
 

 
Projet de construction du  

dispensaire de Kerauja 
 

Contexte général 

Kerauja, village de haute altitude situé dans le quartier n° 2 de la municipalité rurale de Darche (Gorkha), abrite 
environ 3 200 habitants qui dépendent entièrement d’un poste de santé préfabriqué installé en urgence après 
les séismes de 2015. Conçu comme une solution provisoire, ce bâtiment a aujourd’hui largement dépassé sa 
durée de vie prévue. Après onze années d’utilisation continue, il présente une dégradation structurelle 
avancée : fuites récurrentes, affaissement de certaines sections, isolation thermique insuffisante, corrosion 
des éléments métalliques et fragilité générale des matériaux. Ces défaillances compromettent la sécurité des 
patients et du personnel, perturbent la chaîne du froid des vaccins et empêchent le maintien d’un 
environnement clinique fiable. Les pièces exigues et mal agencées ne permettent pas d’assurer des 
consultations confidentielles, une prévention efficace des infections ni une prise en charge adéquate des 
urgences, des soins maternels ou des maladies chroniques. 

L’accès au centre de santé de référence le plus proche, l’hôpital de Khorla Besi, constitue un obstacle majeur. 
Pour s’y rendre, les habitants doivent parcourir plus de trois heures de marche sur un sentier escarpé, instable 
et physiquement éprouvant. Ce trajet est particulièrement dangereux pour les femmes enceintes, les 
personnes âgées, les enfants et les patients en détresse respiratoire ou traumatique. Durant la mousson, les 
glissements de terrain coupent totalement les chemins, isolant le village pendant plusieurs semaines. 
L’absence d’une route praticable en tout temps empêche toute évacuation d’urgence, même lorsque la vie 
d’un patient dépend d’une prise en charge rapide. Dans ces conditions, la « golden hour » la première heure 
critique où une intervention médicale augmente considérablement les chances de survie est 
systématiquement dépassée, transformant des affections pourtant traitables en situations potentiellement 
mortelles. 

Justification stratégique 

Le projet répond à trois enjeux majeurs : 

• Rompre le piège géographique en offrant des soins d’urgence de proximité dans une zone où l’accès 
aux services médicaux est extrêmement limité. 

• Remplacer une structure obsolète par un bâtiment permanent en béton armé (RCC), conforme aux 
normes parasismiques et climatiques. 

• Répondre à la demande officielle de la communauté, soutenue par le comité de gestion des 
établissements de santé (HFOMC) et par le réseau des femmes bénévoles de santé communautaire 
(FCHV). 

Le projet s’aligne sur l’article 35 de la Constitution népalaise, la politique nationale de santé de 2019 et la 
stratégie provinciale de Gandaki visant à garantir un centre de santé par quartier. 

Description du projet 

Le nouveau poste de santé sera une structure de plain-pied en béton armé, conçue pour résister aux séismes 
et aux conditions climatiques extrêmes qui caractérisent la région de Gorkha. Il comprendra huit salles 
fonctionnelles répondant aux normes nationales : une salle d’accouchement équipée d’un sas de stérilisation 
pour garantir un environnement sûr lors des naissances, une salle dédiée aux soins prénatals et postnatals, 



une salle d’urgence permettant la stabilisation immédiate des patients traumatisés ou en détresse, une salle 
de consultation externe pour les soins ambulatoires, une pharmacie sécurisée, une salle de stérilisation, un 
bureau administratif pour la gestion des dossiers et des rapports, ainsi qu’un espace de stockage protégé pour 
le matériel médical et le linge stérile. L’infrastructure sera complétée par un bloc sanitaire extérieur moderne 
et par des rampes d’accès universelles, facilitant l’accueil des personnes âgées, des patients à mobilité réduite 
et des brancards. 

Les bâtiments annexes déjà présents sur le site seront réaffectés au logement du personnel de santé. Cette 
réorganisation permettra d’assurer une présence médicale continue, indispensable dans un village isolé où 
les urgences peuvent survenir à tout moment et où les déplacements vers l’hôpital de référence sont 
particulièrement difficiles. En offrant un hébergement fonctionnel et sécurisé aux soignants, le projet renforce 
la capacité du poste de santé à fournir des services 24 heures sur 24 et à répondre efficacement aux besoins 
de la population. 

Ressources humaines et capacité opérationnelle 

Six membres du personnel agréés par le gouvernement sont déjà en poste : un assistant de santé, deux 
auxiliaires de santé, deux infirmières sages-femmes auxiliaires et un aide administratif. Cette équipe est 
pleinement opérationnelle et prête à intégrer immédiatement les nouveaux locaux.  

Accessibilité et logistique 

Deux itinéraires logistiques sont mobilisés : Une liaison d’urgence via le pont suspendu vers Machhakhola, 
permettant le transfert des patients vers les ambulances, et une route alternative via Kashi Gaun pour le 
transport des matériaux lourds. Cette dernière sera utilisée pour l’approvisionnement des matériaux de 
construction. 

Budget, contributions et durabilité 

Le budget du projet repose sur l’estimation technique réalisée spécifiquement pour Kerauja, en tenant compte 
des contraintes géographiques, de l’accès difficile au site et des exigences parasismiques propres à la région 
de Gorkha. Le coût total de la construction du nouveau poste de santé s’élève à CHF 65 000, couvrant 
l’ensemble des travaux nécessaires à l’édification d’une structure permanente en béton armé. Ce montant 
inclut le terrassement, les fondations, la structure porteuse, la maçonnerie, les finitions intérieures, la toiture, 
les installations électriques et sanitaires, ainsi que les coûts logistiques liés au transport des matériaux dans 
un environnement montagneux où les voies d’accès sont limitées et saisonnièrement instables. Une marge 
pour imprévus est intégrée afin de faire face aux aléas climatiques, aux glissements de terrain et aux variations 
de prix des matériaux. 

Ce budget permet de garantir la construction d’un bâtiment conforme aux normes nationales, doté de huit 
salles fonctionnelles, d’un bloc sanitaire extérieur et de rampes d’accès universelles. Il assure également la 
supervision technique du chantier et le contrôle qualité, indispensables pour garantir la durabilité de 
l’infrastructure dans un contexte exposé aux risques naturels. Grâce à cette enveloppe financière clairement 
définie et réaliste, le projet offre une réponse solide, durable et adaptée aux besoins sanitaires des 3 200 
habitants de Kerauja. 

Le financement repose sur un modèle tripartite : 

• Municipalité rurale de Darche : Mise à disposition du terrain, équipements médicaux et affectation du 
personnel ; 

• Communauté locale : participation logistique et mobilisation ; 
• Namasté Gumda Suisse : financement de la construction et supervision. 

La durabilité est assurée par un plan d’entretien annuel, la gestion des stocks via le système national e-LMIS, 
l’implication du HFOMC et des FCHV, et une structure permanente résistante aux aléas naturels. 



Conclusion 

Le projet de construction du poste de santé de Kerauja répond à un besoin vital pour les 3 200 habitants de 
ce village isolé, où l’accès aux soins demeure l’un des principaux déterminants de survie. En remplaçant une 
structure préfabriquée en fin de vie par un bâtiment permanent, sûr et conforme aux normes sanitaires 
actuelles, le projet garantit enfin des services de santé essentiels, maternels et d’urgence dans une région où 
chaque minute peut faire la différence entre une issue favorable et une tragédie évitable. Il s’agit d’une 
intervention structurante qui transforme durablement la capacité du système local à protéger les populations 
les plus vulnérables : femmes enceintes, nouveau-nés, personnes âgées et patients souffrant de maladies 
chroniques. 

Au-delà de l’amélioration des infrastructures, le projet s’inscrit pleinement dans les priorités nationales de 
santé publique du Népal, notamment le droit constitutionnel à des soins de base et d’urgence, la stratégie 
provinciale visant à doter chaque quartier d’un centre de santé fonctionnel, et les directives fédérales de 
reconstruction post-séisme. Il renforce également la résilience du système de santé face aux risques naturels, 
en proposant une conception adaptée aux séismes, aux glissements de terrain et aux conditions climatiques 
extrêmes qui caractérisent la région de Gorkha. 

L’initiative bénéficie d’une forte appropriation locale, matérialisée par une demande officielle de la 
communauté, l’engagement du comité de gestion des établissements de santé et la mobilisation du réseau 
des femmes bénévoles de santé communautaire. Cette adhésion garantit une gouvernance solide, une 
utilisation optimale des services et une pérennité à long terme. Grâce à cette combinaison d’ancrage 
communautaire, de pertinence sanitaire et de conformité aux politiques publiques, le projet constitue une 
intervention durable, stratégique et à fort impact, capable d’améliorer de manière significative la santé et la 
sécurité de toute la population de Kerauja. 

 

 


