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 رغزثزٙ فٙ انؼًم الإعزًبػٙ ٔالإَظبَٙ
 

 ،أٚٓب انظٛذاد ٔانظبدح
 

لأَمم ئنٛكى رغزثزٙ فٙ يغبل انؼًم ، ٚظؼذَٙ أٌ انزمٙ ثكى فٙ ْذِ الأيظٛخ انزٙ دػبَٙ ئنٛٓب يشكٕراً َبد٘ رٔربر٘ ثٛزٔد

ْذا انُبد٘ انؼزٚك انذ٘ نطبنًب ؽزص ػهٗ دػى انًإطظبد انؼبيهخ ػهٗ كبفخ  انذ٘ ٚشكم أؽذ اْى أٔنٕٚبد ،الإعزًبػٙ ٔالإَظبَٙ

 انهجُبَٛخ. الأراضٙ

ذ٘ رٕدٌّٔ انزؼزّف انّٛ ْٕٔ الأطبطٙ ان طأؽبٔل أٌ أخزظز نكى رغزثزٙ انزٙ اَطهمذ فٙ انظزُٛبد لأركّش فًٛب ثؼذ ػهٗ انًشزٔع

 .Chronic Care Center ـيزكش انزػبٚخ انذائًخ أ ان
 

يُذ  ،ؽبعخً  كضزانُبص الأكضز ضؼفبً ٔالأ نمذ اَخزطذ فٙ انؼًم الإعزًبػٙ اَطلالبً يٍ لُبػزٙ انشخظٛخ ثضزٔرح يظبػذح   -1

 ػجز ػضٕٚزٙ فٙ نغُخ ثُك انذو ٔنغُخ الأيٓبد فٙ سؽهخ. ،1691انؼبو 

ٔاطزلايّ طذّح انزئبطخ فٙ ظزٔف يأطبٔٚخ رهذ انؾزة انًذيّزح  ،1696ٔئصز اَزخبة سٔعٙ رئٛظبً نهغًٕٓرٚخ فٙ أٔاخز انؼبو 

ٔالأطفبل انًشزدٍٚ ٔالأٚزبو  ،رأٚذ أَّ يٍ ٔاعجٙ انُشٔل انٗ الأرع نًظبَذح انُبسؽٍٛ ٔانًُكٕثٍٛ داخم نجُبٌ، انزٙ ػبشٓب ثهذَب

 ٔانًزضٗ.

ْٔذا يب ؽًهُٙ انٗ  ،ز يب ٚٓىّ انُبص ْٕ انزًكٍّ يٍ رؼهٛى أٔلادْى ٔيؼبنغخ يزضبْى ٔانؼٛش ثكزايخ فٙ ٔطُٓىٔلذ نًظذ أٌ أكض

 يضبػفخ انؼًم فٙ انًغبل انززثٕ٘ ٔانظؾٙ ٔالإعزًبػٙ.

 فبَطهمذ... ،آيٍ سٔعٙ ثؼًهٙ ٔأطهك ٚذ٘ انٗ أثؼذ انؾذٔد

انهغُخ انهجُبَٛخ انذائًخ " 1661ٛذاد انًزطٕػبد فٙ يطهغ انؼبو نى أرفزّد فٙ انزأ٘ ثم أطّظذ يغ يغًٕػخ يٍ انظ ،ثبنطجغ

 ".نهزُظٛك

ركّشد  ،ٔثؼذ طُزٍٛ يٍ انؼًم انًٛذاَٙ فٙ ؽمم انًظبػذاد الإعزًبػٛخ ٔالإطزشفبئٛخ ٔانًُؼ انًذرطٛخ ٔرأْٛم دٔر انؾضبَخ

 ثبلأطفبل انًظبثٍٛ ثبلأيزاع انًشيُخ. ٗانهغُخ عٕٓدْب ثارغبِ ئَشبء يزكش طجٙ يزخظض ٚؼُ

يززٔكٍٛ فزٚظخ لذرْى َظزاً  ،عبءد ْذِ انفكزح َزٛغخ رؾظظُب ثٕعٕد يئبد الأطفبل انًظبثٍٛ ثبنزلاطًٛٛب ٔانظكز٘ َٕع أٔل

هٓب. ًّ  نفمذاٌ انزػبٚخ انطجٛخ انًُزظًخ ٔنكهفخ انؼلاط انزٙ ٚؼغش الأْم ػٍ رؾ

ًُب انزظذّ٘ نٓذِ انًشكهخ ٔثؼذ ط ًّ أطهمُب ؽًهخ ئػلايٛخ رضمٛفٛخ ٔاطؼخ ؽٕل ْذٍٚ  ،هظهخ ئعزًبػبد يغ الأطجبء الإخزظبطٍٛٛط

لجم شزاء  1661انؼًم ػهٗ يظزٕٖ الأطفبل فٙ انؼبو  فبثزذأ ،انًزضٍٛ انًشيٍُٛ ٔأػهُبّ ػٍ ثزَبيظ ػلاعٙ فٕر٘ فٙ يمزّ يإلذ

 الأرع ٔثُبء انًزكش.

رذكزٌٔ دٌٔ شك ْذا انٕٛو  نهًزح الأٔنٗ فٙ نجُبٌ ٔانشزق الأٔطظ. honTeletرى رُظٛى  ،1661أٚبر يٍ انؼبو  16ٔفٙ 

انزضبيُٙ انكجٛز انذ٘ َغؼ فٙ رٕؽٛذ كم انهجُبٍَٛٛ نًظبػذح أطفبل نجُبٌ انًزضٗ ٔانًؼٕسٍٚ. ٔلذ طبًْذ ؽظٛهخ ْذا انٕٛو فٙ 

 .1661ئَشبء ٔرغٓٛش يزكش انزػبٚخ انذائًخ انذ٘ فزؼ أثٕاثّ فٙ ؽشٚزاٌ 

هٗ ْذا انًٕضٕع ثبنٕلبئغ ٔالأرلبو ثؼذ الإَزٓبء يٍ ػزع رغزثزٙ فٙ يغبنٍٛ آخزٍٚ: الإطٓبو فٙ رًكٍٛ انًزأح ٔطأطهؼكى ػ

 ٔانًؾبفظخ ػهٗ انززاس انٕطُٙ.
 



انٗ ركضٛف انغٕٓد ثٓذف انزؾضٛز ٔانًشبركخ فٙ  1661فٙ انؼبو  ػًذد   ،فٙ يغبل انظؼٙ انٗ رًكٍٛ انًزأح انهجُبَٛخ   -1

ؽٛش أنمٛذ ثاػزشاس كهًخ نجُبٌ. ٔلذ ئطزًز ْذا انُشبط ثشكم رطًٙ ػجز  ،1661ثٛغٍٛ  ،انًإرًز انؼبنًٙ انزاثغ انخبص ثبنًزأح

ٔؽزّٗ َٓبٚخ انؼبو  1669هغ انؼبو انهغُخ انٕطُٛخ نًزبثؼخ شإٌٔ انًزأح انهجُبَٛخ انزٙ كبٌ نٙ شزف رأطٛظٓب ٔرزؤطٓب يُذ يط

1669. 

 طُخ. 11ٔلذ رًكُب فٙ رهك انفززح يٍ رفؼٛم ٔرضًٛز َضبل طٕٚم ٚؼٕد انٗ أكضز يٍ 

انذ٘  011طؼُٛب عبْذٍٚ نًأطظخ يزعؼٛخ ٔطُٛخ خبطخ ثبنًزأح رؾممذ ثظذٔر انمبٌَٕ رلى  ،1669ٔلجم رظهٛى الأيبَخ فٙ انؼبو 

 رشكّهذ ثًٕعجّ انٓٛئخ انؾبنٛخ.
 

فمذ ػًهذ يٍ خلال رزؤطٙ انًإطظخ انٕطُٛخ  ،أيب فٙ يب ٚخض ئْزًبيٙ انذؤٔة ٔانًظزًز فٙ يٕضٕع انززاس انهجُبَٙ   -1

 ٔانزٙ رضىّ يغًٕػخ يًّٛشح يٍ انخجزاء ٔانًزطٕػٍٛ ٔأطذلبء انؾضبرح ٔانززاس. ،1669نهززاس انزٙ أَشأد ػبو 

نُزٛؼ لأٔلادَب فزطخ انزؼزّف انٗ ربرٚخٓى  ،1666ف انٕطُٙ ٔئفززبؽّ طُخ ٔلذ رًكُب طٕٚبً يٍ الإطٓبو فٙ ئػبدح رأْٛم انًزؾ

ٔرزاصٓى انضمبفٙ ٔانفُٙ. كًب لًُب ثزُفٛذ ػذّح يشبرٚغ رظتّ عًٛؼٓب فٙ خبَخ انزؼزٚف ثززاس نجُبٌ الإَظبَٙ ٔانًؾبفظخ ػهّٛ ٔيٍ 

 ،1111ػبدح رأْٛم يٕلغ َٓز انكهت الأصز٘ فٙ انؼبو ٔئ ،1111أًْٓب: ئَغبس َٔشز خزٚطخ نجُبٌ: انززاس انطجٛؼٙ ٔانزبرٚخٙ ػبو 

. ٔأخٛزاً لا 1116ٔرأْٛم يؼظزح انذثض فٙ رأص ثؼهجك  ،1111ٔئَشبء يزؾف انؾٛبح انزٚفٛخ أٔ "ثٛذ انززاة" فٙ رزثم طُخ 

ح انززثٛخ ٔٔسارح فٙ الأطجٕع انضبنش يٍ شٓز أٚبر كم ػبو ثبنزؼبٌٔ يغ ٔسار 1660آخزاً ئؽٛبء انٕٛو انٕطُٙ نهززاس يُذ طُخ 

 انضمبفخ ٔانغًؼٛبد الأْهٛخ انًؼُٛخ.

ٔانٕٛو رؼٕد انًإطظخ نهؼًم ػهٗ ئَغبس يشزٔع ؽٕٛ٘ فٙ انًزؾف انٕطُٙ ػجز ئَشبء ٔرغٓٛش عُبػ صمبفٙ ئعزًبػٙ عذٚذ ٚضى 

 ٚؼٕد رٚؼًٓب نزأيٍٛ طٛبَخ َٔظبفخ يزؾفُب انٕطُٙ. ،salle polyvalenteكبفٛزٛزٚب ٔلبػخ نهُشبطبد انًخزهفخ 
 

رهجٛخ نزغجزكى طأَزمم يؼكى انٗ ػزع ثبنهغخ انفزَظٛخ نهزؼزٚف ػٍ دٔر يزكش انزػبٚخ انذائًخ انذ٘ أٔنٛزًِٕ  ،أٚٓب الاطذلبء

 ئْزًبيكى. 
 

*********************************************** 
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Le ‘Chronic Care Center’ 
 

Chers amis, 
 

Je suis comme vous le savez d’éducation anglaise, mais il me faut recourir à la langue de Molière pour répondre à 

votre volonté et vous présenter notre projet majeur, le Chronic Care Center. 
 

Qu’est-ce que le Chronic Care Center ? 
 

C’est une institution médico-sociale, à but non lucratif, spécialisée dans le traitement des maladies chroniques de 

l’enfance : le diabète type I et la thalassémie. 

L’idée de créer ce Centre est née en 1992, en réponse aux impératifs de la situation de l’enfance dans la période 

d’après-guerre au Liban. Cette longue tourmente qui a ensanglanté notre pays avait fragilisé nos enfants et leurs 

familles. Une catégorie d’enfants encore plus « vulnérables », était alors négligée et même ignorée.       Des centaines 

de jeunes thalassémiques et diabétiques risquaient les complications graves de la maladie, vu le coût excessif du 

traitement et l’absence d’assistance médicale organisée. Il fallait oser le geste qui sauve et redonne à ces enfants le 

sourire. 
 

Nous avons alors lancé un programme de soins continus dans un local provisoire (le sous-sol d’un hôtel situé à 

Beyrouth). Ainsi le travail au niveau des enfants a commencé bien avant les travaux de construction du Centre. 
 

Le Chronic Care Center, fondé en 1992, a ouvert officiellement ses portes le 8 juin 1994. Doté d’un « Board of 

Trustees », d’un Comité Exécutif et d’un Comité d’Ethique et de Recherches, il œuvre inlassablement depuis plus de 

20 ans pour assurer la permanence de ses services et les développer.  
 

La mission humanitaire du Chronic Care Center repose sur une conviction fondamentale : le droit de tout enfant à la 

protection et à la santé, et la nécessité de contribuer à l’élaboration de générations saines. 

L’action concrète menée par le Centre comporte un double volet : curatif et préventif. 
 

Le Centre procure à ses enfants un suivi médical de haute qualité. Il informe, oriente et soutient les patients et leurs 

familles afin de les aider à comprendre la maladie, à l’accepter et à la gérer d’une manière positive. Il œuvre en même 

temps, à travers les campagnes d’éducation et de prévention, et les recherches menées dans son laboratoire génétique, 

pour l’amélioration de la santé publique. 
 

Mesdames et Messieurs, 

Vous savez très bien que la maladie chronique surcharge et stresse le jeune patient et sa famille qui ont besoin d’être 

encadrés et suivis. D’où le recours du Centre à une approche multidisciplinaire qui constitue la clé de son succès. 



Dans un cadre moderne et accueillant, le Centre reçoit les jeunes patients et leur assure un suivi médico-social de 

qualité, sous la supervision d’une équipe multidisciplinaire formée de médecins spécialistes, d’assistantes sociales, 

d’infirmières éducatrices, d’une diététicienne et d’une psychologue. 

Cette approche aide le patient à comprendre son problème chronique, et à le gérer d’une manière saine et positive. 
 

Le circuit du patient diabétique comme vous le voyez englobe sa surveillance médicale régulière, la détection précoce 

des complications, l’éducation continue, l’orientation diététique, sociale et psychologique et enfin la fourniture du 

médicament nécessaire, l’insuline avec les seringues ou la pompe à insuline, avec le matériel de roulement nécessaire 

au traitement.  
 

Pour le patient thalassémique, le circuit est presque le même mais c’est l’hématologue qui joue ici le rôle principal. Et 

comme la thalassémie majeure est une anémie sévère, son traitement nécessite des transfusions de sang chaque 3 ou 4 

semaines, et un chélateur pour éliminer l’excédent de fer dans le corps, donné à travers une pompe sous-cutanée et 

récemment par voie orale grâce à un nouveau traitement plus développé et plus coûteux qui facilite la vie du patient. 
 

L’éducation du patient et de sa famille aussi, surtout s’il est très jeune, est d’une importance capitale. Elle favorise 

l’apprentissage des techniques d’injection et d’auto-surveillance et permet d’éviter les complications aigues. 

L’éducation alimentaire revêt une importance particulière pour le diabète ; et l’orientation sociale et psychologique 

favorise l’autonomie du patient et son intégration sociale. 
 

La dynamique de travail, adoptée par l’équipe médicale et paramédicale du Centre, favorise des actions concrètes 

d’information : sessions de training au Centre et campagnes de prévention dans les écoles et les universités. Ces 

sessions permettent une meilleure compréhension de la maladie et une meilleure acceptation du malade dans la 

société. 
 

Pour ce qui est du diabète, l’information est importante pour éviter ou limiter les complications graves de la maladie. 

Pour la thalassémie majeure qui est une maladie génétique héréditaire, la prévention joue un grand rôle. Les 

groupements d’adolescents et les jeunes couples doivent être informés.  

Avec le test prémarital devenu obligatoire en 1994 (grâce aux efforts du Chronic Care Center et du Ministère de la 

Santé publique), nous avons réussi à réduire le nombre de nouveaux cas de thalassémie de 50 à 60 cas / par an en 

1994, à 3 à 8 cas / par an actuellement. 
 

Pour permettre à ses patients de vivre le mieux possible avec leur problème chronique, le Centre organise des activités 

diverses qui permettent à ses jeunes patients d’élargir leur horizon culturel et de partager « ensemble » de beaux 

moments : Jeux et distractions à l’intérieur et à l’extérieur du Centre, concours de dessin, pique-nique, activités 

sportives, camps d’été etc… 
 

Des activités scientifiques, culturelles et récréatives sont également organisées chaque année pour célébrer 2 jours 

importants pour nos enfants : le 8 mai, Journée Mondiale de la Thalassémie et le 14 novembre, Journée Mondiale du 

Diabète. 
 

Chers amis, 

Le 20 juin 2014, le Chronic Care Center a célébré ses vingt ans d’engagement au service de ses enfants. Vingt ans de 

lutte pour une cause, une mission : la santé et le bien être de nos enfants avec pour slogan comme vous pouvez lire sur 

les posters : ٍنزجمٗ ضؾكز 
 

A travers les 20 ans, la famille du Chronic Care Center a grandi :  

1- Le nombre de ses enfants a dépassé les 2000 cas. 

2- L’accroissement du nombre des enfants touchés par le diabète type I est remarquable. Elle est à raison de 100 à 120 

nouveaux cas par an, dont des bébés de moins d’un an. C’est malheureusement, un phénomène mondial lié à 

l’environnement, et nous n’y pouvons rien. 

3- Par contre, on constate le décroissement du nombre de nouveaux cas  thalassémiques, grâce à l’application de test 

prémarital et au succès des campagnes de prévention. 
 

Dans un catalogue publié à l’occasion de la célébration du 20
ème

 anniversaire du Centre, nous avons récapitulé les 20 

principaux accomplissements. J’en cite quelques-uns : 

1. l’établissement d’une Banque de sang et d’une salle de transfusion en 1995, qui constitue un service vital pour les 

thalassémiques. 

2. l’inauguration en l’an 2000 d’un laboratoire de recherches génétiques en collaboration avec Harvard School of 

Public Health. 

3. la chance de guérison offerte à un groupe de 34 jeunes thalassémiques, en vertu d’un protocole d’accord avec le 

Gouvernement Italien : ils ont subi une greffe de la moelle osseuse à Rome et 31 sont complètement guéris. 

4. Cinq autres jeunes thalassémiques viennent de subir cette greffe à l’AUH en vertu d’un accord avec le Ministère 

de la Santé publique, la Fondation Al Walid ben Talal, la Fondation Georges Nassin Khoryati et le Chronic Care 

Center. 



5. la réduction nette des complications du Diabète et de la thalassémie grâce à la qualité des soins procurés aux 

patients. 

6. la recherche de l’excellence et la multiplication des recherches cliniques et génétiques publiées dans les journaux 

internationaux. 
 

Enfin le plus important nous semble être le fait que nos enfants vivent bien avec leur problème chronique et 

s’intègrent à la vie active. 

Certains ont terminé leurs  études universitaires, d’autres se sont mariés et ont des enfants sains…. 

Ils ont le sentiment d’être comme les autres, et c’est vrai car ils deviennent presque tous des membres productifs dans 

la société. 
 

Une question s’impose ici : Comment le Centre parvient-il à mener à bien son action et à la développer ? 

En fait, le Chronic Care Center a été soutenu depuis sa fondation par maintes organisations, telles la Commission 

Européenne, le SLCD, l’UNICEF, l’OMS etc… 

Depuis 1994, il est appuyé par le Ministère de la Santé Publique dans son action curative et par le Ministère des 

Affaires Sociales dans son action préventive. 

Il est depuis 1994 membre de la «Thalassemia International Federation» (TIF) et depuis 2013, Membre de la 

«Diabetes International Federation » (IDF). 
 

En somme, fruit de la conjugaison de mille efforts généreux, le Centre a été soutenu, depuis son édification, par un 

grand nombre d’institutions et d’individus : donateurs, parrains d’enfants malades, supporters et amis dont les noms 

figurent à l’entrée du Centre et qu’on ne saurait remercier assez. 

Il organise des activités d’autofinancement : congrès et workshop dans son auditorium, Gift corner ouvert toute 

l’année, Foire de Noël, Bazar de Pâques … 
 

Son objectif principal demeure : laisser ses portes ouvertes à tous les enfants du Liban touchés par les maladies 

chroniques, maintenir l’élan des années passées et franchir de nouveaux seuils. 
 

Chers amis, 

Permettez-moi à la fin de cet exposé de partager avec vous ce qui à mon avis constitue la clé du succès de tout projet. 

1. Premièrement, le travail social n’est point un prestige mais un sacrifice. Il émane d’un « cri de dedans », d’une 

conviction personnelle et d’une disposition à donner de soi et à aider autrui. 

2. En second lieu, il est nécessaire avant d’entreprendre une action concrète de rester à l’écoute de gens afin de 

connaitre leurs besoins; car tout projet qui ne répond pas à un impératif social perd vite sa raison d’être. 

3. L’esprit d’initiative est nécessaire. Mais, compte tenu du grand nombre d’ONG qui œuvrent sur le terrain, la 

spécialisation dans chaque entreprise est devenue indispensable de nos jours, afin que les efforts soient 

complémentaires au niveau de la Patrie. 

4. Il est évident que pour exécuter tout projet, une consultation des spécialistes dans le domaine et une planification 

préalable s’imposent. 

5. Car toute entreprise réussie ne peut être l’œuvre propre d’une seule personne, quelle que soit son importance. 

C’est toujours le fruit de la conjugaison des efforts d’un groupe pluridisciplinaire qui œuvre en coopération 

parfaite.  

6. Enfin, tout projet, toute entreprise, pour réaliser ses objectifs a besoin du soutien des gens, de tous les gens. D’où 

l’importance de la crédibilité et de la transparence dans sa gestion. 
 

Cher Rotariens, grâce à vous, et à tous ceux qui comme vous luttent pour le bien de l’humanité, l’avenir reste ouvert… 

Le parcours est parfois difficile, mais nous pouvons beaucoup ensemble. 
 

Avant de terminer, je voudrais saluer le Président du Club Rotary Beyrouth, Monsieur Antoine Hafez, ainsi que tous 

les membres du Club… Je vous remercie. 

 

 

********************************************** 

 
 
 
 
 
 



Présentation Power Point 
 
 
 

 ٔالاَظبَٙ  الاعزًبػٙ  انؼًم  فٙ  رغزثزٙ
 

Comité Libanais Permanent de Coordination (CLPC) 

 

  
 

Pose de la première pierre, novembre 1992 
 

This telethon coupled with several fundraising events made it possible to 
inaugurate the Chronic Care Center in 1994 and made the dream come true. 

 

Comité National de la Femme Libanaise 

 

   
 

 

Réhabilitation du Musée National de Beyrouth 

    Première réouverture  

 
 

Carte du Liban 
 

Patrimoine 
National et 
Historique 

 
 

 

Restauration des stèles de 
Nahr El Kalb 

 
 

 

Création d’un musée de la vie 
rurale à Turbol 

 
 

 

La Journée Nationale du Patrimoine 
 
 
 
Célébration le 
3ème jeudi du 
mois de mai     

 

 
 
 

Une institution médico-sociale, à but non lucratif, spécialisée dans le traitement des 
maladies chroniques de l’enfance : le diabète type I et la thalassémie. 
www.chroniccare.org.lb ; www.facebook.com/chroniccarecenter 
 

Fondé en 1992, en vertu du décret ministériel no 18/AD, il a été inauguré en juin 2004. Présidé par Mme. 
Mouna Haraoui, il est doté d’un « Board of Trustees », d’un Comité Exécutif et d’un Comité d’Ethique et 
de Recherches IRB. 

 

Sa Mission - « Treating today’s disease & promoting tomorrow’s health » 
Assurer une qualité de soins maximale aux enfants touchés par les maladies chroniques, 

http://www.chroniccare.org.lb/
http://www.facebook.com/chroniccarecenter


et contribuer à travers l’éducation à la santé et la prévention à l’élaboration de lendemains meilleurs …
 

 

Une approche multidisciplinaire 
Médecins – Endocrinologue, Hématologue, Ophtalmologue, Cardiologue, Dentiste 
Infirmières Educatrices, Assistantes Sociales, Psychologue, Diététicienne 
Banque de sang, Pharmacie, Laboratoire Génétique 
 

 

 

Circuit du patient 
touché par le diabète type I 

Circuit du patient 
touché par la Thalassémie  

 

Education continue du patient et de sa famille & Orientation diététique et  psychosociale 
 

   

 

Grâce à l’éducation continue nos enfants gèrent leur maladie dans les meilleures conditions possibles. 
 

     
 

Sessions de conscientisation publique & Campagnes de prévention 

    
 

Activités éducatives et récréatives Sorties collectives et camps d’été 

    

 

Moments heureux en toutes saisons 

     

 

 

 
Camps d'été 



    

 

Participation du team et des jeunes 
au Marathon de Beyrouth 2014 

 

Célébration annuelle le 8 mai 
de la Journée Mondiale de la Thalassémie 

  
 

Célébration annuelle le 14 novembre, de la Journée Mondiale du Diabète 

     
 

 20 ans d’engagement …

 

20 ans d’accomplissements …   

 

A travers les 20 ans … Faits et chiffres 

 

 

 

 

 
Nombre de naissances 
de thalassémiques 

 

 

Etablissement d’une banque de 
sang et d’une salle de transfusion 

  

Inauguration du Laboratoire Génétique en l’an 2000 en 
collaboration avec Harvard School of Public Health 

  
 

 

 
La guérison devenue possible … 



  
Greffe de moelle osseuse pour 
34 thalassémiques en Italie 

  
 

Le Centre lance un programme au Liban en 2014 
 

Indicateurs reflétant la qualité des soins 

 
La moyenne de HBA1C 
chez les diabétiques 

 
La moyenne de Ferritine 
chez les thalassémiques 

 
 

Le nombre de recherches publiées 

 
Nos enfants vivent bien avec leur problème chronique … 

      
 

 

Partenariat et Affiliation 
 

            

        

L’avenir reste ouvert … 

 
 

“Main à main ”,  nous pouvons beaucoup ensemble … 

 
 
 


