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MOT DE
LA PRÉSIDENTE

Son Altesse Royale
La Princesse LALLA SALMA

Le cancer est une maladie dramatique, surtout dans les pays du Sud, où la 

situation ne fait qu’empirer, hélas! Le nombre de personnes atteintes va s’accroitre 

inexorablement, et avec lui le nombre de décès, à moins de s’y attaquer par un plan 

global et collectif.

Cette réalité, humainement et moralement inacceptable, nous interpelle tous : acteurs 

politiques, industries pharmaceutiques et organisations de la société civile.

Elle nous engage instamment à assumer nos responsabilités historiques dans ce 

domaine.

Nous avons conscience que le cancer n’est pas une fatalité imparable.

A cet égard, les efforts que le Maroc ne cesse de déployer dans le domaine de la lutte 

contre le cancer, en dépit des moyens limités dont il dispose, confirment que la mise 

en œuvre d’une politique participative et intégrée, recueillant l’adhésion de tous les 

acteurs, à savoir l’Etat, les professionnels, la société civile, les familles et les médias, 

ne peut qu’engendrer des résultats probants et tangibles.

C’est pourquoi l’association que je préside a adopté le partenariat comme option 

stratégique de la réduction du cancer et de ses effets pervers.

Car je reste persuadée que l’implication de tous les acteurs concernés dans la mise en 

œuvre de ces propositions contribuera à faire de la lutte contre le cancer une priorité 

nationale et internationale et une action collégiale efficiente.

Extrait du discours de Son Altesse Royale la Princesse Lalla Salma 
lors de la 65e Assemblée mondiale de la santé à Genève le 22 mai 2012
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Contre le CanCer
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MOT DU
DIREcTEuR ExÉcuTIf

Docteur
Rachid BEKKALI

Ces dernières années, on a pu constater un net développement dans la lutte contre le cancer. 
Le plan national de lutte contre le cancer, mis en place il y a trois ans, donne ses premiers 
résultats, et le bilan est positif, encourageant et gratifiant pour tous ceux qui ont œuvré dans 

ce sens. 

La démystification du mot Cancer et de la maladie qu’il représente a été atteinte. La population 
a pris conscience de l’importance du diagnostic précoce suite à des campagnes de prévention et 
de communications régulières. Grâce à la mise en place d’un programme structuré de détection 
précoce des cancers du sein et du col de l’utérus, nous avons observé que le nombre de femmes 

prises en charge et traitées tôt a augmenté. 

Le nombre de structures de prises en charge de qualité a augmenté et les protocoles 
thérapeutiques sont quasi généralisés. 

Cette année 2012, l’Association Lalla Salma de lutte contre le cancer a initié deux nouveaux 
programmes pilotes. 

Le premier, un programme des soins palliatifs à domicile et en structure hospitalière, permet de 
soutenir et d’accompagner les personnes en phase terminale à travers des protocoles de support 
(traitement de la douleur, soutien psychologique, traitement des complications, etc...). 

Le second, un programme de bénévolat, a été déployé pour commencer au niveau de l’Hôpital 
d’Enfants de Rabat, des centres d’oncologie de Rabat et de Casablanca. Ce programme a permis 
à l’ensemble des intervenants d’apprécier l’intérêt et l’apport positif pour les patients et leur 
famille, que ce soit au niveau psychologique ou au niveau de la gestion de la prise en charge.

Tous ces acquis poussent davantage encore toute l’équipe de l’Association Lalla Salma de lutte 
contre le Cancer et ses différents partenaires à être plus motivés. Une vision claire centrée sur 
le patient, de la volonté et un travail d’équipe nous ont démontré que la réussite de ce challenge 
était faisable, réalisable et atteignable. 

Au nom de toute l’équipe, je tiens à remercier infiniment notre Présidente, Son Altesse Royale 
la Princesse Lalla Salma, pour la foi qu’elle met dans la réussite de ce projet. Je saisis également 
cette occasion pour remercier l’ensemble des membres du Conseil d’Administration, ainsi que 
tous les professionnels de la santé. 
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12 -15 JANVIER 2012 
CONFÉRENCE INTERNATIONALE 
SUR LE CONTRÔLE DU CANCER AU MOYEN-ORIENT ET EN AFRIQUE

ÉVÈNEMENTS MARQUANTS
ET CHIFFRES CLÉS
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La Conférence internationale s’est tenue à Marrakech du 12 au 14 janvier 2012, sous la Présidence Effective de son 
Altesse Royale la Princesse Lalla Salma, en présence de Leurs Altesses Royales les Princesses Ghida Talal et Dina 
Mired de Jordanie (Présidente et Directrice Générale de la Fondation King Hussein Cancer Foundation), Madame Sylvia 
Bongo Ondimba, épouse de SE Monsieur le Président Ali Bango Ondimba du Gabon, Madame Djéné Kaba Conde, 
épouse de SE le Président Alpha Conde de Guinée, Madame Constancia Mangue de Obiang, Première Dame de la 
Guinée Equatoriale, Madame Dr Malika Issoufou Mahamadou, Première Dame du Niger et Madame Sika Kaboré 
(Marraine de la Société Nigérienne contre le cancer), épouse du Président de l’Assemblée Nationale du Burkina Faso 
(Présidente de l’Association Kimi d’Aide à la Santé Préventive). 



FÉVRIER 2012
LANCEMENT 
PROGRAMME BÉNÉVOLAT 

26 MAI 2012
REGISTRE DES CANCERS 
DU GRAND CASABLANCA 

28 MAI 2012
CAMPAGNE DE SENSIBILISATION 
SUR LE MODE DE VIE SAIN 

01REGISTRE DES CANCERSÉDITION 2012

REGISTRE
DES CANCERS
DE LA RÉGION
DU GRAND CASABLANCA

DÉTECTION PRÉCOCE 
EN CHIFFRES
• Le dépistage du cancer du sein est généralisé au niveau 

national, à travers 2600 centres de santé.

• Le dépistage du cancer du col utérin est opérationnel 
dans 635 centres de santé.

• Le taux de couverture par le dépistage du cancer du 
sein, au niveau national, est d’environ 50%.

• Les centres de référence pour les cancers du sein et 
du col utérin couvrent 6 Régions, 29 Provinces et 
Préfectures.

COLLÈGES ET LYCÉES SANS TABAC
  .coraM ud snoigér sed elbmesne’l ervuoc tejorp el ,2102 nE

Il intéresse 1 471 collèges (88,9%) et 812 lycées 
(86,7%) respectivement de l’ensemble des collèges et lycées 
du territoire national.

ENTREPRISES SANS TABAC
29 entreprises, en plus de trois offices et quatre 
administrations publiques.

PROGRAMME ACCES
• 11 687 patients traités en 2012

• 167,8 millions de dirhams

DÉVELOPPEMENT 
DE LA COOPÉRATION 
INTERNATIONALE 
AVEC L’AFRIQUE
• Création de l‘Ecole Africaine d’Oncologie 

• Partenariats avec 4 pays : Niger, Mali, Burkina
     Faso et Mauritanie 
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SAR la Princesse Lalla Salma avec les lauréates des Prix national et international de l’ALSC, Fatima Dadsi Boutaleb et le Pr Martine Piccart.

JOURNÉE NATIONALE 
DE LUTTE CONTRE 
LE CANCER

 

PRIX INTERNATIONAL 
DE L’ALSC

Le Prix international 2012 de 

l’ALSC a été remis au Dr Martine 

Piccart. Professeure en oncologie 

à l’université libre de Bruxelles et 

chef de service du département de 

médecine à l’Institut Jules Bordet à 

Bruxelles et membre de l’Académie 

Royale de médecine en Belgique, le Dr 

Martine Piccart est par ailleurs très 

active dans différentes associations 

professionnelles. 

PRIX NATIONAL 
DE L’ALSC

Le Prix national 2012 de l’ALSC a 

été remis à Fatima Dadsi Boutaleb. 

Fatima Dadsi Boutaleb est biologiste 

et enseignante à la Faculté de 

Rabat. Elle a fondé, en 1998 à Rabat, 

l’association «Les amis de l’Institut 

National d’Oncologie» (Amino) pour 

aider les malades atteints du cancer, 

les orienter et leur apporter appui 

psychologique et soutien moral. 

22 NOVEMBRE
JOURNÉE NATIONALE 
DE LUTTE CONTRE LE CANCER
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SAR la Princesse Lalla Salma, 

Présidente de l’Association Lalla  

Salma de lutte contre le cancer a 

présidé,  au Palais des Hôtes à Rabat, 

la cérémonie de célébration de la  

Journée nationale de lutte contre le 

cancer. 



L’ALSC EST 
LA 1ÈRE  ONG 
MAROCAINE 
PARTENAIRE 
DU MINISTÈRE 
DE LA SANTÉ 

PRIX COLLÈGE ET LYCÉE 
SANS TABAC

SAR la Princesse Lalla Salma a remis 

le prix des meilleurs collèges et lycées

sans tabac pour l’année 2012, au 

collège Moulay Rachid de la province 

d’Errachidia et au lycée Lalla Meriem 

de la province de Guelmim. 

LE PATIENT AU CŒUR 
DES ACTIONS DE L’ALSC

Cette Assemblée Générale a été 

marquée par la présentation d’un 

film sur le programme Bénévolat mis 

en place par l’Association en 2012, 

pour compléter ses interventions 

visant à soutenir les malades et 

leurs familles. 

LABEL 
« ENTREPRISE SANS TABAC »

Afin de permettre à chacune 

des entreprises ayant adhéré au 

programme Collège, Lycée et 

Entreprise sans tabac (CLEs) 

de faire le point sur les activités 

de lutte anti-tabac, la direction 

exécutive de l’ALSC a mis au point 

un processus de certification sous 

forme de label «Entreprise sans 

tabac».

Le label «Entreprise sans tabac» 

a été attribué pour l’année 2012 à 

cinq entreprises, à savoir Shem’s 

Publicité et CNIA Saada (label OR 

pour leur première participation), 

la Banque Populaire et BMCE 

Bank qui se sont vues décerner le 

label OR pour la deuxième année 

consécutive et enfin Maroc Telecom

qui a obtenu le label OR pour la 

troisième  année consécutive. 
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Je considère personnellement que 
mettre nos potentialités humaines, 
matérielles et intellectuelles dans le 
secteur de la santé, précisément dans 
cette conjoncture mondiale marquée 
par la multiplication des remous 

investissement tangible qui vaille. 
SAR la Princesse Lalla Salma 

Je remercie Son Altesse Royale la 
Princesse Lalla Salma pour la prise en 
charge de mon opération chirurgicale. 
Votre générosité, Altesse, m’a rendu 
l’espoir de vivre et m’a permis de 
retrouver la joie et la sérénité au 
sein de ma famille et auprès de mes 
enfants. Je tiens à vous exprimer toute 
ma gratitude pour votre action en tant 
que Présidente de l’ALSC, association 

  sel egrahc ne erdnerp ed temrep iuq
malades et de rendre le sourire aux 
personnes démunies.
Fatima El Bouchouarine, patiente 

Le Registre des cancers de la Région 
du Grand Casablanca représente le 
premier registre de populations des 
cancers au Maroc, créé en 2004 par 
des enseignants chercheurs de la 
faculté de médecine et de pharmacie 
de Casablanca. Sa mise en place n’a 
pu être réalisée que grâce à l’appui 
et le soutien logistique permanent de 
l’Association Lalla Salma de lutte contre 
le Cancer.
Pr. Abdellatif Benider, 
radiothérapeute 

TÉMOIGNAGES
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In that spirit of cooperation, it gives me great pride to be signing now a twinning agreement 
between the King Hussein Cancer Foundation and Center and the Lalla Salma Association 
Against Cancer and the Fez Hospital. This agreement is all about saving lives.
We have a moral responsability to give a voice to those who don’t have one. It is not a choice 
and it is not an option. It is an obligation.
Lalla Salma, words are not enought to thank you (…) for leading this struggle against this 

until we succeed in making cancer a disease of the past.
SAR la Princesse Ghida Talal de Jordanie, Présidente de la King Hussein Cancer 
Foundation 

contrôle du cancer.

profonde est que solidaire les uns des autres nous y parviendrons.
Madame Hadja DjénéKaba  Condé, Première Dame de la République de Guinée 

A l’intérieur de chacun de nous se trouve une graine de bonté et de générosité que chacun 
de nous essaie de partager avec les autres. Le bénévole, lui, il ne la partage pas. Il la donne 
en entier.
Hafsa Eladaoui, bénévole 

Des leçons, des expériences enrichissantes, un réel échange avec les patients. Je pense que 

ce que je donnais. Un vrai bonheur.
Samira Ghalla, bénévole 

Il est important que la personne sache qu’elle n’est pas seule, alors on doit l’accepter telle 
qu’elle est, l’écouter, l’accompagner, lui montrer sa valeur en tant qu’être humain capable 

moment avec elle. 
Imane Hlatou, bénévole 
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CAMPAGNE 
MODE DE VIE SAIN
DU 18 MAI AU 3 JUIN 2012 

L’ALSC a lancé une vaste campagne de sensibilisation pour la promotion de la vie saine. L’objectif est de faire prendre 
conscience du lien qui existe entre l’hygiène de vie et le cancer, de faire évoluer les comportements en incitant à changer 
ses habitudes et adopter progressivement de bons réflexes pour réduire les risques de cancer. Cette campagne a été 
conçue en tenant compte des particularités et des spécificités du contexte marocain (habitudes alimentaires et mode 
de vie). C’est la première fois qu’il y a une information large et grand public sur ce thème au Maroc. 

PRÉVENTION
ET SENSIBILISATION

14 ALSC | Rapport d’activités 2012



3 AXES 
DE COMMUNICATION
ONT ÉTÉ RETENUS
• Pratique d’une activité 
   physique régulière
• Bonne alimentation
• Arrêt du tabac

UNE CAMPAGNE 
GRAND PUBLIC

• 1 spot TV
    306 passages sur les 4 chaînes nationales

• 5 capsules TV
Entre 30 et 50 secondes chacune
Un médecin informe du lien existant entre 
l’hygiène de vie et les risques de cancer : au 
marché (importance des fruits et légumes), au 
bureau (modération de la consommation de 
sucre), au café (arrêt du tabac), dans une cuisine 
(modération de la consommation de matières 
grasses) et dans un parc (encouragement d’une 
activité physique régulière)

• Campagne presse sur 28 supports

• Affichage urbain sur tout le territoire

• Message radio bilingue
    544 diffusions

• Médias numériques 
    Vidéo web sous forme de film d’animation
    Applications Facebook

• 100 000 dépliants

• La campagne a été relayée sur le terrain au    
niveau des médecins et des centres de  
santé. 
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PRÉVENTION
ET SENSIBILISATION

LA LUTTE ANTITABAC
UNE DES PRIORITÉS DE L’ASSOCIATION 
LALLA SALMA DE LUTTE CONTRE LE CANCER

TOUS CONTRE LE TABAC
CAMPAGNE DE SENSIBILISATION
DU 22 NOVEMBRE AU 8 DÉCEMBRE 2012

• Affichage urbain sur tout le territoire
• Messages radio
• Film Facebook 

SAR la Princesse Lalla Salma a remis le Prix de l’ALSC Collège sans tabac au Collège Moulay Rachid d’Er-Rachidia le 22 novembre 2012
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PROGRAMME CLES

COLLÈGES ET LYCÉES SANS TABAC

En 2012, le projet couvre l’ensemble des régions du 
Maroc.  Il intéresse 1 471 collèges (88,9%) et 812 
lycées (86,7%) respectivement de l’ensemble des 
collèges et lycées du territoire national.

• Activités des clubs de santé antitabac
485 tournois de sports collectifs
392 compétitions d’athlétisme
446 pièces de théâtre
1 014 ateliers d’art plastique 

• Formation de 32 pneumologues en tant que 
formateurs de  16 directions régionales de la 
santé impliquées.

• Sevrage tabagique en milieu scolaire
Consultation d’aide au sevrage tabagique intégrée 
dans + de 500 centres de santé
981 élèves et 230 enseignants ont 
définitivement arrêté de fumer en 2012.

ENTREPRISES SANS TABAC  

En 2012, le groupe  AKSAL et son centre commercial 
Morocco Mall, le groupe Auto Hall et ses 6 filiales et 
l’entreprise Delattre Levivier Maroc (DLM)  ont adhéré 
au programme « Entreprise sans tabac ». Le nombre 
total d’entreprises privées qui adhèrent au programme 
est de 29 entreprises, en plus de trois offices 
et quatre administrations publiques.

Toutes les  entreprises qui adhèrent au programme 
organisent régulièrement des campagnes de 
sensibilisation sur les méfaits du tabagisme au profit 
de l’ensemble de leurs salariés. Un certain nombre de 
supports d’information et de sensibilisation ont été 
conçus pour introduire l’interdiction de fumer, aussi 
bien pour le personnel que pour les visiteurs.

Le taux de sevrage tabagique dans les 
entreprises est d’environ 48%.

PRIX COLLÈGE SANS TABAC
Collège Moulay Rachid d’Er-Rachidia 

PRIX LYCÉE SANS TABAC
Lycée Lalla Meriem de Guelmim

LABELS OR, ENTREPRISE SANS TABAC
Maroc Telecom
BMCE
Banque Populaire
Shem’s Publicité
CNIA SAADA 
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DÉTECTION PRÉCOCE
CANCERS DU SEIN & DU COL UTÉRIN

DÉTECTION PRÉCOCE 
DES CANCERS DU 
SEIN ET DU COL UTÉRIN

En 2012, le programme de détection précoce des 
cancers du sein et du col utérin a été étendu à 4 
préfectures de la Région du Grand Casablanca, 
aux provinces de El Kelaa, Essaouira, Khemisset, 
Khenifra, Midelt et Kénitra. 

Le centre de référence de la santé reproductive d’Er-Rachidia est opérationnel depuis novembre 2010
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CENTRES DE RÉFÉRENCE 
POUR LES CANCERS DU 
SEIN ET DU COL UTÉRIN 

Pour les 9 premiers mois de l’année 2012, 96 400 femmes âgées de 45 
à 69 ans ont bénéficié du dépistage du cancer du sein soit environ 17% de 
l’ensemble des femmes ciblées par le programme au niveau de ces cinq régions. 
8 000 femmes avaient été référées dans les centres de diagnostic pour complément 
d’investigations où 2 328 mammographies ont été réalisées et 154 cas de cancers 
du sein ont été diagnostiqués. 

Pour la détection précoce du cancer du col utérin, à la même date et au niveau des cinq 
régions, 27 000 femmes âgées de 30 à 49 ans ont participé au dépistage du 
cancer du col, 2 607 parmi elles ont été référées aux centres de diagnostic où 1 800 
colposcopies ont été réalisées. 111 lésions précancéreuses ont été diagnostiquées 
et traitées. 19 cas de cancers invasifs du col utérin ont été confirmés et référés aux 
centres d’oncologie pour un traitement approprié. 

• Formation de 744 prestataires de soins
  - 311 médecins généralistes
  - 21 gynécologistes obstétriciens
  - 412 infirmiers et infirmières

 
• Le dépistage du cancer du sein est généralisé au niveau national, 
     à travers 2600 centres de santé.

• Le dépistage du cancer du col utérin est opérationnel dans 635 centres 
     de santé.

• Le taux de couverture par le dépistage du cancer du sein, au niveau national, 
est d’environ 50%. 

26 NOVEMBRE 
OUVERTURE DU 
CENTRE DE 
RÉFÉRENCE 
DE KÉNITRA

SAR la Princesse Lalla 
Salma a inauguré à Kénitra 
le centre de référence de 
santé reproductive pour 
la détection précoce des 
cancers du sein et du col 
utérin.

Cette structure a été 
réalisée par le ministère de 
la Santé et le bienfaiteur 
Haj Mohammed Tber et 
équipée par l’Association 
Lalla Salma de lutte contre 
le Cancer, pour un coût 
global de 1,8 millions de 
dirhams.

Le centre de détection 
précoce des cancers est 
composé de deux salles 
d’attente, de trois salles 
de consultation pour le 
dépistage et le diagnostic 
des cancers du sein, trois 
autres pour le cancer 
du col utérin, d’une salle 
de colposcopie avec une 
salle d’observation, d’une 
salle de mammographie 
et d’échographie, d’une 
pharmacie et de deux 
bureaux. La capacité de ce 
centre peut atteindre 6.000 
consultations par an pour 
le dépistage et le diagnostic 
précoce du cancer du col 
utérin. Pour la mise en 
œuvre du programme dans 
la province de Kénitra, il est 
prévu de former environ 150 
professionnels de santé.

8 centres opérationnels en 2012
2 à Rabat, Casablanca, Temara, Kénitra, 
Meknès, Er-Rachidia et Sefrou

11 centres en construction, opérationnels en 2013
Khenifra, Mohammedia, Casablanca Hay Mohammadi, 
Tanger, Khemisset, Ouarzazate, Fès, Essaouira, 
Marrakech, El Kelaa, Mdiq-Fnidek
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Pôle d’excellence en oncologie gynéco-mammaire de l’Institut National d’Oncologie de Rabat

PÔLES D’EXCELLENCE EN ONCOLOGIE GYNÉCO-MAMMAIRE 
Les cancers gynéco-mammaires sont la pathologie la plus fréquente chez la femme. L’ALSC a lancé deux vastes 
chantiers pour développer et améliorer les conditions de prise en charge des cancers de la femme : les pôles 
d’excellence en oncologie gynéco-mammaire à Casablanca et Rabat. 

INSTITUT NATIONAL D’ONCOLOGIE (INO) RABAT
SERVICE DE DÉTECTION ET DE TRAITEMENT DES CANCERS GYNÉCO-MAMMAIRES
Lancés en 2010, les travaux de ce pôle d’excellence en oncologie gynéco-mammaire se sont achevés fin 2012. 
Son ouverture est prévue début 2013. 

HÔPITAUX
ET MÉDICAMENTS
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CENTRE MOHAMMED VI 
POUR LE TRAITEMENT DES CANCERS
CHU IBN ROCHD CASABLANCA
SERVICE DE DÉTECTION ET DE TRAITEMENT 
DES CANCERS GYNÉCO-MAMMAIRES

Les cancers gynéco-mammaires sont la pathologie la 
plus fréquente chez la femme.  75,2% des cancers de la 
femme traités en 2011 au CHU Ibn Rochd sont des cancers 
gynéco-mammaires. Erigé en un véritable pôle d’activités 
du «Centre Mohammed VI pour le traitement des 
cancers» de Casablanca, le service de détection précoce 
et de traitement des cancers du sein et gynécologique, 
a nécessité un investissement global de 60 millions de 
dirhams et ouvre ses portes début 2013.

MISSIONS

• Prise en charge spécialisée
 - Diagnostic
 - Traitement chirurgical
 - Douleur

• Formation et recherche

LES STRUCTURES SANITAIRES 
D’ONCOLOGIE DE CASABLANCA

Depuis sa création, l’Association, dans le cadre de 
sa stratégie d’amélioration de la prise en charge 
thérapeutique et diagnostique, s’est employée à doter la 
Région du Grand Casablanca des structures sanitaires 
dédiées au cancer. 

C’est ainsi que deux conventions de partenariat, de 2008 à 
2010 et de 2011 à 2013, ont permis de lancer 27 projets, 
pour un montant total de 418,35 millions de dirhams. 
Sur ces 27 projets, 19 ont été réalisés à 100%.
Ces conventions sont un partenariat entre l’ALSC, 
le Conseil Régional du Grand Casablanca, le Conseil 
Préfectoral, le Conseil de la ville, l’INDH, le ministère de 
la Santé et le CHU Ibn Rochd. 

1. Centre Mohammed VI pour le traitement des cancers 
CHU Ibn Rochd

2. Unité de proximité Hôpital Bouafi
3. Centre de détection précoce des cancers du sein et 

du col de l’utérus Hôpital Bouafi  Préfecture El Fida
4. Centre de détection précoce des cancers du sein et 

du col de l’utérus Hôpital Mohamed V - Préfecture 
Hay Mohammadi

5. Centre de détection précoce des cancers du sein et 
du col de l’utérus Mohammedia

6. Service d’Hémato-Oncologie Pédiatrique Hôpital 20 
Août

7. Maison de vie pour adultes
8. Maison de vie pour enfants 

CAPACITE DU SERVICE PAR AN 

Consultations :    40 000
Opérations chirurgicales :     1 800
Hospitalisations :      1 800
Mammographies :      2 000
Echographies :       2 000
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Ce programme, d’envergure nationale, lancé 
en 2010, vise à garantir aux patients à revenus 
modestes la prise en charge des traitements 
anticancéreux et constitue ainsi une avancée 
majeure dans la lutte contre le Cancer au Maroc. 
Le programme ACCES est mené par l’Association 
Lalla Salma de lutte contre le Cancer en 
collaboration avec le Ministère de la Santé, les 
CHU et les laboratoires pharmaceutiques. 

13 JANVIER 2012
PROGRAMME ACCES À MARRAKECH

Le 13 janvier 2012, SAR la Princesse Lalla Salma a 
procédé au lancement du programme d’Accès aux 
médicaments pour patients démunis (ACCES), au 
niveau de la région Marrakech-Tensift-El Haouz. 
Il permettra la prise en charge d’environ 3000 
malades annuellement dans cette région. 

PROGRAMME ACCES EN 2012

• Centre régional d’oncologie d’Agadir
• CHU Ibn Rochd de Casablanca
• Institut national d’oncologie de Rabat
• Centre régional d’oncologie d’Oujda 
• Centre régional d’oncologie Al Hoceima
• Centre d’hématologie 
    et d’oncologie pédiatrique de Rabat
• Centre d’hématologie 
    et d’oncologie pédiatrique de Casablanca
• Service d’oncologie du CHU Hassan II de Fès
• Service d’oncologie du CHU Mohammed VI 
     de Marrakech. 

ACCES 2012 EN CHIFFRES 

100% patients 
RAMED pris en charge

11 687 patients traités
167,8 millions de dirhams 

ACCÈS AUX 
MÉDICAMENTS
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Un projet pilote a démarré en janvier 2012 dans la 
Préfecture de Rabat, projet initié par l’ALSC en partenariat 
avec la Délégation de la Santé à Rabat et l’Institut National 
d’Oncologie de Rabat (INO), afin de mettre en place un 
réseau de soins palliatifs, au profit des patients atteints de 
cancer impliquant les structures de santé et la société civile. 
Les objectifs étant de renforcer la prise en charge des soins 
palliatifs au niveau de l’INO mais aussi de mettre en place 
une prise en charge intégrée en soins palliatifs en réseau 
incluant l’hospitalisation à domicile, tout en s’attachant à 
développer les compétences des professionnels de santé 
et la mobilisation sociale.

L’Association a mis en œuvre toutes ses ressources afin 
de mobiliser des fonds, rédiger le projet, l e  mettre en place 
au niveau régional puis national et organiser les réunions  
de coordination et de suivi/évaluation avec tous les 
partenaires.

Au terme de l’année 2012, 9 patients (2 hommes et 7  femmes) 
ont bénéficié de ce programme de soins palliatifs : 71 visites, 
livraison de matériels (fauteuils roulants, matelas), actes 

  ,sna 15 ed egâ’d enneyom enu’d ,stneitap seC .xuacidém
étaient atteints de différentes tumeurs (ovaire, rein, 
poumon, pancréas, sein, estomac, foie...).

LES PRINCIPES
• Respect du confort, du libre arbitre et de la 

dignité
• Prise en compte de la souffrance globale du 

patient
• Évaluation et suivi de l’état psychique du 

patient
• Qualité de l’accompagnement et de l’abord 

relationnel
• Information et communication avec le 

patient et ses proches
• Coordination et continuité 
    des soins
• PEC de la phase terminale et 
    de la fin de vie
• Préparation au deuil
• Accompagnement de l’entourage après
    le décès 

LES RESSOURCES HUMAINES

• Délégation du Ministère 
   de la Santé/Équipe mobile 

préfectorale
3 médecins dont 1 coordonnateur
2 infirmiers polyvalents
1 technicien en information
1 kinésithérapeute
1 technicien anesthésiste 
1 chauffeur

• Unité des soins palliatifs de l’INO
1 médecin responsable de l’USP/INO
9 infirmiers 

MATÉRIELS 
ET MÉDICAMENTS

2 ordinateurs portables 
1 voiture utilitaire 
1 kit de soins 
2 sacs type SAMU et 1 sacoche de secours
6 matelas à air alternating
2 extracteurs d’oxygène
2 aspirateurs trachéals
Médicaments et fongibles. 

LES SOINS PALLIATIFS
PROJET PILOTE
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L’ALSC a lancé en 2012 un programme de soins 
Palliatifs, 4ème axe stratégique du Plan National de 
Prévention de Contrôle du Cancer (PNPCC).
 



12 JUIN 2012 
UNE NOUVELLE MAISON DE VIE À FÈS

La maison de vie de Fès, inaugurée par SAR la Princesse Lalla Salma, est édifiée au sein du CHU Hassan II de Fès. 
Construite et équipée par l’ALSC, en partenariat avec le Groupe Jamaï, elle est composée de 48 lits, d’un salon, d’un 
espace de jeu pour les enfants, d’une salle de réunion, d’une salle de soins, d’une cuisine, d’une buanderie, d’un jardin 
et de patios. Sa superficie couverte est de 2 240 m2.

Cette institution offre aux patients de la région de Fès Boulemane et aux membres de leurs familles l’hébergement, 
l’accompagnement et le soutien psychologique et moral nécessaires à la réussite des traitements et ceci dans un 
environnement chaleureux où ils peuvent aussi bénéficier d’activités sociales. Le nombre moyen de patients atteints 
de cancer qui peuvent être hébergés chaque année est d’environ 1 200 malades. 

SOLIDARITÉ
2012
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LES MAISONS DE VIES ONT POUR BUT :

• D’héberger les patients et leur famille durant la période 
de leur traitement ambulatoire.

• D’assurer aux patients un suivi régulier de leur traitement.

• D’accompagner les malades en leur apportant le soutien 
moral et psychologique nécessaire.

• De leur organiser des activités sociales et culturelles.

UNE MAISON DE VIE POUR 
LES ENFANTS À CASABLANCA

Cette maison de vie pour enfants a été construite 
et équipée par l’ALSC en partenariat avec l’INDH. Sa 
construction s’inscrit dans le cadre d’une convention 
de partenariat entre l’ALSC, le Conseil Régional 
du Grand Casablanca, le Conseil préfectoral,  le Conseil
de la ville, l’INDH, le Ministère de la Santé et le CHU 
Ibn Rochd.

Elle a été créée pour encourager les enfants atteints 
de cancer de toutes les régions du Maroc, qui 
viennent se faire soigner à Casablanca, à poursuivre 
leur traitement. 

D’une superficie couverte de 2.034 m2, cette maison 
se compose de 20 chambres de deux lits et de quatre 
studios, d’une salle à manger, d’une salle de cours, 
d’un salon, d’un espace de jeu pour les enfants, d’un 
espace informatique, d’une salle de réunion, d’une 
salle de soins, d’une cuisine, d’une buanderie et d’un 
jardin.

Le nombre de patients atteints de cancer qui y seront 
hébergés chaque année est d’environ 1.000 enfants 
accompagnés et le coût de réalisation est de 13 MDH, 
dont 11 MDH pour la construction et 2 MDH pour 
l’équipement. 

L’ALSC A OUVERT À CE JOUR 
QUATRE MAISONS DE VIE : 

• Deux sont ouvertes depuis 2007 
    Casablanca et Agadir

• Deux autres ont ouvert cette année 2012 
    Fès et Casablanca pour les enfants

• Une en cours d’équipement 
    Marrakech 

• Deux maisons de vie sont en construction
   Meknès et Tanger
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SOLIDARITÉ
2012
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PROGRAMME BÉNÉVOLAT
« CULTIVER LA SOLIDARITÉ »

Le programme bénévolat de l’ALSC, mis en place pour 
venir en aide aux patients atteints de cancer et leurs 
proches, a été lancé en 2012. A partir de février 2012, un 
réseau constitué de 63 bénévoles sélectionnés, formés 
et supervisés, a été opérationnel au Centre d’Hémato 
Oncologique Pédiatrique (CHOP).

Ce programme bénévolat de l’ALSC vise à l’amélioration 
et au maintien de la qualité de vie des patients et de leur 
famille durant leur séjour à l’hôpital. Les activités des 
bénévoles sont un complément aux actions de l’équipe 
soignante et contribuent à une plus grande humanisation 
des soins.

Afin de garantir la qualité et le bon fonctionnement du 
service de bénévolat et d’en assurer la pérennité, ce 
programme a mis en place un fonctionnement structuré 
pour le recrutement, le suivi sur le terrain et la formation 
des bénévoles. Des formations continues sont ainsi 
assurées régulièrement : 10 formations ont été organisés 
à raison d’une fois par mois (bénévolat au sein du milieu 
hospitalier, règlement intérieur du CHU et de l’hôpital 
d’enfant, prise en charge sociale de l’enfant atteint du 
cancer, communication interpersonnelle, cancer chez 
l’enfant, chimiothérapie, soutien psychologique d’un enfant 
atteint du cancer...).

 
 
 
 
 

LES CHAMPS D’ACTIONS 
DU PROGRAMME BÉNÉVOLAT

• Accueil des patients et assistance lors des 
     formalités administratives
• Accompagnement des patients (pharmacie, laboratoires 

interne et externe, transfusion, radiologies externe et 
interne...)
• Visites des personnes hospitalisées
• Animation d’ateliers de sensibilisation 
    et d’ateliers récréatifs
• Organisation des sorties culturelles et promenades
• Opération «Clowns» à l’hôpital 

4580 
interventions 
des bénévoles en 2012  

EN 2012, 
LES PATIENTS ET LES BÉNÉVOLES ONT FÊTÉ :

• Journée mondiale du cancer
• Aïd Mawlid Nabaoui
• Journée internationale du cancer de l’enfant
• Journée de la femme
• Journée Printemps
• BBQ d’intégration
• Fête de fin d’année scolaire
• Ftours
• Aïd Adha 
• 1er Moharam
• Journée Achoura 
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1 ère

COMPÉTENCES
2012

26 MAI 2012
REGISTRE DES CANCERS DE CASABLANCA
Le nouveau Registre des Cancers de la Région du Grand Casablanca, édition 
2012, a été présenté officiellement par le Pr Benider, chef du service de 
radiothérapie oncologie Ibn Rochd et principal fondateur du Registre, le 
samedi 26 mai 2012. Cette nouvelle édition présente les données des 
années 2005, 2006 et 2007. Le Registre des Cancers du Grand Casablanca 
(RCRGC) constitue un document de référence majeur, il permet de disposer 
des données essentielles sur l’épidémiologie descriptive des cancers dans 
la région du Grand Casablanca. Il permet ainsi une extrapolation à toute la 
population du pays. Cette édition 2012 fait suite au premier RCRGC publié 
en 2007. Le RCRGC est le fruit d’une collaboration entre l’ALSC, la Direction 
régionale de Casablanca du Ministère de la Santé, le CHU Ibn Rochd, la 
Faculté de médecine et de pharmacie de Casablanca et l’Ordre National 
des Médecins. 

6 JUILLET 2012 
CERTIFICAT UNIVERSITAIRE «ESSAIS CLINIQUES»
Lancé en décembre 2010, le programme de formation au profit des 
médecins oncologues et des autres spécialistes et acteurs impliqués dans 
la recherche clinique au Maroc a bénéficié à 40 participants. L’objectif 
de ce programme est de former les médecins et les pharmaciens sur les 
bonnes pratiques cliniques et améliorer la prise en charge des maladies 
lourdes. Etalé sur six sessions de deux jours (et trois sessions de 
révisions), le cycle de formation a allié des cours théoriques et pratiques. 
L’appréhension des volets scientifique, méthodologique, réglementaire et 
éthique relatifs à la recherche clinique a été assurée par des intervenants 
marocains et étrangers spécialisés dans ce domaine. Ce programme est le 
fruit d’un partenariat entre l’ALSC, la Faculté de médecine et de pharmacie 
de l’Université Mohammed V Souissi à Rabat et le Groupe Roche Maroc. 

FORMATIONS 
2012

MÉDECINS : 417
INFIRMIERS : 114
DOMAINES 
COUVERTS
Oncologie médicale, 
oncologie pédiatrique, 
anatomo-pathologie, 
radiothérapie, soins 
palliatifs, psycho-oncologie, 
soins infirmiers, dépistage 
du cancer du sein, 
dépistage du cancer du col 
(e-learning), essais cliniques 
en cancérologie

PAYS BÉNÉFICIAIRES  
Maroc, Mauritanie, Mali, 
Togo
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L’ALSC s’est penchée dans un premier temps sur l’organisation à mettre en 
place pour le soutien au développement de la recherche en cancérologie. 

L’objectif principal consiste à mettre en place les structures et à assurer les 
conditions nécessaires pour le développement de la recherche en cancérologie 
au Maroc sur des bases solides, tant du point de vue organisationnel, 
institutionnel, scientifique et financier. Les objectifs spécifiques peuvent être 
détaillés comme suit :

• Contribuer à développer les compétences pour la recherche ;
• Assurer un bon environnement pour la recherche, la rendre attractive 

pour la nouvelle génération de chercheurs ;
• Favoriser le travail en réseau à travers des  équipes multidisciplinaires ;
• Cibler les domaines de recherche prioritaires ;
• Développer des mécanismes de suivi et d’évaluation des projets ;
• Favoriser l’échange d’information entre les équipes de chercheurs, 
    à travers l’organisation de journées ou de forums ;
• Mobiliser les partenaires et les fonds en faveur de cette recherche ;
• Créer des mécanismes de financement de la recherche.

DOMAINES 
DE RECHERCHE

Trois domaines de recherche, 
déclinés sous forme de 
programmes collaboratifs de 
recherche, ont été retenus : 
• les cancers solides, 
• les cancers hématologiques, 
• les cancers des enfants.

INSTITUT DE 
RECHERCHE 
EN ÉPIDÉMIOLOGIE 
DES CANCERS

Un des autres points 
essentiels pour le 
développement de la 
recherche est la création de 
l’Institut de Recherche en 
Epidémiologie des Cancers 
(IREC), véritable structure 
d’avant-garde, au niveau 
de la région MEA, dans le 
domaine de «l’expertise 
et de la compétence au 
service de la santé publique 
et épidémiologique» en 
cancérologie. Cet institut 
relèvera d’un groupement 
d’intérêt public.

ORGANIGRAMME DE LA RECHERCHE EN 
CANCÉROLOGIE AU MAROC 

ÉVALUATION ET STRUCTURATION DE LA RECHERCHE

L’Association Lalla Salma de lutte contre le Cancer, à travers son conseil scientifique, a initié en 2012 un vaste 
programme de structuration de la recherche en cancérologie. Ce projet a pour mission d’encourager et de soutenir 
la recherche en cancérologie au Maroc, en partenariat avec les différents organismes publics et privés impliqués 
dans la lutte contre le cancer, et ce dans le cadre du PNPCC 2010-2019.
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POSITIONNEMENT
À L’INTERNATIONAL

12-15 JANVIER 2012 - MARRAKECH 
CONFÉRENCE INTERNATIONALE SUR LE CONTRÔLE DU CANCER 
AU MOYEN-ORIENT ET EN AFRIQUE

La Conférence internationale sur le contrôle du cancer au Moyen-Orient et en Afrique, sous la présidence effective 
de Son Altesse Royale la Princesse Lalla Salma, a réuni à Marrakech plus de 200 participants autour de séances 
plénières, de présentations, d’exposés, de débats et d’ateliers abordant la question cruciale de la lutte contre le 
cancer dans la région du Moyen-Orient et de l’Afrique et ce à travers deux axes thématiques : «Quelle stratégie pour 
la prévention du cancer du col utérin ?» et «Quelle stratégie pour la coopération et l’accès aux soins contre le cancer 
au Moyen-Orient et en Afrique ?».

Témoignages, études chiffrées, échange d’expériences, perspectives de recherches, rapports épidémiologiques, 
programmes de santé publique, rôles des organismes œuvrant pour la lutte contre le cancer... les contributions et 
l’intention des participants étant de concevoir des programmes adaptés à chaque pays, selon ses ressources, sa 
situation épidémiologique et l’évolution de la recherche scientifique dans le domaine.

Cette conférence internationale a clôturé ses travaux sur des recommandations relatives aux deux axes thématiques 
de la conférence. A cette occasion, les participants ont solennellement lancé l’Appel de Marrakech.

La Conférence internationale sur le contrôle du cancer au Moyen-Orient et en Afrique a été organisée par l’ALSC, 
en partenariat avec l’OMS, le Ministère de la Santé et la CNOPS. 
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220 PARTICIPANTS
• 7 Princesses ou Premières Dames
• Les délégations de 21 pays présidées par    
     leur Ministre de la Santé ou son remplaçant

•10 organismes internationaux
• 6 sociétés privées
• Plusieurs ONG nationales et internationales 

PAYS REPRESENTES
• Algérie, Arabie Saoudite, Bénin, Burkina Faso, 
   Côte d’Ivoire, Egypte, Emirats Arabes Unis, Gabon,    

  ,eibyL ,nabiL ,einadroJ ,karI ,elairotauqE eéniuG ,eéniuG
Mali, Maroc, Niger, Qatar, Sénégal, Seychelles, Soudan

• Six conventions de coopération signées par l’ALSC
- King Hussein Cancer Foundation 
- Fondation Sylvia Bongo Ondimba pour la femme  (Gabon) 
- Fondation Tattali Ayyali (Niger) 
- Fondation pour l’enfance à Colani Mali, Laboratoire Roche 
- Centre d’Oncologie de Nouakchott (Mauritanie), CHU  
   Ibn Rochd de Casablanca, Ligue mauritanienne de  
   lutte contre le cancer, Laboratoire Roche 
- Groupe Saham, Groupe Franco-Africain d’Oncologie  
   Pédiatrique 

4 - 7 MARS 2012 - RABAT
COMITÉ MIXTE MALI-MAROC

Suite à la convention signée entre l’ALSC et 
la Fondation pour l’Enfance du Mali lors de 
la Conférence Internationale sur le contrôle 
du cancer au Moyen-Orient et en Afrique de 
Marrakech en janvier 2012, la visite d’une 
délégation malienne d’experts dans le 
domaine de l’oncologie s’est tenue du 4 au 7 
mars à Rabat, visite marquée par la réunion 
d’une commission mixte composée d’experts 
maliens et de leurs homologues marocains. 
La rencontre a eu pour principal objectif  
l’élaboration d’un plan d’action triennal pour 
la mise en œuvre, au Mali, d’une stratégie 
nationale de prévention du cancer du sein
 et du cancer du col utérin, ainsi que la mise 
en place d’une stratégie d’accès aux soins 
d’oncologie pédiatrique. 
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L’APPEL DE 
MARRAKECH

CONFÉRENCE
INTERNATIONALE
SUR LE CONTRÔLE
DU CANCER
AU MOYEN ORIENT ET 
EN AFRIQUE

12-14 Janvier 2012
Marrakech - Morocco

 APPEL DE MARRAKECH

LES PARTICIPANTS À LA CONFÉRENCE 
INTERNATIONALE SUR LE CONTRÔLE 
DU CANCER AU MOYEN-ORIENT ET EN 
AFRIQUE, RÉUNIS À MARRAKECH 
LES 12, 13 ET 14 JANVIER 2012,
PRENANT EN CONSIDÉRATION 
LES POINTS SUIVANTS :
 
• La reconnaissance par les Nations Unies, lors de la 

réunion du 20 septembre 2011, de la place devant être 
accordée aux maladies non transmissibles dans les 
systèmes de santé et la priorité qui doit être attribuée à 
la lutte contre le cancer ;

• Les résultats notables obtenus par les programmes de 
lutte contre le cancer dans certains pays de la région, 
depuis l’Appel de Rabat en 2006, et qui permettent 
d’envisager une nouvelle ère dans cette lutte ;

• 

• La fréquence de l’infection par les virus HPV et les 
conséquences tragiques qu’elle peut engendrer s’il n’y 
a pas d’actions organisées de prévention et de prise en 
charge ;

• Le coût élevé de la prise en charge des cancers et leur 
impact dévastateur tant familial que social ;

• Les disparités entre les pays de la région MEA en ce qui 
concerne l’accès aux soins (infrastructure, médicaments 

     et compétences humaines) ;
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L’incidence élevée des cancers en général et 
particulièrement du cancer du col utérin dans les pays 
de la région du Moyen-Orient et de l’Afrique (MEA) et 
l’importance de la  mortalité des femmes en âge de 
reproduction atteintes de ce cancer ; 



LES PARTICIPANTS À LA CONFÉRENCE 
SOUTIENNENT UN APPEL POUR :

• Réviser les politiques sanitaires des pays du Moyen-Orient et de l’Afrique (MEA), 
pour faire de la lutte contre le cancer une priorité de santé publique et pour 
développer le partenariat entre les pays de la région dans tous les domaines de 
lutte contre le cancer ;

• Elaborer un Plan National de Contrôle du Cancer dans chaque pays et partager 
les expertises entre pays pour son développement et sa mise en oeuvre ;

• Mettre en place des registres de population pour le recueil des données relatives 
à la morbidité et la mortalité du cancer, ainsi que le suivi de l’impact des actions 
entreprises vis-à-vis de cette pathologie ;

• Développer des stratégies nationales de lutte contre le cancer du col utérin dans 
le cadre d’un système de soins global, les pays de la région sont ainsi appelés à :

   - Etablir des programmes de détection précoce du cancer du col, utilisant des 
méthodes appropriées, tenant compte du contexte local, tant structurel 
qu’économique, et permettant la prise en charge du plus grand nombre de 
femmes ;

  
   - Promouvoir l’introduction du vaccin anti-HPV, selon les conditions de chaque 

pays, à un coût permettant un accès universel au vaccin ;

• Faciliter l’accès systématique aux médicaments génériques et promouvoir leur 
utilisation par les moyens législatifs et le recours au transfert de technologie 
pour développer les productions nationales ;

• Mettre en place des mécanismes d’achat groupés des médicaments anticancéreux 
en commençant par les molécules les plus utilisées, tout en standardisant les 
protocoles thérapeutiques dans les pays de la région ;

• Mettre en place par l’OMS un «observatoire international des médicaments 
anticancéreux» afin de mettre à la disposition des pays les informations sur les 
prix pratiqués, la qualité des médicaments, les centre de production pré-qualifiés, 
etc. ;

• Créer une «école africaine d’oncologie» pour le développement des compétences 
humaines dans les différents domaines de prévention et de prise en charge des 
cancers ;

• Créer un «comité interrégional» pour le soutien et le suivi des programmes 
de contrôle du cancer dans la région MEA ; ce comité devrait être composé 
de représentants des organismes gouvernementaux, des organisations 
internationales, de la société civile et du secteur privé ;

•Renforcer la coopération Sud-Sud dans le domaine du cancer entre les 
gouvernements et les sociétés civiles des pays de la région, avec le recours, 
si nécessaire, à l’appui de pays d’autres régions ou des organisations 
internationales ;

• Créer un «fond régional Moyen-Orient-Afrique pour la prévention et le traitement 
du cancer», dans la perspective de la concrétisation de l’objectif ultime qu’est la 
création d’un fond international pour la prévention et le traitement du cancer 
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22 MAI 2012 
65e ASSEMBLÉE MONDIALE 
DE LA SANTÉ

 

A l’occasion de la 65e Assemblée mondiale de la santé, SAR la Princesse Lalla Salma, Invitée d’honneur,  a été reçue, au Palais des Nations  

Jonas Gahr Store. 

POSITIONNEMENT
À L’INTERNATIONAL
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SAR la Princesse Lalla Salma, Ambassadrice de 
Bonne volonté de l’Organisation mondiale de la 
santé (OMS), a lancé, lors de la 65e Assemblée 
mondiale de la santé qui se tenait à  Genève le 
22 mai, un appel à la communauté internationale 
pour ériger la lutte contre le cancer en priorité 
mondiale : promotion de la coopération Sud-Sud, 
création d’un fonds international de lutte contre le 
cancer, mise en place d’un observatoire 
international des médicaments anticancéreux 



« Les maladies non transmissibles telles que le cancer, les maladies cardiovasculaires 
et respiratoires et le diabète, sont responsables de 63% de décès. D’où la nécessité 

s malades.
Il est donc impératif d’élaborer et de mettre en œuvre des plans d’action communs 

chef, l’Organisation Mondiale de la Santé, avec tous ses membres, qui ne peut 
qu’adhérer avec force à la volonté collective qui nous anime pour combattre ce 

.

Nous avons conscience que le cancer n’est pas une fatalité imparable.

C’est pourquoi l’association que je préside a adopté le partenariat comme option 

aux acteurs nationaux, mais s’étend également aux pays frères et amis en Afrique 
et au Moyen-Orient.

A cet égard, je voudrais rappeler que l’Appel de Marrakech , issu de la Conférence 
internationale sur le contrôle du cancer au Moyen Orient et en Afrique, tenue 
à Marrakech en janvier dernier, a insisté sur la nécessité de renforcer les 

gouvernements et les sociétés civiles des pays de la région, de mettre en place des 
mécanismes d’achat groupé de médicaments anticancéreux et de créer un fonds 
régional Moyen-Orient-Afrique pour la prévention et le traitement du cancer.
Par ailleurs, cet Appel a conforté la proposition que j’ai formulée lors de la 
Réunion de Haut Niveau de Septembre 2011, concernant la création d’un fonds 
international de lutte contre le cancer, à l’instar de celui du VIH-Sida, avec pour 
objectif de concrétiser l’engagement de la communauté internationale en matière 
de lutte contre le cancer et donner un sens concret à la responsabilité collégiale 
qui nous incombe à tous

A l’appui de cette proposition que je réitère à nouveau, l’OMS pourrait mettre en 
place, comme le recommande l’Appel de Marrakech, un observatoire international 
des médicaments anticancéreux , dont la vocation est de mettre à la disposition 
des pays les informations nécessaires sur les prix et la qualité des médicaments, 

malades et à leurs familles et propres à leur faciliter l’accès aux médicaments et 
aux traitements nécessaires.

Je suis persuadée que l’implication de tous les acteurs concernés dans la mise 
en œuvre de ces propositions contribuera à faire de la lutte contre le cancer une 

 

Discours de SAR la Princesse Lalla Salma 
lors de la 65e Assemblée mondiale de la Santé 

26 AOÛT 
CONGRÈS UICC

Lors du Congrès 
international de 
l’Union Internationale 
Contre le Cancer (UICC) 
qui s’est déroulé du 
26 au 30 août à Montréal,  
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l’Association Lalla 
Salma de lutte 
contre le Cancer a 
présenté sept articles, 
dont certains en 
collaboration avec 
le département 
d’épidémiologie de la 
Faculté de médecine 
de Fès. 



14 JANVIER 2012 
Groupe Saham et Groupe Franco-Africain 
d’Oncologie Pédiatrique
Création de l’Ecole Africaine d’Oncologie 

14 JANVIER 2012 
Fondation Tattali Ayyali – Niger
Mise en commun des moyens de compétence 

14 JANVIER 2012 
Fondation Sylvia Bongo Ondimba pour 
la femme - Gabon
Mise en commun des moyens de compétence 
pour lutter contre le cancer 

14 JANVIER 2012 
Fondation pour l’enfance à Colani Mali 
et Laboratoire Roche
Mise en commun des moyens de compétence 
pour lutter contre le cancer 

14 JANVIER 2012 
Centre d’oncologie de Nouakchott, 
CHU Ibn Rochd de Casablanca, Ligue 
mauritanienne de lutte contre le cancer 
et Laboratoire Roche
Mise en commun des moyens de compétence 
pour lutter contre le cancer 

14 JANVIER 2012 
King Hussein Cancer Foundation 
Jumelage du King Hussein Cancer Center 
d’Amman en Jordanie avec le CHU Hassan II 
de Fès 

23 MAI 2012 
Laboratoire Roche
Soutenir la lutte contre le cancer dans 14 pays 
africains : 
Bénin, Burkina Faso, Cameroun, Côte d’Ivoire, 
Gabon, Ghana, Guinée Conakry, Guinée 
équatoriale, Mali, Mauritanie, Niger, Sénégal, 
Soudan, Togo 

Bâle, le 23 mai 2012 - Convention signée en présence 
de SAR la Princesse Lalla Salma 

PARTENARIATS
2012
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PARTENAIRES NATIONAUX
Ministère de la Santé
Ministère de l’Education Nationale, de l’Enseignement Supérieur, 
de la Formation des Cadres et de la Recherche Scientifique
Ministère des Finances - Direction du Budget 
Fondation Mohammed V pour la Solidarité
CHU Ibn Rochd Casablanca
CHU Ibn Sina Rabat
CHU Hassan II Fès
CHU Mohammed VI Marrakech
Région et Wilaya de Rabat-Salé-Zemmours-Zaërs
Région et Wilaya du Grand Casablanca
Région de Souss-Massa-Drâa
Région et Wilaya de Tanger-Tétouan
Région Meknès Tafilelt
Commune Urbaine de Casablanca
Université Mohammed V Souissi
CNOPS (Caisse Nationale des Organismes de Prévoyance Sociale)
CIH (Crédit Immobilier et Hôtelier)
Agence Shem’s publicité
Fondation du Sud
Cercle Arabe Diplomatique
Fondation Action Mutualiste MAMDA-MCMA
JLEC Jorf Lasfar Energy Company 
Auto-Hall 

PARTENAIRES INTERNATIONAUX
OMS/EMRO (Organisation Mondiale de la Santé/ Région de la Méditerranée Orientale)
UICC (Union Internationale Contre le Cancer)
FNUAP (Fonds des Nations Unies pour la population)
FCA (Framework Convention Alliance)
CIRC de Lyon (Centre International de Recherche sur le Cancer)
KHF (King Hussein Foundation)
CHU Vaudois Lausanne
HU (Hôpitaux Universitaires de Genève)
Fondation Hôpitaux de Paris Hôpitaux de France
CitiHope
NCI (National Cancer Institut)
Alliance Mondiale contre le Cancer
Clinique La Source Lausane 

LABORATOIRES ET ÉQUIPEMENTIERS
Laboratoire Roche
Glaxo Smith Kline
General Electric Health Care
Fondation Pfizer
Sanofi - Aventis
MSD 
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Campagne de sensibilisation au dépistage du 

cancer du sein 

Campagne du don du sang pour les greffes 

Structuration de la recherche scientifique 

Création d’un Institut de recherche en 

épidémiologie du cancer  

Lancement des études de faisabilité pour les 

centres régionaux d’oncologie à Laâyoune et Béni 

Mellal 

Création d’une unité d’oncologie pédiatrique au 

CHU Mohammed VI de Marrakech  

Construction et équipement de centres de santé 

reproductive et de détection des cancers du sein 

et du col utérin à El Jadida et Taroudant 

ACTIONS
PRIORITAIRES
2013
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LE CONSEIL D’ADMINISTRATION
Pr Mohamed bensouda
Pr Moulay Tahar Alaoui
Latifa El Abida, Secrétaire générale
Moulay hafid El Alamy, trésorier
Wafaâ hakmi, trésorière adjointe
Noureddine Ayouch
Mohamed benchaaboun
Abdeslam Ahizoune
hassan bouhemou
Aziz Akhannouch, Président de la conférence des présidents régionaux 

LE CONSEIL SCIENTIFIQUE
Pr Moulay Tahar Alaoui, Président (Maroc)
Pr Mohamed Bensouda (Maroc)
Pr Fouzia Msefer Alaoui (Maroc)
Pr Abdellatif Benider (Maroc)
Dr Amine Benkabbou (Maroc)
Dr Hind Mrabti (Maroc)
Pr David Khayat (France)
Pr Jean-Bernard Dubuisson (Suisse)
Dr Peter Harper (Royaume-Uni)
Pr Anthony Miller (Canada)
Pr Mahmoud Sarhan (Jordanie) 

LE BUREAU EXÉCUTIF
Dr Rachid Bekkali, directeur exécutif
Pr Maria Bennani, directrice adjointe
Fathallah El Abdani, responsable achats-projets
Ali Hajjaoui, comptable
Chaaibia Doghmi, assistante
Adil Sdiri, assistant 
Mustapha Naami, logistique
Dr Youssef Chami, coordinateur projets
Dr Ahmed Zidouh, coordinateur projets
Fouzia Benabdelouahad, coordinatrice projets
Khalid Laraïchi, responsable programme bénévolat 
Hind Mansouri, responsable programme soins palliatifs 

LES BUREAUX RÉGIONAUX
Aziz Akhannouch, Président du bureau régional d’Agadir
Ilham Lahlou Jamaï, Présidente du bureau régional de Casablanca
Mohamed Belbachir, Président du bureau régional de Tanger
Pr Khalid Ait Taleb, Président du bureau régional de Fès 

LES MAISONS DE VIE
Casablanca - Brahim Adnane, directeur
Agadir - Jamaa El Abassi, directeur
Fès - Aïcha Jarir, directrice 

MEMBRES
DE L’ALSC
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WWW.coNTRELEcANcER.MA 
http://www.facebook.com/EnsembleContreLeCancerMaroc

Villa N°1, Touarga Fouaka,
Mechouar Saïd, Rabat. 10 070 - Maroc

Tél. : +212 (0) 5 37 66 10 55
Fax : +212 (0) 5 37 66 10 66

E-mail : contact@alsc.ma
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