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21 ans d’histoire hors du commun

m Fondée en 1993, association francaise

m Créée par Edith et Maurice Labaisse en réponse a
une forte sensibilité et suite a une démarche
personnelle d’adoption

m Vivre en famille oeuvre dans l'intérét supérieur de

I’enfant et pour défendre ses droits fondamentaux :

m L’acces ala santé, a I’éducation et a une vie décente dans son
pays d’origine

m Le droit a la différence (handicap)
m Le droit a la famille

m Un développement régulier, au gré des rencontres
sur le terrain et sous I'impulsion de toute une
equipe.

Repéres :
Association loi 1901
30 salariés, 60 bénévoles

Plus d’un millier de
donateurs reguliers
Budget fonctionnement :
2,3 Mios €/ an




Aujourd’hui, Vivre en famille :

m En France:

= Premier Organisme Autorise a I’Adoption en France (2013),
interlocuteur direct du Ministere des Affaires Etrangeres

m Un foyer occupationnel pour adultes handicapes mentaux
reconnu pour son professionnalisme et le caractere familial de
son approche

m En Afrique :

= Un des premiers interlocuteurs de confiance des autorites
ministerielles dans le cadre de ’adoption internationale (1200
adoptions internationales depuis 1998)

m Un acteur de terrain proche de la population et de ses besoins,
avec I’appui d’un reseau de confiance tisse localement.

m En Europe:

m Le partenaire Care France dans le cadre du programme SERA
(Solidarite Enfants Roumains Abandonnes) - 120 enfants
accompagnes depuis une quinzaine d’annees.



Au coeur de ’'humanitaire

m Des le debut des annees 2000, Vivre en famille a
developpe le volet humanitaire comme un paralléle moral
a I’adoption, avec les pays : Djibouti (depuis 1998), RDC
(depuis 2004), Centrafrique (depuis 2010), Benin (2011), Zambie
(2014)

m 2 secteurs privilegies : social et medical.
Exemples en 2013 :

= Poursuite du soutien de la pouponniere de Djibouti (50 enfants)
= Envoi de containers humanitaires en Centrafrique et au Benin

= Soutien a la scolarisation dans plusieurs ecoles de RDC

m Construction d’un centre de soins en RDC

m Missions medicales au Benin (operations, depistage du
paludisme, consultations dentaires et envoi de materiel)












Une nouvelle étape pour Vivre en famille

L’obtention du prix Balzan



Photo de la remise du prix

m A mettre



I’accélération des projets 2015-
2016

m Un engagement : dotation utilisée a 100% dans les projets
humanitaires, au benefice des populations defavorisees

m Mise en place d’un comite de suivi et de gestion

m Investissement en direct dans les projets et via des relais
locaux de confiance

m La dotation Balzan sera utilisee pour financer un programme
d’actions évalué a 1.018.000€ (19% de financement en propre)

m Objectif du programme humanitaire 2015-2016 : couvrir des
besoins urgents et bien 1dent1f1es dans dlfferents pays
d’Afrique, principalement en Repubhque Democrat1que du
Congo, Republique Centrafricaine, Republique du Benin et
Zambie.






République démocratique du Congo

Province orientale - Territoire de Wamba :

Province la plus etendue du pays mais une des densités des plus
faibles (14 hab./km2). Elle abrite pourtant les ecosystemes les
plus riches du Congo. La survie de la population est assurée
grace a I’agriculture et a I’elevage. Des problemes majeurs :
insuffisance de la scolarisation et pauvrete soc1o-econom1que
(manque d’eau potable, absence de marches agricoles,
impraticabilite des routes...).

m Construction et amenagement d’'une maternite a Ibambi

m Des conditions d’hygiéne inacceptables. Actuellement, 60 accouchements

par mois sont pratiques dans des locaux insalubres _
RNB / hab : 400 $
Population < 15 ans : 44%

m Une mortalite infantile et maternelle tres elevee Mo oo

Alphabetisation des > 15 ans : 32%
Depenses sante : 15 $ / hab.




Projets en RDC

m Rehabilitation d’une ecole primaire pour 660 filles a Ibambi

m Scolariser dans de meilleures conditions des petites filles de 6 a 11 ans traditionnellement
tres faiblement encouragees a aller a I’ecole.

m Aide a la scolarite pour le passage au second cycle pour 4 000 eleves du
territoire.

m Bien souvent, les parents n’ont pas les moyens de regler les 5% necessaires a la presentation
de leur enfant a I’examen de fin de premier cycle.

m Assistance et prise en charge de femmes et de filles victimes de
violences.
= Leur permettre de retrouver leur dignite et une place au sein de la societe.

m Creation d’un atelier pour la formation aux travaux de couture.

m Socialisation et scolarisation d’enfants Pygmees

m Ces enfants vulnerables vivent dans des conditions extremement difficiles dans la foret
equatoriale. Seulement 4 enfants sur 10 y atteignent I’age de 15 ans.

m Prise en charge de 505 enfants pygmees pour leur scolarisation, socialisation et soins
medicaux.



Projets en RDC

m Province du Bas-Congo — Territoire du Mayombe

m Soutien a la scolarite et au dispensaire deja construit par Vivre en Famille

m Province du Sud-Kivu - Territoire de Mboko

= Secours alimentaire et medical pour 400 enfants vulnerables et equipement
d’un dispensaire.

m Province du Kasai-Oriental — Territoire de Mbuji Mayi

= Construction et amenagement d’un complexe socio-medical pour femmes et
enfants vulnerables.

Pour offrir aux meres isolees et a toute femme en difficulte financiere la
possibilite d’accoucher dignement.

= Soutien et amenagement en energie solaire de I’orphelinat « Dieu Parmi Nous »
et de son ecole.

= Rehabilitation du lycee de Mbuji Mayl accuelllant 1 000 eleves aujourd’hui
degrade par les tempetes et sous equipe.

= Amenagement d’une maison de transit « La Source » pour enfants orphelins en
cours d’adoption.






République Centrafricaine

m Ville de Bangui :

= Mise a niveau du service de neonatalogie du complexe
pediatrique de Bangui.
Pour fournir un environnement favorable et des conditions
d’accueil adaptees aux besoins de prise en charge du
couple mere/nouveau-ne dans I’'unique hopital de la ville.

RNB / hab : 320 $
Population < 15 ans : 41%
Mortalite moins 5 ans : 159 /°°

Alphabetisation 15 ans et + : 56%
Depenses sante : 18 $ / hab







République du Bénin

m Ville de Cotonou :

= Creation d’un service de depistage HIV pour enfants nes
de meres atteintes du sida.
Ce depistage (test a usage unique) concernera environ
2000 personnes sur une annee.

® Soutien a une ecole accueillant des enfants mal voyants.

| RNB / hab : 790 $
Population < 15 ans : 44%

Mortalite moins 5 ans : 115 /°°
Alphabetisation 15 ans et + : 42%
Depenses sante : 33 $ / hab







Zambie

m Province de Kabwe :

m Construction d’un centre de sante et aide a la creation
d’une ferme pour enfants orphelins.

Pour permettre a ces enfants ’acces aux soins medicaux
et pour qu'’ils acquierent leur independance par les
travaux agricoles.

RNB / hab: 1480 $
Population < 15 ans : 46%
Mortalite moins 5 ans : 83 /°°

Alphabetisation 15 ans et + : 71%
Depenses sante : 96 $ / hab







De nouvelles perspectives
pour Vivre en famille...

Merci



