŜ ло-02-2015 et elle a été clôturée le 05/11/2015. ±ƻƛŎƛΣ ƭΩŜŦŦŜŎǘƛŦ 

ǉǳƛ ŀ ƳŀǊǉǳŞ ƭΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ : 

- [ΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ŀ ŎƻƳƳŜƴŎŞ ŀǾŜŎ пр ŜƴŦŀƴǘǎ Řƻƴǘ нр ƎŀǊœƻƴǎ Ŝǘ нл ŦƛƭƭŜǎΦ  

- Il y a aussi  11 enfants qui ont été accueillis touǘ ŀǳ ƭƻƴƎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ 

-  15 enfants ont abandonné pour diverses raisons.  

- [ΩŞŎƻƭŜ ŀ ŎƭƾǘǳǊŞ ƭΩŀƴƴŞŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ ŀǾŜŎ пм ŜƴŦŀƴǘǎ dont 24 garçons et 17 filles.  

Cette école a été fréquentée au total par 56 enfants dont 30 garçons et 26 filles quand on 

ŎƻƳǇǘŜ ŎŜǳȄ ǉǳƛ ƻƴǘ ŎƻƳƳŜƴŎŞ Ŝǘ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǉǳƛ ǎƻƴǘ ǾŜƴǳŜǎ ǘƻǳǘ ŀǳ ƭƻƴƎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜΦ 

 

 

 



63 

RAPPORT $ȭ!#4)6)4%S DU HVP GATAGARA, EXERCICE 2015 

Tableau N°49 : Les classes selon le handicap à ƭŀ Ŧƛƴ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ 

Groupe 
de w 

HANDICAP MENTAL 
MODERE 

AUTISME 
HANDICAP MENTAL 
LEGER 

TOTAL 

  G F T G F T G F T G F T 

Groupe I 5 5 10             5 5 10 

Groupe II       3 2 5       3 2 5 

Groupe III       6 0 6       6 0 6 

Groupe IV       1 0 1 4 4 8 5 4 9 

Groupe V       0 1 1 7 3 10 7 4 11 

TOTAL 5 5 10 10 3 13 11 7 18 26 15 41 

% 12.20 12.20 24.39 24.39 7.32 31.71 26.83 17.07 43.90 63.41 36.59 100.00 

 

Quelques contraintes constatées ŀǇǊŝǎ ǳƴŜ ŀƴƴŞŜ ŘΩŜȄǇŞǊƛŜƴŎŜ : 

- Certains appareils  sont tombés en ǇŀƴƴŜ  Ŝǘ ƛƭǎ ƴΩƻƴǘ pas été réparés à cause du 
manque des moyens financiers. 

- Les formations  à ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŞǘŞ ǎǳŦŦƛǎŀƴǘŜǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŞŘǳŎŀǘŜǳǊǎ 
qui étaient  nouveaux dans ce domaine. 

- 5ŀƴǎ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ {ǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ǇǊŞŎƻŎŜΣ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǎΩŀbsentent beaucoup. 
- Insuffisance du nombre ŘΩŞŘǳŎŀǘŜǳǊǎ Řŀƴǎ ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ŀƭƻǊǎ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀ ōŜŀǳŎƻǳǇ 

des enfants qui demandent des places. 
- Quelques enfants  ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ǇŀȅŞ ƭŜ ƳƛƴŜǊǾŀƭΣ ƭŀ ǊŜǎǘŀǳǊŀǘƛƻƴΣ ƭŜǎ ǳƴƛŦƻǊƳŜǎ Ŝǘ ƭŜ 

transport faute des moyens financiers de leurs parents 
- ¦ƴ ƎǊŀƴŘ ƴƻƳōǊŜ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ de  plus de 12 ans avec retard mental demandent  à 

entrer  à lΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ŀƭƻǊǎ ǉǳΩƛƭǎ ƴŜ ǎƻƴǘ Ǉŀǎ Řŀƴǎ ƭŜ ƎǊƻǳǇŜ ŎƛōƭŜ Ŝǘ  pour 
ƭŜǎǉǳŜƭǎ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ŘΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇƻǎǎƛōƭŜΦ 

- Problèmes ŘΩhǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŘŜ мн ŀƴǎ ǉǳƛ ǾƛŜƴƴŜƴǘ ŘŜ ǇŀǎǎŜǊ ǳƴŜ 
année seulement dans notre école spéciale.   

- Suite au  manque de temps   et à  ƭΩŀōǎŜƴŎŜ   de certains  parents,  13  enfants  de 
ƭΩ9ŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ Ŧŀƛǘ ƭΩƻōƧŜǘ Řǳ  PSI.  

 

2.6. SITUATION DES INTERNATS AU HVP GATAGARA  (BUTARE, NYANZA ET 

RWAMAGANA). 
 

Dans le cadre de la bonne prise en charge et bon accompagnement des enfants avec 
handicap, le HVP Gatagara, dans ses écoles, héberge les enŦŀƴǘǎ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ ŎƻƳƳŜ ǎǳƛǘ : 
 

- A Gatagara tous les enfants vivant avec divers handicaps (handicap physique, et les 
sourds muets), y trouvent la possibilité de bénéficier à la fois  de ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ 
dessoins médicaux liés à leurs handicaps.  

- ! ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǎƻƴǘ ŜƴŎŀŘǊŞǎ ǇŀǊ ƭŜǎ ŀƴƛƳŀǘŜǳrs et animatrices en plus il y a 
des éducatrices qui, quotidiennement  prennent soins de ces enfants jour et nuit. 
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- A Butare aussi, la totalité des jeunes/enfants des sections avec handicap vivent à 
ƭΩƛƴǘŜǊƴŀt. La différence est que  les handicapés physiques, les sourds muets et 
quelques  enfants non-ƘŀƴŘƛŎŀǇŞǎ ǎƻƴǘ ƘŞōŜǊƎŞǎ ŜƴǎŜƳōƭŜ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘΦ 

- [Ŝ ƳşƳŜ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘΩƛƴǘŜǊƴŀǘ Ŝǎǘ ƻǊƎŀƴƛǎŞ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκ wǿŀƳŀƎŀƴŀ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ 
les enfants avec handicap visuel.  
 

La réhabilitation des dortoirs, douches et autres sanitaires a été réalisée 2014 et en 2015 
dans les différents centres. Budgétairement ce fût un poste très lourd. [ŀ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ 
est augmentée. 
 

Tableau N°50 : Effectif des enfants en internats du HVP Gatagara en 2015 : 
 

Succursale  
HVP 
Gatagara 
Nyanza 

HVP 
Butare  

HVP 
Rwamagana 

Total  % 

Nombre des internes avec handicap 291 131 174 596 71.81 

Nombre des enfants internes sans 
handicap 

0 234 0 234 28.19 

¢ƻǘŀƭ Ł ƭΩƛƴǘŜǊƴŀǘ  291 365 174 830 100.00 

% 35.06 43.98 20.96 100.00 12.05 
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CHAP III : REALISATIONS DE COORDINATION DE QUALITE DES SERVICES,  & 

{9w±L/9 5Ωhw¢Iht95!DhDL9 9¢ /h!/ILbD & APPORT DES COOPERANTS DE 

FRACARITA ET DE MSV 
 

3.1. COORDINATION DE QUALITE DES SERVICES 

 
Pour mieux accomplir et superviser la mise en application de la mission du HVP GATAGARA 
et pour atteindre ses objectifs, un service de coordination de qualité des services, 
formation, sensibilisation et statistique a été mis en place.  
Ce service  veuille à ce que : 

- [ΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎƛǉǳŜ ǎƻƛǘ ŀǎǎǳǊŞŜ 
- La satisfaction des patients soit garantie 
- [Ŝǎ ŘŞŎƛǎƛƻƴǎ ŜŦŦƛŎŀŎŜǎ ǎŜ ŦƻƴŘŜƴǘ ǎǳǊ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ŘƻƴƴŞŜǎ Ŝǘ ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ Ŝƴ 

exerçant le travail de gestion des données quotidiennes du HVP Gatagara  
- Coordination et programmation en collaboration avec les directeurs  les activités de 

sensibilisation.  

- Programmation et la réalisation des formations.  

 

Ce service collabore étroitement avec les directions des succursales, les coopérants de 
Cw!/!wL¢!Σ ƭŜ ŎƻƳƛǘŞ ŘŜ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ Ŝǘ ǳƴ ŎƻƳƛǘŞ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜΦ [Ŝ ǊƾƭŜ ŘŜ 
ŎŜ ǎŜǊǾƛŎŜ Ŝǘ ŘŜ ŎŜǎ ŎƻƳƛǘŞǎ Ŝǎǘ ŘΩŀǎǎǳǊŜǊ ǉǳŜ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ƻŦŦǊŜ Ł ƭŀ ŎƻƳƳǳƴŀǳǘŞ Ŝƴ 
général et à la personne avec handicap en particulier  des services de qualité et de vérifier si 
le bien-être ainsi que les  possibilités accrues de développement dans les différents 
domaines de personnes ayant un handicap sont assurés afin que la personne retrouve sa 
dignité humaine. Pour le moment, le HVP Gatagara a déjà mis en place une structure claire 
du service de qualité et ce service est actuellement connu par le personnel. 
 
bƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀ ŘΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ ǇƻǎƛǘƛǾŜ ŀ ŞǘŞ ǊŜƳŀǊǉǳŞŜ Ŝƴ нлмрΣ ŎƻƳƳŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘive 
ŘΩŀǾŜƴƛǊ ƳşƳŜΣ ǎΩƛƭs restent des points faibles, le centre va continuer à se battre pour 
améliorer la qualité des services.  
On ne change pas les stratégies qui donnent des bons résultats, le centre de HVP Gatagara 
continuera en 2015 à travailler avec son plan de qualité  incluant la Formation du personnel 
ŎȅŎƭƛǉǳŜΣ ƭŜ tƭŀƴ ŘΩƛƳǇƭƛŎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎ Řŀƴǎ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŞŘǳŎŀǘƛƻƴǎ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŜƴŦŀƴǘǎΣ tƭŀƴ 
de sensibilisations de la communauté, Guide pédagogique de différentes sortes de 
handicap, Activités parascolaires et Accompagnement du personnel par une culture 
inclusive. Donc, on va garder, consolider et renforcer les activités qui existent. Le suivi 
individuel et holistique des enfants a été renforcé, dans toutes les succursales, selon la 
procédure standardisée, le taux de remplissage 2 fois par an a atteint le pourcentage de 
100%. 
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3.2. APPORT DES COOPERANTS DE FRACARITA & CONTRIBUTIONS DE MSV : 

 
Le HVP Gatagara ne cesse de faire beaucoup des progrès dans le suivi et amélioration de la 
qualité des services donnés aux enfants avec handicap grâce au soutien, au travail bien fait 
du coordinateur Régional de FRACARITA, Mr Frank VERHOEVEN et des coopérants belges 
engagés dans les soins orthopédagogiques, entre autre Me Klaartje TIEBOUT. 
 
Les coopérants nous aident beaucoup dans la mise en pratique du cadre logique et nous 
apportent un apport technique selon les différents domaines : 
 
5ŀƴǎ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴΣ ƴƻǳǎ ǊŜƳŀǊǉǳƻƴǎ ǳƴŜ ŀǾŀƴŎŞŜ ǘǊŝǎ ƛƳǇƻǊǘŀƴǘŜΣ car, pour le moment, nos 
ǆǳǾǊŜǎ ƻƴǘ ŘŜǎ ŎǳǊǊƛŎǳƭǳƳǎ Ŝǘ ƎǳƛŘŜǎ ǇŞŘŀƎƻƎƛǉǳŜǎ ǎǘŀƴŘŀǊŘǎ Ł ǇǊƻǇƻǎ ŘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ 
ǎǇŞŎƛŀƭŜΦ /ΩŜǎǘ ƎǊŃŎŜ Ł ƭΩƛƴǘervention technique issue des techniciens coopérants de 
FRACARITA. Dans les soins, les procédures et les plans de qualité sont des outils 
indispensables pour ƭΩamélioration de la qualité de nos patients.  
 
5ŀƴǎ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎΣ ƴƻǳǎ ǎƻƳƳŜǎ ŎƻƴǎŎƛŜƴǘǎ  ǉǳŜ ƭΩŀǇǇƻǊǘ ŘŜǎ aŞŘŜŎƛƴǎ Sans Vacance est très 
important non seulement dans les opérations chirurgicales mais aussi dans le processus de 
renforcement de capacité du personnel. Nous reformulons notre profonde gratitude pour 
cet apport des équipes de MSV qui viennent pour nous conseiller dans les soins de nos 
patients ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ Ŝǘ Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ǇŀǊ ƭŜǳǊ ǊŜƴŦorcement de 
capacité (formation technique). 
 

3.3. {9w±L/9 5Ωhw¢Iht95!DhDL9 9¢  /h!/ILbD  

 
[Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎƛŜ Ŝǘ ŎƻŀŎƘƛƴƎ Ŝǎǘ ǳƴ ǎŜǊǾƛŎŜ Ł ŘƻǳōƭŜ ŦƻƴŎǘƛƻƴΦ [ŀ ǇǊŜƳƛŝǊŜ 
fonction est lΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎƛŜ ǉǳƛ Ŝǎǘ Ŝƴ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǾŜŎ ƭΩŜƴǎŜƳōƭŜ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Ŝǘ les moyens 
utilisés pour aider les élèves avec les problèmes éducationnels ou difficultés 
ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎsage. Nous travaillons avec les élèves mais  aussi avec les enfants hospitalisés qui 
ont eu le retard du développement cognitif, langage, et la motricité.  
5ΩƘŀōƛǘǳŘŜΣ ƭŜ ǊƾƭŜ ŘΩǳƴ ƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎǳŜ ƻǳ ŀǎǎƛǎǘŀƴǘ ƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎǳŜ ŎƻƴǎƛǎǘŜ Ł ǇǊŞǾŜƴƛǊΣ 
ƛŘŜƴǘƛŦƛŜǊΣ Ŝǘ ǊŜƳŞŘƛŜǊ ŀǳȄ ǘǊƻǳōƭŜǎ ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ǎŎƻƭŀƛǊŜ ŎƘŜȊ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ Ŝǘ ƭŜǎ 
adolescents. Au HVP Gatagara, lΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎǳŜ Ŧŀƛǘ ǇŀǊǘƛŜ ŘΩǳƴŜ ŞǉǳƛǇŜ ƳǳƭǘƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜΦ 
Les 2 orthopédagogues travaillent Ƴŀƛƴ Řŀƴǎ ƭŀ Ƴŀƛƴ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘǎ ŀŦƛƴ ŘΩŀǳƎƳŜƴǘŜǊ 
la réussite ou participation des élèves qui ont des difficultés, dans les activités scolaires, et 
facƛƭƛǘŜǊ ǳƴŜ ōƻƴƴŜ ƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǉǳŀƴŘ ƻƴ ŎƻƴǎǘŀǘŜ ǉǳΩǳƴ ŞƭŝǾŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŎŀǇŀōƭŜ ŘŜ ǎǳƛǾǊŜ 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ƻǊŘƛƴŀƛǊŜΦ 
 
La deuxième fonction est coaching.  
Coaching est une nouvelle idée issue dans le cadre logique. Il est un nouveau moyen 
ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ Řǳ ǇŜǊǎƻnnel dans le développement des compétences et les bonnes 
attitudes aŦƛƴ ŘΩƻŦŦǊƛǊ ǳn service de qualité aux patientsΦ [Ŝ ŎƻŀŎƘ Ŝǎǘ ǉǳŜƭǉǳΩǳƴ ǉǳƛ ŀ ŞǘŞ 
formé pour accompagner ses collègues, individuellement ou par les formations. Au niveau 
de tout le HVP Gatagara, les 5 coaches qui vont travailler dans toutes les succursales sont en 
2ème année de formation. 
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Le présent rapport va montrer brièvement les activités réalisées en 2015 par ces 2 services, 
ainsi que la planification des activités Ł ƭΩŀǾŜƴƛǊ ; 
 

3.3.1. Orthopédagogie 

 
[Ŝ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎƛŜ ŀ Ǉǳ ǊŞŀƭƛǎŜǊ ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǎǳƛǾŀƴǘŜǎ : 
 
1. Identification des élèves avec  problèmes éducationnels  
 ! DŀǘŀƎŀǊŀΣ Ł ƭΩŀƛŘŜ ŘŜǎ ǘƛǘǳƭŀƛǊŜǎ ŘŜǎ ŎƭŀǎǎŜǎΣ ƻƴ ŀ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞ Ŝǘ ǘǊŀǾŀƛƭƭŞ ŀǾŜŎ ƭŜǎ  он ŞƭŝǾŜǎ 
qui ont les ŘƛŦŦŞǊŜƴǘǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ ŎƻƳƳŜ : 

- 12 élèves qui ont des difficultés pour écrire due à un problème moteur :  
- мп  ŞƭŝǾŜǎ ǉǳƛ ǎƻƴǘ ǎƻǳǇœƻƴƴŞǎ ŘΩŀǾƻƛǊ ƭŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴŎŜ  
- 2 élèves qui ont des problèmes émotionnels  
- 3 élèves qui ont les difficultés de lire et écrire en Kinyarwanda 
- т ŞƭŝǾŜǎ ŀǾŜŎ ƭŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩŀǳǘƻƴƻƳƛŜ  

 
2. !ƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŞŘǳŎŀǘƛƻƴƴŜƭǎ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŞƭŝǾŜǎ ƛŘŜƴǘƛŦƛŞǎΣ ƭΩŞǘŀǇŜ ǎǳƛǾant était la 

recherche de cause : cette  analyse a été faite au moyen Řǳ ǘŜǎǘ ŘΩƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴŎŜ Ŝǘ 
ƭΩƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ Ŝƴ ŎƭŀǎǎŜΦ  

- ¢Ŝǎǘ ŘΩƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴŎŜ : bƻǳǎ ŀǾƻƴǎ Ŧŀƛǘ ƭŜ ǘŜǎǘ ŘΩƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴŎŜ ǇƻǳǊ с ŞƭŝǾŜǎΦ о ŞƭŝǾŜǎ 
en Maternelle et 3 élèves en première année Primaire. Selon les résultats du test, 
nous avons trouvé que tous ces élèves ont un retard mental, 2 élèves avec un 
retard mental léger et 4 avec un retard mental modéré. 

- Observation des élèves : [ΩƻōǎŜǊǾŀǘƛƻƴ ŀ ŞǘŞ ŦŀƛǘŜ Řŀƴǎ ƭŜǎ ŎƭŀǎǎŜǎ ǇŜƴŘŀƴǘ ƭŜǎ 
différentes activités. 16 élèves sont observés en maternelle, première, deuxième 
et troisième années. Parmi ces élèves observés, il y a 10 élèves qui ont des 
ŘƛŦŦƛŎǳƭǘŞǎ ƭƛŜǎ ŀǳȄ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴŎŜΣ Ŝǘ с ŞƭŝǾŜǎ Řƻƴǘ ƭŜ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ƴŜ ƭŜǳǊ 
ǇŜǊƳŜǘ Ǉŀǎ ŘΩŀǾŀƴŎŜǊ ŀǳ ƳşƳŜ ƴƛǾŜŀǳ ǉǳŜ ƭŜǎ ŀǳǘǊŜǎ ŘŜ ƭŜǳǊǎ ŎƭŀǎǎŜǎ ǇŀǊ 
ŜȄŜƳǇƭŜ ƭŜ ǇǊƻōƭŝƳŜ ŘΩŞŎǊƛǘǳǊŜ ŘƛŜ ŀǳ problème moteur, lenteur dans 
ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜ Ŝǘ ƭŀ ŎƻƴŎŜƴǘǊŀǘƛƻƴΦ  

 
!ǇǊŝǎ ƭΩŀƴŀƭȅǎŜ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎΣ ƴƻǳǎ ǇǊƻǇƻǎƻƴǎ ǉǳŜƭǉǳŜǎ ŀǾƛǎ : 
 

- Individualisation en classe Υ ŎƻƳƳŜ ƴƻǳǎ ŀǾƻƴǎ ŎƻƴǎǘŀǘŞ ǉǳΩƛƭ ȅ a des élèves qui ne 
sont au même niveau que les autres de leurs classes, nous proposons que 
ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘ ǇǳƛǎǎŜ ƭŜǎ ǘǊŀƛǘŜǊ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭƭŜƳŜƴǘ Řŀƴǎ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ Ŝǘ Řŀƴǎ 
ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ όŜȄŜƳǇƭŜ : augmentation du temps). 

- Attention particulière : Nous proposons ǉǳŜ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘ ǇǳƛǎǎŜ ŘƻƴƴŜǊ ǳƴŜ 
attention aux élèves qui ne se concentrent pas en classe.  

- Adaptation de matériel didactique ou autre: Pour les élèves qui ont des difficultés 
ŘΩŞŎǊƛǊŜΣ ƴƻǳǎ ǇǊƻǇƻǎƻƴǎ ƭΩŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƳŀǘŞǊƛŜƭǎ 
Par exemple : utilisation des cartes des  lettres et chiffres. 

- Orientation Υ tƻǳǊ ŎŜǳȄ ǉǳƛ ƻƴǘ ŘŜǎ ǇǊƻōƭŝƳŜǎ ŘΩƛƴǘŜƭƭƛƎŜƴŎŜΣ ƴƻǳǎ ǇǊƻǇƻǎƻƴǎ 
ƭΩƻǊƛŜƴǘŀǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ƭΩŀƴƴŞŜ ǇǊƻŎƘŀƛƴŜΦ 
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3. !ŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ƛƴŘƛǾƛŘǳŜƭ ŘŜǎ ŞƭŝǾŜǎ Ŝǘ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǉǳƛ ǎƻƴǘ Řŀƴǎ ƭΩƘƻǎǇƛǘŀƭƛǎŀǘƛƻƴ : 
 

9ƴ нлмрΣ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎƛŜ ŀ ŀŎŎƻƳǇŀƎƴŞ ƛƴdividuellement  46 enfants, 15 
enfants de HCT et 31 élèves de HMT. Chaque enfant avait son horaire et son plan adapté à 
ses besoins. 
 
4. Participation et appui au Plan de Service Individuel (PSI) : 

 
La première session de PSI a eu lieu du 23/02 au 19/03/2015 pour la fixation du plan et 
objectifs, et la deuxième session a eu lieu au Ƴƻƛǎ ŘŜ ǎŜǇǘŜƳōǊŜ ǇƻǳǊ ƭΩŞǾŀƭǳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ 
objectifs. Tous les élèves avec handicap physique et auditif sont passés ŘŜǾŀƴǘ ƭΩŞǉǳƛǇŜ 
ƳǳƭǘƛŘƛǎŎƛǇƭƛƴŀƛǊŜΦ 9ƴ ǘŀƴǘ ǉǳΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎǳŜ Ŝǘ ŎƻŀŎƘΣ ƴƻǳǎ ǎƻƳƳŜǎ ŎƘŀǊƎŞǎ ŘΩŀǎǎƛǎǘŜǊ ƭŜ 
ƎǊƻǳǇŜ Řŀƴǎ ƭŀ ŦƛȄŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƻōƧŜŎǘƛŦǎ ŘΩǳƴŜ Ŧŀœƻƴ {a!w¢ Ŝǘ ŦŀƛǊŜ ƭŜ ǎǳƛǾƛ ŞŘǳŎŀǘƛŦ ǇƻǳǊ ƭŜǎ 
ŜƴŦŀƴǘǎ ǉǳƛ ƴŞŎŜǎǎƛǘŜƴǘ ǳƴ ǎƻǳǘƛŜƴ Řŀƴǎ ƭΩŀǇǇǊŜƴǘƛǎǎŀƎŜΦ  

3.3.2. Le Coaching 

 
Les  coaches ont proposé les  points à améliorer. En 2015, on envisageait de : 

- Améliorer les soins holistiques pour les hospitalisés 
- Accompagnement individuel des enfants par les professionnels 
- Améliorer la façon de communiquer avec les enfants. 

Les activités se sont réalisées toujours en participant dans les formations de Coaching pour 
ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ōŀƎŀƎŜ ƛƴǘŜƭƭŜŎǘǳŜƭΣ ƭŀ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ŎƻŀŎƘŜǎ ŀ Ŝǳ ƭƛŜǳ Ŝƴ р ǎŜǎǎƛƻƴǎΦ ¦ƴŜ 
session compte 2 semaines. 
 
Autres activités principales réalisées en 2015: 

- Remplissage du document de monitoring Individuel « Monitoring individuel est un 
document décrivant les domaines de responsabilité du professionnel et les 
compétences qui servent à éǾŀƭǳŜǊ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ ŘŜ ƭΩŜȄŜǊŎƛŎŜ professionnel en soins 
orthopédagogiques». Nous avons rempli le document pour 42 enseignants (Gatagara 
Ŝǘ wǳƘŀƴƎƻύΦ ! ǇŀǊǘƛǊ ŘŜǎ ŦŀƛōƭŜǎǎŜǎ ŎƻƴǎǘŀǘŞŜǎΣ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘ ŀǾŜŎ ƭŜ Ŏƻŀch, se fixe un 
ƻōƧŜŎǘƛŦ ǉǳΩƛƭ ŘŜǾǊŀƛǘ atteindre.  

- Accompagnement individuel des enseignants : Les coaches ont aidé certains 
ŜƴǎŜƛƎƴŀƴǘǎ Ł ŦŀƛǊŜ ƭΩŀƴŀlyse des problèmes pédagogiques des enfants et à trouver 
des solutions pour remédier à ces problèmes.  

- Visite dans les services : Comme le travail du coaching est nouveau dans le centre, il 
a fallu  expliquer ce ǉǳΩŜǎǘ le coaching et sa fonctionnalité.  

 
Comme perspectives, nous planifions de faire les activités suivantes : 

¶ Accompagnement individuel des collègues pédagogues selon les résultats du 
monitoring individuel 2015 

¶ !ǾŜŎ ƭŜ ōǳǘ ŘΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ  la communication avec les enfants, et leur 
accompagnement individuel par des professionnels nous souhaitons  améliorer les 
soins holistiques pour les hospitalisés. 

¶  Nous prévoyons de faire au moins 3 formations dans ces domaines.  

¶ Intensifier la collaboration avec les parents dans tout ce que nous faisons avec leurs 
enfants. 
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CHAP IV: ACTIVITES ADMINISTRATIVES & FINANCIERES 
 

4.1. SERVICE DE GESTION DES RESSOURCES HUMAINES 
 

1. Service du personnel : 

Pour accomplir la mission aussi importante et pour mieux fonctionner, le HVP doit mettre 
en place un  personnel compétent et qualifié  dans les différents domaines.  
 
Au niveau général de HVP Gatagara, le service du personnel se charge de résoudre les 
problèmes du personnel et sert de liaison entre celui-Ŏƛ Ŝǘ ƭΩŜƳǇƭƻȅŜǳǊ « HVP Gatagara ». 
 Ce service rempli les tâches suivantes :  
- Gestion des dossiers du personnel 
- S'occuper des statuts de la caisse sociale,  du Rwanda Revenue Authority, RAMA  
- Elaborer les listes de paie.  
- wŜǇǊŞǎŜƴǘŜǊ ƭΩƛƴǎǘƛǘǳǘƛƻƴ ǇƻǳǊ ǘƻǳǘ ŎŜ ǉǳƛ Ŝǎǘ Ŝƴ ǊŀǇǇƻǊǘ ŘŜ ƭŀ ƭŞƎƛǎƭŀǘƛƻƴ Řǳ ǘǊŀǾŀƛƭΦ 
- Planifier et faire le suivi des congés du personnel 
- 9ƭŀōƻǊŜǊ Ŝǘ ǎǳƛǾǊŜ ƭΩƛƳǇƭŞƳŜƴǘŀǘƛƻƴ ƭŜǎ ŘǊƻƛǘǎ Ŝǘ ŘŜǾƻƛǊǎ ŘŜǎ ŜƳǇƭƻȅŞǎΦ 

 
2. Situation du personnel en 2015 : 

Au 31 Décembre 2015, le nombre de personnes employées dans tout le HVP Gatagara 

ǎΩŞƭŝǾŜ Ł 326  dont 152  de sexe féminin soit 46,63% et 174  de sexe masculin soit 53,37 %.  

Soit une augmentation de 36 employés par rapport en 2014.  

 

Tableau N°51 :  Effectif du personnel de tout le HVP Gatagara   
   par qualification, par sexe et par affectation: 

 

HVP 
Gatagara 

global  

bha.w9 5Ω9at[h¸9{    
PAR SEXE 

 

QUALIFICATION (niveau du personnel) AFFECTATION 
(contrat) Nombre 

ETAT HVP 

Total  M F Dr M A0 A1 A2 A3 Sans MINI 
SANTE 

MI  NE 
DUC  

 

326 174 152 4 5 63 33 109 26 86 60 100 166 

 (%) 
100 

53.37 46.63 1.23 1.53 19.33 10.12 33.44 7.98 26.38 18.40 30.67 50.92 

Comparativement  aux années antérieures, suite à lΩŜȄǇŀƴǎƛƻƴ ŘΩŀŎǘƛǾƛǘŞs, ŘΩǳƴŜ Ŧŀœƻƴ 
globale, le HVP Gatagara ŎƻƳǇǘŀƛǘ олм ŜƳǇƭƻȅŞǎ Ŝƴ нлмнΣ ƭΩŜŦŦŜŎǘƛŦ ŘŜǎ ŜƳǇƭƻȅŞǎ ŀ ŞǘŞ 
diminué de 19 personnes en 2013 car on comptait 282 employés et 290 employés en 2014 
pour arriver à 326 employés en 2015.  
 
Considérant les affectations, nous constatons que : 

- 60 employés soit 18,40 %  sont pris en charge par MINISANTE (ils travaillent dans le 
domaine de santé),  

- 100 employés soit 30,67% sont payés par le MINEDUC (travaillent dans le domaine 
ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴύ  

- 166 employés soit 50,92% de tout le personnel sont payés par le HVP Gatagara. 
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Tableau N°52 :     Répartition du personnel par succursale et par sexe: 
 

Succursales  

Effectif du personnel  au 
HVP Gatagara   Affectation       

  M % F %   MINISANTE MINEDUC HVP   Total % 

Gatagara 97 57.06 73 42.94   40 38 92   170 52.15 

Ruhango 4 57.14 3 42.86   3 0 4   7 2.15 

Gikondo 13 33.33 26 66.67   17 0 22   39 11.96 

Butare  28 65.12 15 34.88   0 27 16   43 13.19 

Rwamagana 27 50.94 26 49.06   0 35 18   53 16.26 

Humura 5 35.71 9 64.29   0 0 14   14 4.29 

Total  174 53.37 152 46.63   60 100 166   326 100.00 

 

Tableau N°42: wŞǇŀǊǘƛǘƛƻƴ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ǎŜƭƻƴ ƭΩŞǘŀǘ ǇƘȅǎƛǉǳŜ : 
  

Désignation Nombre des employés % 

Les handicapés  physiques 36 11.04 

Les aveugles 8 2.45 

Les sourds-muets 0 0.00 

Total handicapés   44 13.50 
Employés non handicapés  282 86.50 
Total non handicapés  282 86.50 
TOTAL 326 100.00 

 
3. Mouvement du personnel  

 

Tableau N° 41: Mouvements du personnel dans tout le HVP Gatagara en 2015 : 
 

Succursale 
Nouveaux  
engagés Démission Suspension Mutation 

Licencie 
ment 

Désertion, 
Décès,  
Retraite,  
fin contrat 

Employés à 
l'âge de 
Retraite 
année 2016 Total 

Gatagara 19 2 1 3 1 0 9 35 

Ruhango 1 0 0 0 0 0 0 1 

Gikondo 15 0 0 0 0 0 1 16 

Butare  6 0 0 0 0 0 2 8 

Rwamagana 4 0 0 0 1 0 2 7 

Humura 3 0 0 0 0 0 2 5 

Total  48 2 1 3 2 0 16 72 
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4.2. SERVICE DE [! ¢9/Ibh[hDL9 59 [ΩLbChwa!¢Lhb ζ ICT » 

 
[Ŝ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ǎΩŞǘŜƴŘ ǎǳǊ ǳƴŜ ŞǘŜƴŘǳŜ géographique  assez vaste et il dispose aussi 
ŘΩŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎ électroniques et informatiques nombreux ce qui nécessite des techniciens 
ou personnels pour assurer leur fonctionnement et rentabiliser leur utilité. Pour diminuer 
ƭŜǎ ŘŞǇŜƴǎŜǎΣ Ŝƴ нлмр ƻƴ ŀ ǇǊƛǎ ƭŀ ŘŞŎƛǎƛƻƴ ŘΩŜƴƎŀƎŜǊ ǳƴ informaticien permanent qui a les 
responsabilités suivantes : 

- Etablir un bon réseau de travail entre les différents services du centre Ŝǘ ƭΩŜȄǘŞǊƛŜǳǊ 
en développant par  exemple des logiciels appropriés. 

- Coordonner la conception de programmes informatiques spéciaux. 
- Créer et gérer le web site de HVP Gatagara. 
- Installer et configurer les systèmes d'exploitation de serveurs dans les différents 

ordinateurs et assurer la maintenance. Assurer l'entretien de l'équipement 
informatique. 

- Assurer la surveillance et la gestion des systèmes et réseaux informatiques. 
- Tester et évaluer les nouvelles technologies. 
- Assurer la protection des ordinateurs : surveiller et supprimer les virus, logiciels 

espions et autres logiciels non-autorisés. 
- Organisation des différentes formations en nouvelle technologie  et système 

informatique dans le cadre de maintenance et prévention des pannes. 
 

En 2015, le service de la ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜ ŘŜ ƭΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŀ ǊŞŀƭƛǎŞ les activités suivantes : 
- Contrôler et maintenir les stabilités de réseau Internet au HVP Gatagara 
- Créé  le site Web de HVP Gatagara « www.hvpgatagara.org  » qui va combiner les 

données de toutes les succursales du HVP Gatagara. 
- La Conception de base de données que gèrent les Employés. 
- Maintenance des machines des différents services 
- Installation et réhabilitation de nouveaux équipements informatiques et identifier 

les nouveaux Logiciels  
- Publication  du  calendrier 2016 du HVP Gatagara dans le but de sensibilisation. 
- Help Desk  de tous les services dans HVP GATAGARA. 
-  Assurer la formation des chefs  des services : quand et comment utiliser les Réseaux 

sociaux pour la présentation ŘŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ όCŀŎŜōƻƻƪΣ ²Ƙŀǘǎ!ǇǇΣ ǘǿƛǘǘŜǊΣΧΦύ 
 

Même si on a pu atteindre des ǊŞǎǳƭǘŀǘǎ ǇƻǎƛǘƛŦǎΣ ƭŜ ǎŜǊǾƛŎŜ ŘŜ ƭŀ ǘŜŎƘƴƻƭƻƎƛŜ ŘŜ ƭΩƛƴformation 
« ICT » a rencontré les difficultés suivantes : 

- Insuffisance des ordinateurs modernes dans le centre 
- Plusieurs employés ŘŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ƭŜǎ ŎƻƳǇŞǘŜƴŎŜǎ ƴŞŎŜǎǎŀƛǊŜǎ ǇƻǳǊ 
ƭΩǳǘƛƭƛǎŀǘƛƻƴ des ordinateurs et des  logiciels 

- Manque de machine serveur pour gérer et contrôler la connexion de base et les 
données  Internet. 

- Manque de serveur informatique pour maintenir des services ICT  rapide 
- Insuffisance de formation sur la conception de web site. 
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4.3. REALISATIONS DES SERVICES LOGISTIQUES AU HVP GATAGARA 

ET  INVESTISSEMENTS IMMOBILIERS REALISES EN 2015. 

 
Le service logistique contribue à la réalisation des objectifs et missions assignés par le centre  
auquel il appartient. 

4.3.1. REALISATION DES SERVICES LOGISTIQUES DANS LES DIFFERENTES SUCCURSALES 

DU HVP GATAGARA EN 2015 
 

Les départements de logistique au sein des succursales de HVP Gatagara sont chargés des 
affaires relatives aux activités techniques. Qui dit activité technique, signifie autres services 
connexes aux services de base des centres en dehors des activités médicales, éducatives et 
administratives. 
 
 Le département logistique englobe les services suivant : 

- Services de charroi,  
- Service technique avec plusieurs unités (sécurité, électricité, paysannat, entretien,  

et entretien courant des bâtiments, cuisine, magasin, cantine ferme, Gestion des 
ŦŜǊƳŜǎΣ Χ) 

 
1. Logistique au HVP Gatagara Nyanza :  

En plus des activités courantes, voici  un résumé  des grandes réalisations du service 
logistique en 2015 : 

- Installation électrique et hydraulique dans les nouveaux bâtiments construits 
(dortoir, matŜǊƴŜƭƭŜΣ ŎƘŀǇŜƭƭŜΣΧύΦ 9ƴ ǇƭǳǎΣ Ǌéparations électriques  diverses. 

- Fabrication des poubelles « Kandagagira ukarabe η ǇƻǳǊ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ. 
- Activités quotidienne de soudure, électricité et plomberie ǇƻǳǊ ƭΩentretien des  

différents bâtiments du centre. 
- Réparation et entretien des  anciennes conduites ŘΩŜŀǳ Řǳ ŎŜƴǘǊŜ, et entretien des 
ǘƻǳǘŜǎ ƭŜǎ ŎƛǘŜǊƴŜǎ ŘΩŜŀǳΦ 

- Aménagement de la source de Mpanga. 
- Entretien et réhabilitation des bâtiments du centre et maisons du personnel 
- Entretien et gestion des forêts et parcelles du H.V.P et plantations. 
- Construction et ou réhabilitation des chemins pour les enfants avec chaise roulante  
- Entretien du cimetière  
- wŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŀƎǊƛŎǳƭǘǳǊŜΣ Řǳ ƧŀǊŘƛƴ ŦǊǳƛǘƛŝǊŜ Ŝǘ ƧŀǊŘƛƴ ǇƻǘŀƎŜǊ  ΨŀƪŀǊƛƳŀ 
ƪΩƛƎƛƪƻƴƛ » pour une alimentation équilibrée. On a actuellement un agronome 
permanant dans le centre. 

- wŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞƭŜǾŀƎŜ ŘŜǎ ǇŜǘƛǘǎ ōŞǘŀƛƭǎ, porcs, poulesΣΧ  
- La gestion de la cuisine centrale et magasin a été améliorée 

 
La comptabilité va montrer comment la prodǳŎǘƛǾƛǘŞ ǎΩŀǳƎƳŜƴǘŜ ƧƻǳǊ Ł ƧƻǳǊ Řŀƴǎ ƭŜǎ 
différents services y ǊŜƭŀǘƛŦǎ ŎƻƳƳŜ ŦŜǊƳŜǎΣ ŎǳƛǎƛƴŜ ŎŜƴǘǊŀƭŜΣ Χ 
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2. Logistique du HVP Gikondo : 

Le service logistique au HVP Gikondo a effectué en 2015  les réalisations suivantes : 

- Gestion des stocks 

- Gestion du personnel entǊŜ ŀǳǘǊŜ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ (Cleaners), le chauffeur et 

la personne chargée de la maintenance 

- DŜǎǘƛƻƴ ŘŜ ǘƻǳǘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ŎƻƴŎŜǊƴŀƴǘ ƭŀ ƭƻƎƛǎǘƛǉǳŜΣ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ Ŝǘ ƭŀ ǇǊƻǇǊŜǘŞ Řu 

centre y compris de ƭΩŞŎƻƭŜ ǎǇŞŎƛŀƭŜΣ ƭŜǎ ŀŎƘŀǘǎ Ŝǘ ŀǇǇǊƻǾƛǎƛƻƴƴŜƳŜƴǘǎΣ ƧŀǊŘƛƴ Řǳ 

ŎŜƴǘǊŜΣΧ  

 

Il sera injuste de passer sans évoquer les grandes  difficultés rencontrées dans le service 

logistique en 2015. 

- tǊƻōƭŝƳŜ ŘΩƛƴǎŞŎǳǊƛǘŞ ǎǳƛǘŜ ŀǳȄ ƴƻƳōǊŜǳǎŜǎ ŜƴǘǊŞŜǎ Ŝǘ ǎƻǊǘƛŜǎ ŘŜ ǇǳōƭƛŎΦ 

- tŜǳ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ pour la propriété du jardin (grande espace) 

- Problème des bâtiments qui suintent (Administration, Orthopédie et Kinésithérapie). 

- 5ŞƎǊŀŘŀǘƛƻƴ Řǳ ƳǳǊ ŘΩŜƴŎŜƛƴǘŜΦ 

- De mauvaises odeurs  à côǘŞ ŘŜ ƭΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ Ǿƛŀ ƭŜǎ ŦƻǎǎŜǎ ǎŜǇǘƛǉǳŜǎ ƴƻƴ ŎƻǳǾŜǊǘŜǎ 
 

4. Logistique au HVP Rwamagana :  

 
Le service logistique a été concentré aux activités courantes de réparation des maisons, des 
salles de classes, ƳŀƛƴǘŜƴŀƴŎŜ ŘŜǎ ŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘǎΣΧ 
 

5. Logistique du HVP Butare : 

Activités quotidiennes comme réparation des maisons, salles de classe. En plus, en 
ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ƭŜ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ ƻƴ ŀ Ŧŀƛǘ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Řǳ ǎǘŀŘŜ YŀƳŜƴŀΧΦ  
 
6. Logistique de RBC Ruhango 

9ƴ ŎƻƭƭŀōƻǊŀǘƛƻƴ ŀǾŜŎ ŘŜǎ ǇŀǊŜƴǘǎΣ ǳƴŜ ŎƻƻǇŞǊŀǘƛǾŜ ŀ ŞǘŞ  ǊŜƴŦƻǊŎŞŜ Ŝǘ ƻƴ ŀ ŎƻƴǎǘǊǳƛǘ ŘΩǳƴŜ 
ǇƻǊŎƘŜǊƛŜΣ ƭΩŀǇƛŎǳƭǘǳǊŜ ŀ ŞǘŞ ǳne des activités génératrices de Revenu et on a cultivé un 
champ de 80 bananiers modernes. A ces activitésΣ ǎΩŀƧƻǳǘŜƴǘ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Ŝǘ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ Řǳ 
bâtiment du centre.  
 
7. Logistique au centre du jour HVP Gatagara Humura 

Réhabilitation de la toiture du centre y compris  de ressource room. On ǎΩest concentré sur 
ƭŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ ǉǳƻǘƛŘƛŜƴƴŜǎ ǇƻǳǊ ƭΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴ Ŝǘ ƭΩƘȅƎƛŝƴŜ Řŀƴǎ ƭŜ ŎŜƴǘǊŜΦ 
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4.3.2. INVESTISSEMENTS IMMOBILIERS EN 2015. 
 

Ces investissements ont été réalisés par des firmes extérieures 

- Construction de la clôture au HVP Gatagara pour garantir la sécurité. 
- /ƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ƴƻǳǾŜŀǳ ŘƻǊǘƻƛǊ et réƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ŘƻǊǘƻƛǊ au HVP Gatagara 

Nyanza. 
- ¢ǊŀƴǎŦƻǊƳŀǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ōŃǘƛƳŜƴǘ ΨŘƻǊǘƻƛǊΩ Ŝƴ о ŎƭŀǎǎŜǎ ǇƻǳǊ ƭΩŞŎƻƭŜ ƳŀǘŜǊƴŜƭƭŜΦ 
- /ƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ōŃǘƛƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ όǎŜŎǘƛƻƴ ŘŜ ǎƻǳŘǳǊŜύ ŀǳ I±t 

Gatagara). 
- /ƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ Ŝǘ ƻǳ ǊŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ Řǳ ǎǘŀŘŜ Ŝǘ ƳƛǎŜ Ŝƴ ǇƭŀŎŜ ŘΩǳƴ ǘŜǊǊŀƛƴ ǎȅƴǘƘŞǘƛǉǳŜ 

stade Kamena à Butare. 
- ConstǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ǎŀƭƭŜ ǇƻƭȅǾŀƭŜƴǘŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ wǿamagana 
- ConstǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ƴƻǳǾŜƭƭŜ ŎƘŀǇŜƭƭŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκwǿŀƳŀƎŀƴŀ 
- Changement de toiture et baraza pour la chapelle Fraipont. 
- /ƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴ ǇŜǘƛǘ ƛƴŎƛƴŞǊŀǘŜǳǊ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀΦ 
- Aménagement de la source de Mpanga, ce qui a résolu le problème 

dΩŀǇǇǊƻǾƛǎƛƻƴƴŜƳŜƴǘ Ŝƴ Ŝŀǳ ŘŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ  
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4.4. RAPPORT FINANCIER DU HVP GATAGARA  

 

Le HVP Gatagara, dans son ensemble, connaît différents  problèmes financiers hérités de la 
ŎǊƛǎŜ ŞŎƻƴƻƳƛǉǳŜΣ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǎŀƴǎ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΣΧ Dans cette partie, nous voudrions 
décrire le niveau de cohérence entre des recettes et dépenses du HVP Gatagara en 2015. 
  
4.4.1. LES RECETTES 

 
Pour accomplir sa mission et atteindre ses objectifs,  le HVP Gatagara dispose des moyens 
financiers provenant de diverses sources.  Les recettes sont  constituées des subsides 
accordés par le Gouvernement Rwandais, les subsides provenant des Frères de la Charité/ 
Fracarita, Gouvernement Belges/DGD (Amis de Gatagara),  Flandre Orientale, les recettes 
propres et les subventions permanentes ou non ŘΩŀutres partenaires.  
 

1. Recettes propres :  
Les recettes propres du HVP Gatagara sont constituées par les recettes provenant de : 

-  prestations médicales facturées, όƛƭ ǎΩŀƎƛǘ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ hǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜǎΣ 
Kinésithérapie, Soins opératoires et Hospitalisation),  

- Minerval  
- Loyer des maisons du personnel  
- Production de la ferme  
- Production de la cantine  
- Etc. 

 
2. Recettes de subventions : 
Les subventions constituent une importante source de financement ǉǳΩŀ Ŝǳ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ 
Ŝƴ нлмрΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ŘŜǎ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴǎ ŘƻƴƴŞŜǎ ǇŀǊ ƴƻǎ ŦƛŘŝƭŜǎ ǇŀǊǘŜƴŀƛǊŜǎ ǎǳƛǾŀƴǘǎ : 
 
a. Gouvernement Rwandais : 
WǳǎǉǳΩŁ ǇǊŞǎŜƴǘΣ ƭŜǎ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴǎ Řǳ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘ wǿŀƴŘŀƛǎ ǎƻƴǘ ƻǊƛŜƴǘŞŜǎ  Řŀƴǎ ƭŜǎ н 
grands domaines à savoir :  

- Domaine  de santé (HVP GatagaraNyanza et HVP Gatagara/Gikondo) pour le 
paiement des salaires du personnel soignant (Au total 60 employés sont payés par le 
MINISANTE soit 18,4% de tout le personnel) et le paiement des salaires des 
ǇǊƻŦŜǎǎŜǳǊǎ ŘŜ ƭΩŜƴǎŜƛƎƴŜƳŜƴǘ ǎǳǇŞǊƛŜǳǊ  ƭŀōƻǊŀǘƻƛǊe niveau A1 au HVP Gatagara 
ŀƛƴǎƛ ǉǳŜ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ŦƻǳǊƴƛǘǳǊŜǎΦ 

- 5ƻƳŀƛƴŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ όŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀbȅŀƴȊŀΣ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ .ǳǘŀǊŜ Ŝǘ I±t 
GatagaraRwamagana) pour le paiement des salaires du personnel enseignants (100 
personnes sont payées par MINEDUC soit 30,67% de tout le personnel), et donne 
une petite contribution pour achat des vivres pour les élèves internes. 

 
Les subventions du gouvernement sont données par ƭŜǎ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜǎ ŘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ et celui de 
la santé à travers des districts de Nyanza, Rwamagana et Huye.   
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b. FRACARITA Belgique :  
Le FRACARITA BELGIQUE a financé la construction de la clôture, côté Couvent de HVP 
Gatagra / Nyanza  en 2015. 
  
c. DGD Belgique / Les Amis de Gatagara : 
Les Amis de Gatagara  par leur contribution, en Belgique  à la DGD (Coopération belge,) sont 
Ł ƭΩƻǊƛƎƛƴŜ ŘŜǎ ǎǳōǎƛŘŜǎ ŀǘǘǊƛōǳŞǎ ǇŀǊ ƭŀ 5D5  au HVP Gatagara. 
Ils sont un partenaire fidèle et important pour le HVP Gatagara depuis longtemps. 
/ΩŜǎǘ ǇǊƛƴŎƛǇŀƭŜƳŜƴǘ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ƳŞŘƛŎal et des soins qui en sont les bénéficiaires. 
Ces financements sont destinés aux investissements et au matériel orthopédagogƛǉǳŜ ŜǘŎΧ 
 
Les  Amis de Gatagara ont suggéré ƭΩƻǳǾŜǊǘǳǊŜ ŘΩǳƴ ŎƻƳǇǘŜ ōŀƴŎŀƛǊŜ ŘΩŞǇŀǊƎƴŜ ό Easy Smart 
Saver) Řƻƴǘ ƭŜ ōǳǘ Ŝǎǘ ŘΩƻōǘŜƴƛǊ ŘŜǎ ƛƴǘŞǊşǘǎ ŦƛƴŀƴŎƛŜǊǎ ǇŀǊ ƭŜ ǇƭŀŎŜƳŜƴǘ ǘŜƳǇƻǊŀƛǊŜ ŘŜǎ 
ƭƛǉǳƛŘƛǘŞǎ Ŝƴ ŀǘǘŜƴǘŜ ŘΩŀŦŦŜŎǘŀǘƛƻƴΦ ¦ƴŜ ƎŜǎǘƛƻƴ ǎŜǊǊŞŜ ŘŜ ƭŀ ǘǊŞǎƻǊŜǊƛŜ Řƻƛǘ Ŝƴ ŜŦŦŜǘ 
permettre cette pratique qui utilise le « banking online». 

 
d. Flandre Orientale :  
La province de la Flandre orientale finance presque la totalité du projet RBC Ruhango et ce 
dans plusieurs domaines : 
Paiement des factures des soins et du minerval des enfants issus des parents indigents, 
réhabilitations des bâtiments, achat de matériels didacǘƛǉǳŜΣΧ 
 
e. Fondation Liliane : 
Fondation Liliane à travers ses intermédiaires dans le pays intervient dans le paiement de 
minerval et soins des enfants handicapés indigents.  
 
f. Les Amis de Gatagara :   
Les Amis de Gatagara interviennent aussi dans le paiement  de minerval  des enfants par un 

système de parrainage. En plus de la contribution financière, les Amis de Gatagara 

apportent au HVP Gatagara une contribution technique,  de gestion, morale et humaine.  

 
g. Jumelage de Rhénanie Palatinat : 
Le jumelage de Rhénanie Palatinat est beaucoup intervenu dans la construction et 
ŞǉǳƛǇŜƳŜƴǘ ŘŜ ƭΩŞŎƻƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀΦ 
Une nouvelle section de soudure a été construite en 2015 et débutée en 2016 grâce au 
financement de Jumelage de Rhénanie Palatinat. 
 
h. Médecin Sans Vacance : 
5ŀƴǎ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎΣ ƴƻǳǎ ǎƻƳƳŜǎ ŎƻƴǎŎƛŜƴǘǎ  ǉǳŜ ƭΩŀǇǇƻǊǘ ŘŜǎ aŞŘŜŎƛƴǎ {ŀƴǎ ±ŀŎŀƴŎŜ Ŝǎǘ ǘǊŝǎ 
important non seulement dans les opérations chirurgicales mais aussi dans le processus de 
renforcement de capacité et de formation du personnel. 
 
i. Autres subventions : 
9ƴ нлмрΣ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ ŀ ōŞƴŞŦƛŎƛŞ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎǳōǾŜƴǘƛƻƴǎ ƻŎŎŀǎƛƻƴƴŜƭƭŜǎ ŘŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜǎ 
ǇƘȅǎƛǉǳŜǎΣ ŘΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ƎƻǳǾŜǊƴŜƳŜƴǘŀƭŜǎ ƻǳ ƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴǎ ǇǊƛǾŞŜǎΦ [ŀ ƭƛǎǘŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ 
exhaustive, ōŜŀǳŎƻǳǇ ƻƴǘ ŎƻƴǘǊƛōǳŞ ŦƛƴŀƴŎƛŝǊŜƳŜƴǘΣ ŘΩŀǳǘǊŜǎ ƳŀǘŞǊƛŜƭƭŜƳŜƴǘ ƻǳ 
moralement et humainement. 
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Le tableau suivant résume les ressources des différentes localisations du HVP Gatagara :  
 

 Tableau N° 42 :     Recettes  du HVP Gatagara en 2015 
 

1 .Recettes   

HVP 
GATAGARA 

/Nyanza 

HVP 
GATAGARA 
/Gikondo 

HVP 
GATAGARA / 

Butare 

HVP 
GATAGARA/ 
Rwamagana 

HVP 
GATAGARA 
/Humura Total HVP % 

 Recettes  Propres                

 Minerval  47,052,776 3,438,000 81,752,906 26,417,455 300,000 158,961,137 14.95 

 Soins  167,056,880 46,564,605 0 0 13,500 213,634,985 20.09 

 Vente de la cantine  7,255,350 0 0 0 0 7,255,350 0.68 

 Vente de la ferme  6,531,753 0 6,505,188 0 0 13,036,941 1.23 

 Ventes diverses  13,787,103 228500 0 0 324,100 14,339,703 1.35 

 Loyer  6,628,000 0 0 0 0 6,628,000 0.62 

 Total recettes  Propres  248,311,862 50,231,105 88,258,094 26,417,455 637,600 413,856,116 38.93 

 Subventions  

 MINISANTE  153,554,779 53,433,249 0 0 0 206,988,028 19.47 

 MINEDUC  38,024,940 0 37,458,228 11,069,865 0 86,553,033 8.14 

 NCC  6,682,836 0 0 0 2,000,000 8,682,836 0.82 

 District  12,599,638 250,000 19,247,980 9,262,470 0 41,360,088 3.89 

 Fracarita (aide directe)  27,487,198 0 0 0 0 27,487,198 2.59 

 DGD  71,216,938 31,054,270 0 31,446,392 26,250,000 159,967,600 15.05 

 Amis de Gatagara(hors DGD)  19,695,076 0 10,130,554 2,665,575 0 32,491,205 3.06 

 Flandre Orientale  pour Gatagara  20,823,275 0 0 0 0 20,823,275 1.96 

 Flandre Orientale  pour  Ruhango   10,000,000 0 0 0 0 10,000,000 0.94 

 Fondation Liliane  18,800,000 3,000,000 9,000,000 6,000,000 4,000,000 40,800,000 3.84 

 Dons reçus (Soutiens)  5,178,207 3,000,000 4,000,000 1,450,000 250,000 13,878,207 1.31 

 Autres Subvention s 0 0 0 298,110 0 298,110 0.03 

 Total Subvention  384,062,887 90,737,519 79,836,762 62,192,412 32,500,000 649,329,580 61.07 

 Total Général Recettes  632,374,749 140,968,624 168,094,856 88,609,867 33,137,600 1,063,185,696 100.00 

Recettes par centres en % 59,48 13,26 15,81 8,33 3,12 100 

  
 
 
 

 
 
 
 
 



78 

RAPPORT $ȭ!#4)6)4%S DU HVP GATAGARA, EXERCICE 2015 

4.4.2. DEPENSES 

 
Les dépenses réalisées par HVP DŀǘŀƎŀǊŀ ŀǳ ŎƻǳǊǎ ŘŜ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмр ǎƻƴǘ ǊŜƎǊƻǳǇŞŜǎ Ŝƴ ŘŜǳȄ 
ƎǊŀƴŘŜǎ ŎŀǘŞƎƻǊƛŜǎΦ Lƭ ǎΩŀƎƛǘ des dépenses de fonctionnement et des dépenses 
ŘΩƛƴǾŜǎǘƛǎǎŜƳŜƴǘǎΦ  
 

Le tableau N° 43 :   Les détails des dépenses effectuées au HVP en 2015: 
 

2. Dépenses  
 HVP GATAGARA 
/ Nyanza  

 HVP  
GATAGARA / 
Gikondo  

 HVP  
GATAGARA / 
Butare   

 HVP 
GATAGARA/ 
Rwamagana  

 HVP 
GATAGARA 
/Humura   Total HVP   %  

Dépenses de fonctionnement 
 Matières et Fournitures 
Consommés   162,462,447 31,721,222 59,841,253 46,704,778 0 300,729,700 29.30% 

 Transports consommés  9,177,293 5,904,040 1,429,800 1,438,282 3,105,000 21,054,415 2.05% 

 Autres service consommés   7,238,321 23,545,508 10,399,727 2,354,186 1,500,000 45,037,742 4.39% 

 Charges et pertes diverses   3,200,568 896,043 1,148,801 3,451,655 0 8,697,067 0.85% 

 Frais du Personnel  195,864,635 65,622,371 60,798,722 18,401,877 28,755,546 369,443,151 36.00% 

 IMPOTS ET TAXES (Taxes 
Professionnelles)  139,247,494 6,553,304 8,584,356 179,685 0 154,564,839 15.06% 

Sous Total dépenses de 
fonctionnement  517,190,758 134,242,488 142,202,659 72,530,463 33,360,546 899,526,914 87.64% 

 Dépenses d'investissement       

Nouvelles constructions 65640423 0 0 0 0 65,640,423 6.40% 

Réhabilitations Bâtiments 36206078 0 9155000 15,829,167 0 61,190,245 5.96% 

Sous Total dépenses 
d'investissement 101,846,501 0 9,155,000 15,829,167 0 126,830,668 12.36% 

Total  Général Dépenses 619,037,259 134,242,488 151,357,659 88,359,630 33,360,546 1,026,357,582 100.00% 

Dépenses par centre en % 60.31 13.08 14.75 8.61 3.25 100.00  

 

1. DEPENSES DE FONCTIONNEMENT: 

 
Les dépenses de fonctionnement sont regroupées dans six comptes principaux du plan 
comptable OCAM. 
 

a. Matières et fournitures consommées : 
Les matières et fournitures consommés vient en deuxième place des dépenses de 
fonctionnement  du HVP Gatagara après la charge salariale en 2015 avec 29,3 % de toutes 
les dépenses. Ce sont ƭŜǎ ŦƻǳǊƴƛǘǳǊŜǎ ŘŜ ōǳǊŜŀǳΣ ŦƻǳǊƴƛǘǳǊŜǎ ŘΩŜƴǘǊŜǘƛŜƴΣ ƭŜǎ ǾƛǾǊŜǎΣ ōƻƛǎ de 
ŎƘŀǳŦŦŀƎŜΣ ŞƭŜŎǘǊƛŎƛǘŞǎΣ ŜŀǳΣ ƳŞŘƛŎŀƳŜƴǘǎΣ ŦƻǳǊƴƛǘǳǊŜǎ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜǎΣ ŦƻǳǊƴƛǘǳǊŜs 
ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴǎΣ /ŀǊōǳǊŀƴǘΦ 9ǘŎΦ 
 

b. Transport consommés : 
Le transport consommé comprend les dépenses de déplacement du personnel en mission 
dans les transports en commun ainsƛ ǉǳŜ ƭΩŀǇǇǊƻǾƛǎƛƻƴƴŜƳŜƴǘ Ŝƴ ŎŀǊōǳǊŀƴǘ ŘŜǎ ǾŞƘƛŎǳƭŜǎ 
des institutions du HVP Gatagara. Il a couté 2,05% de toutes les dépenses en 2015. 
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c.  Autres services consommés : 
Le compte  autres services consommés comprend les dépenses des fêtes et des loisirs, 
communication, ŘΩƛƴŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ aux public, de formations, de sensibilisation, des lobbies, 
des petits entretiens et réparations diverses, des frais bancaires, etc. Il constitue 4,39% 
 

d. Charges et pertes diverses   
Le compte des charges et pertes diverses comprend les amendes payées soit par défaut des 
véhicules, les ŦǊŀƛǎ ŘΩŀǎǎǳǊŀƴŎŜǎ ǾŞƘƛŎǳƭŜǎΣ ƭŜǎ ǇŜǊǘŜǎΣ ƭŜǎ ǾƻƭǎΣ ƭes litiges, etc.  
Il a couté 0,85 %. 
 

e. Frais du personnel  
Ce compte constitue une grande dépense avec 36% de toutes les dépenses. Lƭ ǎΩŀƎƛǘ des 
salaires du personnel du domaine médical (tous), para médical, administratif  et le personnel 
du domaine éducatif. 
 

f. Impôts et Taxes   
Lƭ ŎƻƳǇǊŜƴŘ ƴƻǘŀƳƳŜƴǘ ƭŜǎ ŦǊŀƛǎ ǇŀȅŞǎ Ł ƭΩƻŦŦƛŎŜ wǿŀƴŘŀƛǎ des recettes en réseau de 15,06 
% de taxes professionnelles des employées pension et contribution médicale, ainsi que du 
cout du marché octroyé pour exécution des travaux quelconques (constructions) et ou pour 
un marché de  fourniture.  
 

2. 59t9b{9{ 5ΩLb±9{¢L{{9a9b¢ 

 
Les investissements réalisés en 2015 sont faits en deux groupes à savoir les nouvelles 
constructions et les grosses réhabilitations.  
 
 Constructions neuves: 

- La construction du dortoir des Garçons  au HVP Gatagara/ Nyanza financé aussi par 
DGD. 

- La construction de la clôture de HVP GATAGRA / Nyanza, côté couvent, financé par 
FRACARITA. 
 

5ŀƴǎ ŎŜ ǇƻƛƴǘΣ ƳşƳŜ ǎƛ ŎŜ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ǾƛǎƛōƭŜ Řŀƴǎ ƭŀ ŎƻƳǇǘŀōƛƭƛǘŞ Řǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀΣ 
ƴƻǳǎ ŘŜǾƻƴǎ ŎƛǘŜǊ  ƭŀ ƎǊŀƴŘŜ ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘΩǳƴŜ ŞŎƻƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŀǳ I±t 
Gatagara/Nyanza (section soudure), la construction est financée par le Jumelage de 
Rhénanie Palatinat. 
 
Grosses réhabilitations : 

-  Au HVP Gatagara/Nyanza : une réhabilitation de la toiture de la chapelle au HVP 
Gatagara financée par « KIRCHE IN NOT » GERMANY.  

- Au HVP Gatagara/Butare : une réhabilitation de cuisine, réhabilitation extérieur pour 
faire de la peinture sur le mur et stade Kamina ainsi que la réhabilitation des 
toilettes. 
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4.4.3. COMPTE DE PERTE ET DE PROFIT  

 
Tableau N°44 :     Résultat 
Succursales Total Général Recettes Total Général Dépenses Résultats net 

 

HVP GATAGARA /Nyanza 632,374,749 619,037,259 13,337,490 

HVP GATAGARA /Gikondo 140,968,624 134,242,488 6,726,136 

HVP GATAGARA /Butare 168,094,856 151,357,659 16,737,197 

HVP GATAGARA/Rwamagana 88,609,867 88,359,630 250,237 

GATAGARA /Humura 33,137,600 33,360,546 -222,946 

Total HVP 1,063,185,696 1,026,357,582 36,828,114 

 
En regardant le compte du résultat, on constate que HVP Gatagara/Nyanza a réalisé un 
résultat net Positif de 13, 337,490, HVP Gatagara/Gikondo un résultat net positif de 
6,726,136, HVP Gatagara/Rwamagana un résultat net Positif  de 250,237, HVP Gatagara 
Butare un résultat net Positif de 16,737,197 et HVP Gatagara/Humura un résultat net 
positif NEGATIF de  -222,946 Frws.  
 

Le résultat global HVP est positif  de 36,828,114 Frws.   
 
Nous remercions le Gouvernement Rwandais, les Frères de la Charité/Fracarita Belgium, le 
gouvernement belge/DGD, les amis de Gatagara et les autres partenaires qui, tous 
ensembles concurrent au bon développement du HVP Gatagara 
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CHAP V: LES DIFFICULTES RENCONTREES & CONCLUSIONS 
 

5.1.  LES DIFFICULTES RENCONTREES. 

 

tŜƴŘŀƴǘ ŎŜǘǘŜ ŀƴƴŞŜΣ ƴƻǳǎ ƴΩŀǾƻƴǎ Ǉŀǎ ǊŜƴŎƻƴǘǊŞ  ŘŜ ŘƛŦŦƛŎǳltés  majeures sauf au niveau du 

fonctionnement dans les différents services: 

5.1.1. DIFFICULTES DANS LES SERVICES DES SOCIO- MEDICAUX AU HVP  

 

1. Difficultés pour le domaine social : 

 

- La faible implication de tierces personnes (communauté, familles, gouvernement et 

ŀǳǘǊŜǎύ Řŀƴǎ ƭŀ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ƘŀƴŘƛŎŀǇŞǎ Ŝǎǘ ƭΩǳƴ ŘŜǎ facteurs majeurs 

de leurs sous-développements scolaires, sociaux et économiques. 

- LƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ǎǇŞŎƛŀƭƛǎŞǎ Řŀƴǎ ƭΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǾŜŎ 

handicap mental et centre de formation professionnelle constitue  un problème dans 

le processus de réintégration. 

- Les enfants sans assistance tant financière que sociale constituent toujours une 

charge pour les centres de HVP Gatagara. 

- Le manque de plaidoyer efficace entrave le processus de réintégration sociale. 

- LƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ Řŀƴǎ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ Řǳ ǎȅǎǘème de classement et augmentations des 

Armoires pour classements des dossiers.  

- aŀƴǉǳŜ ŘΩǳƴ ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ DŜǎǘƛƻƴ ŘŜǎ ŘƻǎǎƛŜǊǎ ŘŜǎ ƳŀƭŀŘŜǎ Ł ƧƻǳǊ ζ logiciels de 

gestion des donnés »  

 

2. Difficultés pour le Bloc opératoire :  
- {ǘŀǘǳǘ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ ŘŜ ǊŞŦŞǊŜƴŎŜ Ŝǘ non utilisation des mutuelles de santé : Le 

ǎȅǎǘŝƳŜ ŘŜ aǳǘǳŜƭƭŜ ŘŜ {ŀƴǘŞ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ ƻǊƎŀƴƛǎŞ ǇƻǳǊ ǇǊŜƴŘǊŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜ ƭŜǎ 

soins orthopédiques de nos clients (ces soins coûtent chers), nous apporterons nos 

suggestions auprès du ministère de la santé  afƛƴ ŘΩŞǘǳŘƛŜǊ ŎŜ ǇǊƻōƭŝƳŜ Ŝǘ ŘŜ ǘǊƻǳǾŜǊ 

une solution durable tout en sachant des droits de la personne handicapée en 

matière de santé. 

- Humidité au bloc opératoire qui pourrait causer des dégâts médicaux à ƭΩŀǾŜƴƛǊ. 

- Les formations pour le personnel soignant doivent  être développées. 

- [ŀ ƳŀŎƘƛƴŜ ŘŜ ǎǘŞǊƛƭƛǎŀǘƛƻƴ ƴΩŀ Ǉƭǳǎ ƭΩŜŦŦƛŎŀŎƛǘŞ ǾƻǳƭǳŜΣ  

- [Ŝ ŎŜƴǘǊŜ ƴΩŀ Ǉŀǎ ŘŜ ǊŀŘƛƻ ŘƛƎƛǘŀƭŜ ƴƛ ŘŜ  ƳŀŎƘƛƴŜ ŘΩŀƴŜǎǘƘŞǎƛŜ ƳƻŘŜǊƴŜΦ 

- Le service de laboratoire est sous-équipé  

 

3. Difficultés pour les Ateliers orthopédiques :  

- Manque du personnel pour la maintenance des machines Orthopédiques  au sein du 

ǎŜǊǾƛŎŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ ŘΩǳƴŜ ǇŀǊǘ ŀƭƻǊǎ ǉǳŜ ǇƭǳǎƛŜǳǊǎ ƳŀŎƘƛƴŜǎ Ŝǘ ŞǉǳƛǇŜƳŜnts sont 

usés ou sont  en panne. 

- Manque des moyens pour doter ƴƻǘǊŜ !ǘŜƭƛŜǊ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀκbȅŀƴȊŀ 

en Equipements modernes.  
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- La problématique des matériels orthopédiques de bases  qui sont toujours importés 

et coutent chers. 

- Les carences des chaises roulantes au  HVP Gatagara et le manque de pièces de 

rechanges pour les chaises usées. 

- Insuffisance de formation pour les nouvelles techniques  orthopédique (technologie 

de résine) 

- wŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛƻƴ Ŝǘ ŀŘŀǇǘŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭΩŀǘŜƭƛŜǊ ƻǊǘƘƻǇŞŘƛǉǳŜΦ 

 

4. Difficultés pour le service de Physiothérapie : 
- Manque de technicien pour la maintenance des  appareils, 

- Certains appareils sont à remplacer par des machines modernes et adaptées et 

ŘΩŀǳǘǊŜǎ ǎƻƴǘ Ł ǊŞǇŀǊŜǊΣ  

- Le personnel du service de physiothérapie a besoin de la formation continue pour 

être à jour des techniques modernes. 

 

5. Difficultés pour les Services de RBC 
- Formaǘƛƻƴ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴǘŜ ǇƻǳǊ ƭŜ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ ǎǳǊǘƻǳǘ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘŀƎƻƎƛŜ 

et stimulation précoce. 

- [ΩƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜǎ ŎŜƴǘǊŜǎ ǎŎƻƭŀƛǊŜǎ ǉǳŜ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀȅŀƴǘ ǳƴ ƘŀƴŘƛŎŀǇ ǎŜƴǎƻǊƛŜƭ 

puissent fréquenter reste toujours un problème. 

- Il est difficile à effectuer les visites à domicile pour tous les enfants, car la zone de 

ǊŀȅƻƴƴŜƳŜƴǘ Ŝǎǘ ƎǊŀƴŘŜΣ ǇŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǳ Ŧŀƛǘ ǉǳŜ ƭŜǎ ŀǎǎƛǎǘŀƴǘǎ ǎƻŎƛŀǳȄ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŘŜ 

moyens de transport. 

- Le service de RBC Ruhango travaille dans les bâtiments en  location et trop exigus. 

 

6. Difficultés pƻǳǊ ƭŜ {ŜǊǾƛŎŜ ŘΩŜǊƎƻǘƘŞǊŀǇƛŜ ϧ ǎǘƛƳǳƭŀǘƛƻƴ ǇǊŞŎƻŎŜ 

- Manque de matériel adapté à la taille et au handicap des enfants infirmes de 

motricité cérébrale : chaises,  bancs, ǘŀōƭŜǎΣΧ 

- [ΩƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ Ŝƴ ƳŀǘƛŝǊŜ ŘŜ ŎǊŞŀǘƛǾƛǘŞΦ 

 

5.1.2. DIFFICULTES DANS LE DOMAINE EDUCATIF :  

 

- Il y a toujours le problème du matériel didactique qui ne suffit pas par rapport aux 

ŞƭŝǾŜǎΦ [ŀ Ǉƭǳǎ ǇŀǊǘ ŘŜ ƳŀǘŞǊƛŜƭ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ŘƛǎǇƻƴƛōƭŜ ƭƻŎŀƭŜƳŜƴǘ Ŝǘ ǎΩŀŎƘŝǘŜ Ł ǳƴ ǇǊƛȄ 

ŞƭŜǾŞ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ƛƭ ȅ ŀ ƭΩƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜ ƳŀǘŞriel de laboratoire (chimie et physique). 

- Nous constatons que le nombre des enfants au sein des internats, réfectoires et en 

ŎƭŀǎǎŜ ŘŜǾƛŜƴǘ ŘŜ Ǉƭǳǎ Ŝƴ Ǉƭǳǎ ƎǊŀƴŘ ǇŀǊ ǊŀǇǇƻǊǘ Ł ƭŀ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ ŘŜ ƴƻǎ 

centres.  

- Insuffisance des enseignants pour bien accompagner les enfants avec handicap. 

- [Ŝǎ ƛƴǘŜǊǾŜƴŀƴǘǎ ŜȄǘŜǊƴŜǎ Řŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ǎǇŞŎƛŀƭŜ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŜƴŎƻǊŜ 

joué leur rôle comme il le faut, il y a toujours un manque dans le cadre de prise en 

charge des enfants vivants avec handicap, ce problème constitue toujours une 

charge pour les centres de HVP Gatagara. 

- Manque de moyen financier pour aménager et adapter le terrain des jeux. 



83 

RAPPORT $ȭ!#4)6)4%S DU HVP GATAGARA, EXERCICE 2015 

5.1.3. DIFFICULTES DANS LE DOMAINE LOGISTIQUE : 

 
- Les vieillissements de la majorité de nos bâtiments, certains avec toiture en fibro 

ciment. 

- Manque de moyen financier suffisant  pour la réhabilitation, construction et 

adaptation de nos bâtiments. 

- aŀƴǉǳŜ ŘΩŀƳōǳƭŀƴŎŜ ǇƻǳǊ ƭŜǎ ŎƭƛŜƴǘǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇ Ŝǘ ƛƴǎǳŦŦƛǎŀƴŎŜ ŘŜ ƳƻȅŜƴ ŘŜ 

transport. 

5.2. LES SUGGESTIONS, RECOMMANDATIONS ET t9w{t9/¢L±9{ 5Ω!±9bLw : 

 
Le HVP Gatagara suggère : 

- Travailler en étroite collaboration avec les différents ministères et institutions 

ǇǳōƭƛǉǳŜǎ ƻǳ ǇǊƛǾŞŜǎ ǉǳƛ ƻƴǘ ǳƴ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ  Ŝƴ ǊŀǇǇƻǊǘ ŀǾŜŎ ƴƻǎ ǆǳǾǊŜǎΦ  Lƭ 

ǎΩŀƎƛǘ  ǎǳǊǘƻǳǘ ƭŜǎ ƳƛƴƛǎǘŝǊŜǎ ǘǳǘŜǳǊǎ ŎƻƳƳŜ aLb![h/Σ aLb95¦/ Ŝǘ aLbL{!b¢9Φ  

- Sensibilisation  de la communauté tout entière y compris des autorités locales dans 

le processus de prise en charge des personnes vivant avec handicap. Nous avons 

ǊŜƳŀǊǉǳŞ ǉǳŜ ōŜŀǳŎƻǳǇ ŘΩŜƴŦŀƴǘǎ Řŀƴǎ ƴƻǎ ŎŜƴǘǊŜǎΣ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŘΩŀǇǇǳƛǎ ƻǳ 

assistance de leurs familles. 

- Comme le nombre de nos bénéficiaires augmente année par année dans certaines 

ǎǳŎŎǳǊǎŀƭŜǎ ŘŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀΣ ƴƻǳǎ Ŏƻƴǎǘŀǘƻƴǎ ǉǳŜ ƭŀ ŎŀǇŀŎƛǘŞ ŘΩŀŎŎǳŜƛƭ est 

insuffisante. Lƭ Ŝǎǘ ŘƻƴŎ ǎǳƎƎŞǊŞ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀƛǘ ǳƴŜ ǎǘǊŀǘŞƎƛŜ ŘŜ ŎƻƴǎǘǊǳŎǘƛƻƴ ŘŜǎ 

nouvelles places de réfectoire, de dortoir, et les nouvelles salles de classes. 

- Que les services médicaux offerts par le HVP Gatagara soient couverts par les 

mutuelles de la santé. 

- [ΩŜǎǇǊƛǘ ŘŜ ǘǊŀǾŀƛƭ Ŝƴ ŞǉǳƛǇŜ ǎŜǊŀ ǊŜƴŦƻǊŎŞ 

- Nous aimerions renforcer le suivi et la bonne mise à jour des dossiers et son 
informatisation par enregistrement régulier les dossiers des malades (jour par jour). 
Et la gestion des données sera renforcée. 

- /ƻƳƳŜ ǎǳƎƎŜǎǘƛƻƴǎ ŘŜ ǇŜǊǎǇŜŎǘƛǾŜǎ ŘΩŀǾŜƴƛǊΣ ƭŜ  ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ ŎŀǇŀŎƛǘŞ Řǳ 
personnel est toujours néŎŜǎǎŀƛǊŜΣ ƭΩƻǊƎŀƴƛǎŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ǎŞƳƛƴŀƛǊŜǎΣ ŘŜǎ ŦƻǊƳŀǘƛƻƴǎ 
continues dans les diffŞǊŜƴǘǎ ǎǳƧŜǘǎΣ   Ŝƴ ǾǳŜ ŘΩaméliorer de qualité des services.  

- Stratégie pour  que la  maintenance des appareils orthopédiques soit fixée 
- vǳŜ ƭΩŀǎǎŀƛƴƛǎǎŜƳŜƴǘ Ŝƴ ƎŞƴŞǊŀƭ ŘŜ ƭΩŀǘŜlier orthopédique ǎƻƛǘ  ŀƳŞƭƛƻǊŞ ŀŦƛƴ ŘΩŀǘǘƛǊŜǊ 

nos clients. 
- Penser au moyen de transports des Elèves et du personnel et aussi à une  ambulance 

pour le transport des malades 
- wŞƘŀōƛƭƛǘŜǊ ƭŜǎ Ƴŀƛǎƻƴǎ Řǳ ǇŜǊǎƻƴƴŜƭ Ŝǘ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭ et la clôture de tout le centre. 
- Réparer les équipements en panne et acheter les équipements manquants pour les 
ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘΩƻǊǘƘƻǇŞŘƛŜ Ŝǘ ǇƘȅǎƛƻǘƘŞǊŀǇƛŜΦ 
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5.3. CONCLUSION 
 

[ΩƻōƧŜŎǘƛŦ Ǝƭƻōŀƭ ŘŜ ƴƻǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Ŝƴ нлмр Ǿƛǎŀƛǘ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜ ƭŀ ǉǳŀƭƛǘŞ Ŝƴ ƻŦŦǊŀƴǘ ƭŜǎ 
soins orthopédagogique de manière holistique et individuelle aux personnes avec handicap. 
/Ŝǘ ƻōƧŜŎǘƛŦ ŀ ŞǘŞ ǊŞŀƭƛǎŞ Ł ǘǊŀǾŜǊǎ ƭŜǎ ǎŜǊǾƛŎŜǎ ŘŜǎ ǎƻƛƴǎ Ŝǘ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴǎ ƻǊƎŀƴƛǎŞǎ Ŝƴ нлмрΦ 
 
tƻǳǊ ƭΩŀƴƴŞŜ нлмрΣ ƴƻǳǎ ŀǾƛƻƴǎ ŦƻŎŀƭƛǎŞ ƴƻǎ ŜŦŦƻǊǘǎ ǎǳǊ la qualité des services 
orthopédagogiquesΣ ƭΩŀƳŞƭƛƻǊŀǘƛƻƴ ŘŜǎ ƛƴŦǊŀǎǘǊǳŎǘǳǊŜǎ ŘŜ ƭΩƘƾǇƛǘŀƭΣ ƭŜ ǊŜƴŦƻǊŎŜƳŜƴǘ ŘŜ 
capacité du personnel, et la collaboration avec les autres secteurs engagés dans le domaine 
du handicap.  
 
En se basant sur les chiffres, ƴƻǳǎ ǘǊƻǳǾƻƴǎ ǉǳΩƛƭ ȅ ŀ ǳƴ grand effort fourni par rapport aux 
objectifs que nous nous sommes fixés. A cet effet, 3107 clients ont été soignés (Gatagara 
Nyanza, Gatagara Gikondo, Ruhango, Humura, et Butare) et 1558 jeunes enfants aussi ont 
été éduqués et scolarisés à travers les 6 succursales de HVP Gatagara Nyanza suivant 
ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŦƻǊƳŜƭƭŜ Ŝǘ ƻǳ ƭΩéducation informelle aux différents niveaux dont 884 jeunes 
enfants avec handicap et 674 jeunes enfants sans handicap (y compris 179 étudiants 
(enseignement supérieur) dont aussi 60 étudiants avec handicap soit 43,48% et 34 jeunes 
qui sont dans la formation professionnelle dont aussi 15 avec handicap et 19 sans handicap) 
 
Nous constatons à travers ces chiffres que, en 2015, le HVP a été fidèle à ses objectifs et à sa 
Ƴƛǎǎƛƻƴ ǉǳƛ ǎƻƴǘ ŜƴǘǊŜ ŀǳǘǊŜΣ ƭŜǎ ǎƻƛƴǎΣ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŀ ǊŞƛƴǘŞƎǊŀǘƛon des personnes avec 
handicap. 

[ΩŀƴƴŞŜ 2015 a été une année marquée par les progrès dans les différents niveaux à savoir 
ƭΩŀŎŎƻƳƳƻŘŀǘƛƻƴ ƻǳ ǊŞƘŀōƛƭƛǘŀǘƛon des infrastructures surtout des salles de classe et des 
ŘƻǊǘƻƛǊǎ ŀŘŀǇǘŞǎ ŀǳȄ ƧŜǳƴŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀǾŜŎ ƘŀƴŘƛŎŀǇΣ ƭΩŜȄǇŀƴǎƛƻƴǎ ŘŜǎ ŀŎǘƛǾƛǘŞǎ Ŝǘ 
élargissement des stratégies : ouverture ŘΩǳƴŜ ŞŎƻƭŜ ǇǊƻŦŜǎǎƛƻƴƴŜƭƭŜ ŀǳ I±t DŀǘŀƎŀǊŀ Ŝǘ 
une école spéciale pour les enfants avec handicap ment au HVP Gatagara Gikondo.  

En outre, le HVP Gatagara, dans son ensemble, connaît différents  problèmes financiers 
ƘŞǊƛǘŞǎ ŘŜ ƭŀ ŎǊƛǎŜ ŞŎƻƴƻƳƛǉǳŜΣ ƭŜǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ǎŀƴǎ ǇǊƛǎŜ Ŝƴ ŎƘŀǊƎŜΣΧ Nous constatons  que les 
anciens fidèles bailleurs des fonds du HVP Gatagara surtout externes se désengagent de jour 
Ł ƧƻǳǊΦ /Ŝ ƴΩŜǎǘ Ǉŀǎ ǇŀǊŎŜ ǉǳΩƛƭǎ ƴŜ ǾŜǳƭŜƴǘ Ǉŀǎ ŀƛŘŜǊΣ Ƴŀƛǎ Ǉƭǳǎ ǘƾǘ ǉǳΩƛƭǎ ƴΩƻƴǘ Ǉŀǎ ŀǎǎŜȊ ŘŜ 
moyen pour réagir.  

Heureusement, le gouvernement ǎΩimplique davantage, nous constatons que 48 employés 
soit 16,55% sont payés par le ministère de la santé, 94 employés soit 32,41% par le 
aƛƴƛǎǘŝǊŜ ŘŜ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ Ŝǘ ƭŜ ǊŜǎǘŜ ǎƻƛǘ рмΣло҈ ǎƻƴǘ ǇŀȅŞǎ ǇŀǊ ƭŜ I±t DŀǘŀƎŀǊŀΦ  

5ŀƴǎ ƭŜ ŘƻƳŀƛƴŜ ŘΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴΣ ƭΩŞǾƻƭǳǘƛƻƴ Ŝǎǘ Ǉratiquement remarquable, dans tous les 
ŎŜƴǘǊŜǎ ŀȅŀƴǘ ƭΩŞŘǳŎŀǘƛƻƴ ŎƻƳƳŜ ǎŜǊǾƛŎŜΣ ƭŜ ǘŀǳȄ ŘŜ ǊŞǳǎǎƛǘŜ Ŝǎǘ ǘƻǳƧƻǳǊǎ ƳŜƛƭƭŜǳǊ ǇƻǳǊ ǘƻǳǎ 
les enfants inclus des enfants avec handicap.  

Les enfants se sentent bien encadrés, grâce aux questionnaires personnels, nous constatons 
que les enfants dans les soins orthopédagogiques, plus de 90% des enquêtés éprouvent une 
qualité de vie accrue et disposent de plus de possibilités de réalisation de soi-même. Par 
l'approfondissement et utilisation des plans de qualité et l'emploi des guides pédagogiques, 
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on a  fortement amélioré les soins et l'éducation des enfants et la procédure 
ŘΩŀŎŎƻƳǇŀƎƴŜƳŜƴǘ ŘŜ ƴƻǎ ŜƴŦŀƴǘǎ ŀ ŞǘŞ ŎƭŀǊƛŦƛŞŜ ŀǳ ǎŜƛƴ ŘŜ ƴƻǎ ǎǳŎŎǳǊǎŀƭŜǎΦ  Ils ont un suivi 
holistique. 

Les résultats d'analyse d'une enquête basée sur le « Questionnaire Personnel » ne laissent 
pas de doute : bien que les enfants indiquent aussi quelques points faibles ils notent surtout 
« qu'ils sont satisfaits de pouvoir être accueillis au centre » et que « grâce à ce dernier ils 
ont subis une augmentation  du bien-être et des possibilités accrues» et encore « la plus-
value du centre  est surtout la combinaison des services des soins avec les services 
d'éducation ». 
 

 

Pour vous tous qui nous aident pour réaliser la mission assignée au HVP 

Gatagara, il serait ingrat de passer inaperçu sans vous remercier,  

nous vous présentons  notre profonde gratitude.  

 

Que Dieu vous bénisse. 

 
 

Frère MISAGO Kizito 
Directeur Général du HVP Gatagara 
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