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Les enfants mettent leur ville 
en boîte…

Les photographes Philippe Masson et François Perri, de l’association 
Dialogue de l’image, ont passé 15 jours avec les enfants du 
Samusocial Sénégal et leur ont appris l’utilisation de l’instrument 
photographique le plus simple qui soit : la camera oscura, ou sténopé, 
une boîte de conserve percée d’un trou. Pendant toute la durée du 
stage, les enfants sortaient dans la ville avec les photographes et les 
animateurs, prenaient leurs photos, revenaient faire les tirages eux-
mêmes dans une petite pièce transformée en laboratoire pour 
l’occasion. Puis les quelques derniers jours ont été consacrés à la 
préparation de l’exposition : choix des photos, encadrements, 
légendes et explications ; et enfin, le 18 décembre au soir : une 
exposition à l’Institut Léopold Sédar Senghor de Dakar, en présence 
de nombreux invités. 
Nous ne remercierons jamais assez François et Philippe pour leur 
initiative et leur gentillesse ; ainsi que les partenaires qui ont soutenu 
ce projet : l’Ambassade de France, la société Fougerolle, le Bideew
de l’Institut, qui ont permis aux enfants de pénétrer le monde de la 
création artistique ■

Le Samusocial Sénégal en ligne

Grâce à l’initiative de Pierre-Eloi Derda, étudiant en 
vacances au Sénégal et qui souhaitait se rendre 
utile, le Samusocial Sénégal est enfin accessible 
sur la toile depuis le mois d’octobre !
Visitez notre site :
http//:samusocial-senegal.blogspot.com

Une nouvelle approche 
thérapeutique
Helen Manning est psychothérapeute et depuis début 
octobre elle travaille bénévolement 2 demi-journées par 
semaine avec le Samusocial Sénégal, sous la 
supervision du psychologue Ngor Ndour. Son approche 
est la thérapie par le jeu qui a pour objectif premier le 
bien-être de l’enfant en détresse. La thérapie par le jeu 
adresse toutes les dimensions de la personne et croit en 
la capacité de l’enfant a trouver ses solutions propres, a 
condition qu’il se sente en sécurité. Cette approche 
thérapeutique offre aux enfants un espace sûr et une 
relation thérapeutique pour les aider à exprimer leurs 
problèmes ; donner du sens à leurs expériences, soigner 
leurs blessures émotionnelles et psychologiques ; 
découvrir, comprendre, accepter et respecter leur propre 
personne et ainsi construire l’estime de soi et la capacité
de résilience ; et enfin, développer la créativité et les 
dons personnels. Grâce à Helen, les enfants peuvent 
ainsi utiliser d’autres modes d’expression, en particulier 
ceux qui ne savent pas exprimer leurs souffrances par la 
parole ■

Editorial
Et voici encore une année qui se termine.. quatre ans déjà que le Samusocial Sénégal 
tente de venir en aide aux enfants de la rue à Dakar ; un travail sans fin qui nécessite 
de constantes remises en question pour mieux les accompagner, dans la rue ou dans 
leurs projets de sortie de rue.
L’année 2007 aura été celle du développement de notre réseau de partenaires 
opérationnels, car le Samusocial ne saurait travailler seul. Nous travaillons aujourd’hui 
avec d’autres associations telles que Perspective Sénégal, Solidarité pour les Enfants 
de la Rue, La Liane, Empire des Enfants, Village Pilote, entre autres. Nous avons ainsi 
des relais pour orienter des enfants dont le retour en famille n’est pas envisageable. 
De son côté le Samusocial Sénégal offre à ces associations ses compétences 
médicales. Mais ce sont aussi des échanges constants entre les équipes, des réunions 
de réflexion sur des thèmes variés et… des matches de foot entre les enfants des 
différentes associations.
La prise en charge des enfants de la rue est une chaîne qui va de l’urgence à
l’insertion et qui est l’affaire de tous, chacun avec ses compétences et ses objectifs. Ce 
n’est qu’ensemble que nous parviendrons à améliorer les conditions de vie des enfants 
de la rue au Sénégal ■
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Le conseil d’administration et la direction opérationnelle : 
Président : Mme Mariétou Diongue Diop – Trésorier : Dr Claude Moreira – Secrétaire : Mme Marlène  Rahmi –
Administrateurs : Dr Massamba Diop – Samu Social International, représenté par le Dr Xavier Emmanuelli
Direction : Isabelle de Guillebon
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Retours en famille & orientations  : quel bilan ?
A l’origine de cette étude, l’envie de 
répondre à la question récurrente: « mais 
est-ce que cela marche votre travail ? ». 
Pour y répondre, il fallait du temps et 
une stagiaire. Du temps tout d’abord 
parce que cela supposait se replonger 
dans le dossier de chaque enfant hébergé 
au centre et de chercher à savoir ce 
qu’il était devenu. La stagiaire pour 
pouvoir fouiller dans les archives, 
interroger les équipes et faire les 
premiers calculs. Le coordinateur social 
du centre se chargea de contacter les 
familles et personnes ressources pour 
avoir les renseignements les plus 
récents.  
Résultats de deux mois de recherches, les 
chiffres nous redonnent de l’optimisme. 
Non seulement nous avons pour la première 
fois un aperçu chiffré de trois ans de 
travail au sein du centre d’hébergement 
du Samusocial Sénégal mais aussi, les 
résultats pointent une nette amélioration 
de notre travail afin d’aider à sortir 
les enfants de la rue. 
Par une analyse fine des raisons pour 
lesquels les enfants sont accueillis au 
centre, il est possible d’isoler les 
enfants qui viennent avec un projet de 
sortie de rue, en écartant ceux qui 

viennent se soigner ou se ressourcer. Au
final, cela concerne en moyenne 45% des
hébergements.  
Sur les 131 orientations effectuées
depuis décembre 2004, que cela soit en
famille, au daraa ou dans nos centres
partenaires, on observe une nette
amélioration de nos méthodes de travail
et par ricochet de nos résultats. En
effet, le taux de réussite de ces
orientations passent de 32% en 2004-2005
à 70% de réussites estimées en 2007.
Certes, ces chiffres sont à prendre avec
prudence car la réinsertion est un
processus de toute vie, et les enfants
peuvent fuguer même après deux ans en
famille. Toutefois, la formation continue
de nos équipes, l’activité de médiation
familiale par le psychologue et le
coordinateur social du centre sont des
facteurs clés pour des orientations
réussies. C’est ainsi qu’on observe que
si moins d’orientations sont effectuées
depuis 2005, celles-ci gagnent en qualité
et en « durabilité ». Autre résultat
encourageant, l’augmentation des
signalements par nos partenaires, signe
de la vitalité de notre réseau ■ 
 

 Par Camille ACKET
 

Fête de la Korité (octobre)

Arrivée au centre de nos « invités »

Il faut nourrir tout ce petit monde…

Causeries 

Séance de tækwondo

Plus de 30 enfants dans le centre 
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Paroles d’enfants

■ Bassirou, 15 ans
Un jour j’ai tardivement rapporté
la somme pour le marabout et il 
m’a frappé. Ensuite je suis parti 
chez mon père et il m’a frappé et 
m’a ramené au Daara. Alors je 
suis parti à Dakar et je vous ai 
trouvé.

■ Moussa, 11 ans
Je viens de Guinée Bissau. Un jour 
un monsieur est venu discuter 
avec mon papa ; quelques jours 
après il est revenu et c’est à ce 
moment que mon père m’a 
annoncé que je partais à Dakar. 
J’avais peur mais je suis parti avec 
le marabout et d’autres garçons. 
On a voyagé pendant 5 jours, on 
nous donnait des bananes. Quand 
on est arrivé au Daara chaque 
jour on devait verser 300 frs CFA et 
le vendredi 1000 frs. J’ai fugué à
cause des brimades et de la 
chicotte.

■ Aliou, 11 ans
Mon papa vit à Kaolack, ma 
maman est en Gambie avec mes 
frères et sœurs. Moi je vivais chez 
ma grand-mère, mais elle m’a mis 
au Daara. Je ne peux pas penser à
mes parents, je n’ai aucune image 
d’eux, je ne sais pas ce qu’ils font.

■ Baye Saliou, 13 ans
Mon maître m’avait donné des 
versets à apprendre et je me suis 
endormi. À son retour il m’a 
réveillé avec des coups de bâton et 
une punition : me mettre à genou 
pendant des heures. Après la 
punition j’ai pris la fuite pour 
venir à Dakar. J’ai rencontré des 
garçons qui m’ont amené là où
vous me trouvez.

Quelques résultats
EQUIPES MOBILES 2007 2003-2006 TOTAL
nombre de maraudes 359          1 078               1 437       
nouveaux enfants rencontrés (répertoriés) 309          2 048               2 357       
prises en charge individuelle 1 418       7 235               8 653       
compléments nutritionnels distribués 8 568       33 024             41 592     
entretiens sociaux 249          311                  560          
soins médicaux 1 254       6 489               7 743       
orientations vers structures sociales (y.c. samusocial) 71            133                  204          
orientations vers structures médicales (y.c. samusocia 22            36                    58            

fakhmans & talibés 
fugueurs
50,4%

enfants mendiants 
(talibés)
23,1%

jeunes travailleurs
3,7%

enfants accompagnés
21,7%

jeunes filles
1,1%

plaies et traumatismes; 
51%

syndrome palustre; 7%

orl & pneumo; 12%

gale & dermatoses; 4%

parasitoses; 5%

pathologies gastriques; 
3%

pathologies diverses; 
10%

suivi médical; 7%

Répartition des enfants pris en charge en maraudes

Principales pathologies traitées en maraudes

CENTRE D'HEBERGEMENT 2007 2004-2006 TOTAL
hébergements 185          203                  388          
1er séjour (nb d'enfants différents) 121          137                  258          
accueils de jour 88            190                  278          
consultations dans structures partenaires 46            74                    120          
enfants accueillis en lits infirmiers 65            84                    149          
hospitalisations externes 5              9                      14            
total des prises en charge médicales 277          322                  599          
repas servis 12 912     19 950             32 862     
retours en famille 38            69                    107          
orientations vers une structure sociale relais 10            31                    41            
retours dans la rue (accueil temporaire) 117          106                  223          
nb total d'enfants orientés 48            100                  148          
taux de remplissage 69,5% 22%-50%-45% n/a
durée moyenne du séjour 23 2 7- 30 - 28 n/a
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Rapport financier 2007

Vie de l’Association

■ Pouponnière, suite…
Souvenez-vous, Sylvie, 
notre intendante était 
partie en congé
maternité : elle a mis au 
monde un petit garçon le 
20 octobre.
Et enfin, Oumou, 
infirmière, est à son tour 
partie en congé
maternité pour un bébé à
naître en début d’année 
2008!

■ Réunion des Présidents à Paris
Notre présidente, Madame Mariétou 
Diongue Diop a participé en novembre 
à la 1ère rencontre des Présidents de 
Samusociaux, à Paris, organisée par 
le Samusocial International. Cette 
rencontre a été tellement positive qu’il 
est prévu de reconduire l’initiative 
chaque année.

L’Assemblée Générale Ordinaire se tiendra
le samedi 16 février 2008 à 10 heures 30 au siège du Samusocial Sénégal

Les membres de l’association recevront une convocation

■ Le Conseil d’Administration s’est 
réunit le 4 décembre 2007 pour clôturer 
l’année, préparer l’AG, et envisager les 
grandes lignes des actions à venir.

■ 1 de perdu, 1 de trouvé…
Assane Bâ, notre médecin chef 
depuis 4 ans nous a quitté pour 
aller effectuer son internat à
Paris. Une « séparation »
difficile car Assane a contribué
largement à la mise en œuvre 
du Samusocial. Mais nul n’étant 
irremplaçable, le Docteur 
Abdoulaye Diop nous a rejoint 
début octobre pour assurer le 
rôle de médecin chef. Au revoir 
Assane, bienvenu Ablaye!

Abdoulaye Diop

Au nom des équipes du samusocialSénégal, du Conseil d’Administration et des enfants de la rue de Dakar, je 
souhaite remercier du fond du cœur tous ceux qui nous soutiennent et nous font confiance. Vous êtes 
nombreux à être généreux et fidèles. Sans vous, Coopérations, Institutions Internationales, Entreprises, 
Fondations, Particuliers, le samusocialSénégal n’existerait pas. Nous tenons à vous exprimer nos plus 
chaleureux remerciements ainsi qu’une excellente année 2008.

Isabelle de Guillebon

Nos ressources en 2007 se sont élevées à 152.251.230 millions de Frs CFA (232.105 Euros) dont 20% au titre du solde de 
l’année 2006. Les fonds reçus au titre de l’année 2007 s’élèvent à 122.085.142 Frs CFA. Notre principal bailleur de fonds 
reste la Coopération Française à Dakar avec 35,5% des recettes. Les autres recettes au titre de l’année sont : la Fondation 
Dais (19,8%), le Samusocial International (12,8%), les entreprises (11,5%), les dons et les cotisations (10,9%), l’Unicef 
(9,5%). Les fonds d’origine privée sont en nette augmentation : 42% des recettes en 2007 contre 30% en 2006.

Répartition des dépenses

Les dépenses totales se sont élevées à 104.952.033 Frs CFA (159.998 €), soit 94,7% du budget prévisionnel. 98% de frais 
de direction (indemnité, assurances, billets d’avion) sont pris en charge par le Samusocial International et ne rentrent pas 
dans les dépenses proprement dites du samusocialSénégal, mais nous les faisons apparaître dans un soucis de 
transparence. 61% des dépenses d’investissement sont liée aux frais de viabilisation d’un terrain qui nous a été attribué
par la Mairie de Ouakam et sur lequel nous allons pouvoir construire un centre dont nous serons propriétaires dans un 
avenir que nous espérons proche.

centre
44%

formation & études
3%

direction
15%

investissements
7%

maraudes
27%

structure
4%

direction
15%

fonctionnement centre
6%

fonctionnement 
structure

4%

formation & études
3%

frais divers maraudes
1%

investissements
7%

orientations
2%

parc automobile
4%

salaires
44%

médical
4%

nourriture & 
vêtements

10%
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La page du SSI CA

SamusocialInternational Coordination Afrique
C/o SAMU Social Mali, Hippodrome, rue 232, porte 507, BPE 3 400 Bamako, Mali

t. +223 916 25 61 - e. ssi.afrique@free.fr
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Ils soutiennent le samusocialSénégal :
AFD – AMBASSADE DE BELGIQUE – AMBASSADE DE FRANCE – ASSOCIATION EDUCATION SANTE – CLUB 
INTERNATIONAL FEMININ DE DAKAR – COTOA – DEMENAGEMENTS AGS – FIDECA – FONDATION AIR 
FRANCE – FONDATION CARREFOUR – FONDATION DAIS DE L’INSTITUT DE FRANCE – FONDATION SONATEL 
– FOUGEROLLE – LA LAITERIE DU BERGER – LIBRAIRIE DES 4 VENTS – MAIRIE DE DAKAR – MAIRIE DE 
OUAKAM – MC3 SENEGAL – ORDRE DE MALTE – SAMU SOCIAL INTERNATIONAL– SOS MEDECIN DAKAR –
TERRY LINK – TOTAL SENEGAL – UNICEF – VILLE D’ORLY – et de généreux donateurs…

… vous souhaite une excellente année 2008…. 
et vous propose un aperçu des activités 2007 et des projets 2008

Outre l’activité d’appui technique permanent aux directions des Samusociaux Burkina Faso, Mali, Pointe-Noire et Sénégal, concernés par ce 
programme de coordination spécifique du Samusocial International (SSICA), mis en place en septembre 2005, plusieurs projets ont été mis en 
œuvre au cours de l’année 2007, dans les domaines suivant :

Formation professionnelle des équipes Samusocial
En collaboration avec Valérie Lavergne, responsable de la formation au Samusocial International, et Odile Gaslonde, chargée de formation ayant 
rejoint l’équipe du Samusocial International début 2007, un travail de capitalisation de l’expérience du Samusocial International en matière de 
formation professionnelle des équipes d’intervention auprès des enfants de la rue a été réalisé avec la responsable de la Coordination Afrique. Ce 
travail a permis de produire un curriculum de formation, articulé en deux volets – formation initiale et formation continue – et décliné en différents 
modules, ainsi qu’une fiche d’évaluation qualitative des maraudes d’un centre mobile d’aide Samusocial. Ce document de capitalisation permet 
de formaliser le domaine actuel d’expertise méthodologique du Samusocial International, qui constitue la base du transfert de compétences 
réalisé par le Samusocial International au profit de ses partenaires Samusociaux locaux intervenant auprès des enfants de la rue.

Recueil et traitement statistique des données
Dans le cadre du projet d’harmonisation des outils de recueil des données quantitatives et qualitatives des Samusociaux de la zone Afrique, initié
en 2006 par la SSICA, Erwan Le Méner, coordinateur de l’Observatoire du Samusocial International, a effectué une mission dans chaque 
Samusocial afin d’évaluer les outils existant et de contribuer à leur amélioration qualitative. Il s’agit non seulement des fiches d’activités et des 
fiches d’informations individuelles, qui constituent le support technique de la prise en charge des enfants par les équipes Samusocial, mais 
également de la base de données informatisée qui permet à chaque Samusocial un monitoring efficace de ses activités et une analyse régulière 
du « profil » des enfants pris en charge. Dans ce cadre, de nouvelles fiches et un modèle de base de données ont été proposés aux 
Samusociaux, avec l’appui technique de François Michelot, démographe mis à disposition de ce projet par l’Observatoire du Samusocial de Paris. 
La mise en place de ces nouveaux outils est toujours en cours et nécessitera une phase d’expérimentation préalable. 

Eudes de population 
Le projet SSICA, pour la période 2007-2010, prévoit d’appuyer techniquement la réalisation d’une étude de population dans les quatre 
Samusociaux concernés, afin de pouvoir construire, sur une base scientifique, une vision et une analyse globales de la problématique des enfants 
de la rue dans cette zone spécifique. Ce projet permettra de considérablement  renforcer la recherche-action dans le domaine de la lutte contre 
l’exclusion sociale des enfants de la rue ; il contribuera, en outre, à développer les activités de plaidoyer et de mobilisation des soutiens aux 
Samusociaux nationaux. La première étude de population a été lancée au Samusocial Burkina Faso en décembre 2007, avec le soutien financier 
de la Communauté Européenne ; Ibrahim Yaro, sociologue, a été recruté au poste de chercheur au sein du Samusocial Burkina Faso pour une 
durée de 14 mois ; il travaille sous la direction scientifique de Pedro Garcia Sanchez, sociologue mandaté à cet effet par le Samusocial 
International. En 2008, ce sont les études de population du Samusocial Mali et du Samusocial Sénégal qui devront être préparées et mises en 
œuvre.

En 2008, les échanges inter-Samusociaux vont s’intensifier avec en mai, l’accueil d’une équipe du Samusocial Mali par le Samusocial Burkina 
Faso, et au second semestre, l’accueil d’une équipe du Samusocial Burkina Faso par le Samusocial Sénégal et celui d’une équipe du Samusocial 
Pointe-Noire par le Samusocial Mali. Le programme de la SSICA visant à la participation d’un intervenant de chaque Samusocial au DIU français 
« Abord des enfants errant, en danger, dans les rues des mégalopoles » va débuter en 2008 et concernera Antoine Gaumis, travailleur social 
du Samusocial Sénégal. Pour 2008, est également déjà en cours de préparation un projet d’appui à la définition et à la mise en œuvre d’une 
intervention adaptée à la population des « grands de la rue », particulièrement en ce qui concerne ces anciens enfants de la rue devenus 
majeurs et qui sont toujours en contact avec les équipes mobiles d’aide des Samusociaux (cf. notre page SSICA du précédent bulletin trimestriel). 
Dans cette optique, une psychologue clinicienne française, Marie Cousein, a été sollicitée pour mener une mission dans les quatre Samusociaux 
de la zone SSICA afin de pouvoir analyser plus précisément cette problématique complexe, et proposer des pistes possibles d’approche et de 
prise en charge.
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