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Sommaire

Les présents statuts décrivent les dispositions Iégales créant et régissant la Mutuelle d'Assurance Santé
Matunzo Raisi.
Préambule

L’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) insiste que chaque individu a droit aux soins de santé équitables de
qualité et que les soins de santé doivent &tre économiquement, socialement et culturellement accessibles. Cependant
suite a la situation socio économique désastreuse en République Démocratique du Congo (RDC) caractérisée par le
délabrement du tissu socio économique et & une pauvreté atroce dg la population avec 99 % des congolais vivant en
dessous du seuil de pauvreté(Ministére de la santé/RDC, 2006), la plus part des citoyens congolais sont insolvables
vis-a-vis des factures de soins de santé émises par des institutions sanitaires qui fonctionnent principalement par le
systéme de paiement cash de soins.

Le systeme d"assurance santé ou d’assurance maladie est une opération par laquelle une personne ou une institution
ou une compagnie, I’assureur, s’engage a payer une partie ou la totalité des frais médicaux d’une autre personne,
P’assuré membre, en cas de réalisation d’un risque de maladie, moyennant le paiement préalable d’une prime ou
d’une cotisation (Assurance, Encyclopédie Microsoft ® Encarta ® 2005). Ainsi, la somme des cotisations de tous
les membres est mise en commun dans un panier collectif commun dans le cadre du partage du risque de maladie
par solidarité mutuelle entre les différents membres ; ceux qui sont malades et ceux qui sont bien portants. Puisque
tous les membres ne vont pas tous tomber malade au méme moment, I’argent en caisse est utilisé par la mutuelle
pour soigner d’abord ceux qui sont tombés malades. Ceci devient une bonne fagon :-d’aider ceux-la qui tombent
malades sans étre en mesure de payer seuls les factures énormes de leurs soins et - de rassurer au méme moment
ceux qui ne sont pas tombés malades qu’ils ont aussi la garantie d’étre pris en charge par ’assureur en cas de
maladie.

L’OMS prone les systémes d’assurance santé comme ['un des mécanismes efficaces pour financer les soins de santé
afin de les rendre accessibles 4 tous, malheureusement ce type de systéme reste encore faiblement implanté en RDC.
Quatre principaux mécanismes d’assurance maladie sont utilisés pour mutualiser les risques (Gottret & Schieber,
2007), a savoir (1) les régimes financés par I’Etat ; (2) les régimes sociaux d’assurance maladie ; (3) les assurances
maladies volontaires ou privées et (4) les assurances maladie a base communautaire.

Le quatriéme type, dont il est question dans ces statuts, représente un régime a but non lucratif auquel I’adhésion est
volontaire et se caractérise généralement par des plans de paiement préalable offrant des soins de santé gérés par
une communauté des membres.

Vu I’inéquité sociale dans I’accés des populations congolaises aux soins de santé suite a un degré trés élevé de
pauvreté, il est plus que jamais crucial de renforcer le systéme de santé de la République Démocratique du Congo
par I’organisation des systémes d’assurance maladie.

wisreai une Mutuelle d’Assurance Santé Matunzo Raisi en sigle « MASMARA », i base
g'nt d’étre créée, avec trois volets additionnels (ristourne financier, octroie des crédits et aide

‘ Owfiztgnforcer le pouvoir d’achat des membres afin de garantir leur fidélisation & la mutuelle d’une
spart ;},éé “BQuk-conerdtiser la solidarité mutuelle des membres envers les sinistrés de diverses crises humanitaires par
utméaf?ogg& igsddfirces « bonus » de la mutuelle.
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CHAPITRE | : DES DISPOSITIONS GENERALES
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République Démocratique du Congo (RDC), une association sans but lucrati dé‘&g.{n
d’Assurance Santé ‘Matunzo Raisi” », « MASMARA » en sigle, pour desservir toutes les

populations en soins de santé aisés et faciles dans le rayon d"action couvert.

Art2. La MASMARA fonctionne comme une ceuvre sociale, autonome et privée au service du public.

Art3. La MASMARA est une mutuelle 4 base communautaire et fonctionne principalement par
autofinancement.

Art4. La devise d’action de la MASMARA est « Vie en abondance, Solidarité, unité, entraide mutuelle,
partage du risque de maladie et auto prise en charge sanitaire ».

Art5. Le Logo de la MASMARA est constitué d'un cercle a quatre quadrant contenant les cinq éléments
ci-apres :

1. Les écrits en perpendiculaires MASMARA et
DIMAJELO, le premier signifiant la mutuelle d’assurance
santé et le second indiquant la chaine des structures de
soins affiliées a la mutuelle pour soigner les membres
adhérents.

2. Un prototype d’un ménage polymorphe composé de
différentes personnes (grand-pére, grand-mére, pére, mére,
Jeunes et enfants, nouveau-né) ; signifiant que le ménage
est la cible primaire de la mutuelle pour le soulagement
global par I’acces aux soins de santé et au bien-étre social
que les membres s"accordent mutuellement & travers leur
solidarité mutuelle.

3. Une croix rouge surplombée par la lettre J (de Jésus),
signifiant d’une part que les soins de santé sont la finalité
la plus capitale de la mutuelle et que c’est Jésus qui reste
la source de I’unité et de guérison des patients couverts
par la mutuelle.

4. Une photo d’'un Médecin entrain d’examiner un enfant
malade, groupe le plus vulnérable ; signe de I’avantage
capital aux soins de santé qu’offre la mutuelle.

5. Une photo d’une équipe opératoire en pleine intervention
chirurgicale, signifiant que la mutuelle couvre toutes les
rubriques de frais médicaux y compris les coits des
interventions chirurgicales, volet le plus couteux dans le
systéme sanitaire actuel de la RDC.

Art 6. Le si¢ge social de la MASMARA est situé a Goma, chef-lieu de la Province du Nord-Kivu, en République
Démocratique du Congo.

MASMARA met en ceuvre des activités partout en RDC ot les communautés expriment I’intérét d’avoir
s facile et aisé aux soins de santé de qualité & travers le partage de risque par solidarité mutuelle.

ts sites d’action de [a MASMARA sont définis suivant les rayons d’adhésion des membres (site
SAD), la catégorie de la population cible susceptible d’y adhérer (PAD) et I’existence des
ourvoyeuses de soins susceptibles d’étre intégrées a la mutuelle (SPOSO).

M runzo-Ra%\?\_:;é(pressmn tirée de la langue Kiswahili qui signifie littéralement « soins de santé aisé »
S
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Art9. La MASMARA fonctionne suivant un exercice de couverture sanitaire appelé « ann suivant un
p £t
rythme continue d’année en année. \Q»yo
(3]

Section 2: Des Objectifs et domaines d’intervention

Art 10. Objectif général

S'inscrivant dans la mission de Jésus Christ de donner Ia vie en abondance (Jean"‘&‘ ,‘H!Zz-q}gq(,’” V& a repris
comme "Bien étre complet”, la MASMARA vise la promotion de (a) l’accessibilffé-ﬁﬁé._s:éiiﬁﬁe santé en
général , et ceux de santé de la reproduction en particulier ; (b) et de I’aide humanitaire

a tous ses membres par « Solidarité, unité, entraide mutuelle, partage du risque de maladie et auto prise en
charge sanitaire » de la population dans I"esprit de Romains 15:1-2°,

Art 11. La MASMARA a comme objectifs spécifiques :

1. Contribuer a la cohésion et 4 la solidarité des membres de la communauté par des ceuvres d’entraide
mutuelle et sociale.

2: Rendre accessible les soins de santé de qualité aux membres par le systéme d’assurance santé 4 base
communautaire.

£ Créer un cadre de sécurisation des soins de santé, d’assistance psychosociale et de réinsertion socio-

économique de qualité aux populations vulnérables, notamment :
a) les populations déplacées internes (IDPs) (

b) Les retournés

c) les refugiés

d) les populations d’accueil des IDPs, des refugiés ou des retournés
e) les femmes enceintes

f) les enfants

g) les enfants de la rue, malnutries-ex-soldats-orphelins

h) les victimes des violences sexuelles

i) les jeunes déscolarisés et désceuvrés

J) les veufs/veuves

k) les personnes vivant avec les virus

1) les indigents de tout genre

4. Promouvoir I"accessibilité des populations mutualisées et non mutualisées a une santé reproductive
saine et de qualité, a travers des actions multidimensionnelles selon le contexte du milieu.
5, Contribuer a I’amélioration des conditions socio-économiques des membres adhérents par I’accés a

moindre cofit aux soins de santé, I’octroie de crédit et I"organisation des ristournes financiéres entre ses
différents membres.

6. Contribuer au fonctionnement normal des structures sanitaires pourvoyeuses de soins aux membres
adhérents.

7 Implanter des activités génératrices des recettes pour financer la mutuelle

8. Apporter une aide humanitaire diverse (soins de santé, vivres, non vivres etc.) aux populations

sinistrées en cas de crise (cas de catastrophe naturelle, de conflit armée, d’épidémie etc.) par efforts de
cotisation des membres ou appui des bailleurs étrangers.

Art 12. La MASMARA offre les services ci-apres a ses membres:
a) Soins de santé locaux a travers les fonds des primes d’assurance:

1. Soins de santé primaires (CPN, CPS etc.) aux centres de santé affiliés a la mutuelle

2. Soins ambulatoires (consultation, laboratoire, échographie, radiographie etc.)

3. Soins d’hospitalisation (consultation, laboratoire, échographie, radiographie, opérations chirurgicales etc.)
Opitaux affiliés & la mutuelle.

its 4 travers les fonds de crédits,
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sation \dﬁi\\ﬁroupes de ristourne parmi ses membres.
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5 Ségond ) g:g’ .moi, je suis venu afin que les brebis aient la vie, et qu’elles ’aient en abondance »

u'is"gegon;} :QF ous qui sommes forts, nous devons supporter les faiblesses de ceux qui ne le sont pas, et ne pas
i - Que chacun de nous plaise au prochain pour ce qui est bien en vue de I’édification »




d) L’assisteelce psychosociale aux vulnérables
e) La réinsertion socio-économique des vulnérables
f) L’aide humanitaire aux populations sinistrées

CHAPITRE Il : DES MEMBRES

Section 1: Des Catégories des membres

Art 13. La MASMARA a deux types principaux de membres, a savoir:
a) Les individus (par adhésion individuelle)

b) Les groupes d’individus (par adhésion collective : ménage/famille/foyer, entreprise, groupe social,
association, Eglise, école, village, quartier etc.)

Section 2: Des droits et des obligations des membres

Art 14. Chaque membre adhérent a les pleins droits, & travers I’action de solidarité mutuelle, de :
(a) Recevoir sa carte de membre,
(b) Recevoir les supports de sensibilisation (dépliants, affiches, casquettes, T-shirt etc.)
(c) Bénéficier de divers services offerts par la mutuelle :
o I’accés aux soins de santé par couverture partielle ou totale de la mutuelle,
o Poctroi des crédits,
o Iinclusion des groupes des ristournes financiéres entre membres
o et ’accés a I’aide humanitaire de la mutuelle en cas de sinistre.

Art 15. Chaque membre adhérent a I’obligation de :
(a) Payer en temps ses frais d’inscription
(b) Payer en temps sa prime annuelle d’assurance maladie
(c) signer la fiche d’adhésion et de bonne conduite
(d) Respecter le code de bonne conduite des membres adhérents
(e) Payer en temps sa quotte part des frais lui revenant apres déduction de la part a payer par la mutuelle
chaque fois qu’il tombe malade
(f) Rembourser tout crédit en cas d’octroi de crédit selon les dispositions convenues
(g)Respecter les dispositions de ristourne financiére
(h) Sensibiliser continuellement ses prochains sur 1’adhésion a [a mutuelle, en vue d’en générer des
nouveaux membres adhérents (au moins 5 chaque année)
(i) Assister aux réunions de I’Assemblée générale, du Comité de gestion et du Colloque des mutuelles selon
le cas
() Participer dans toute activité communautaire demandée par la mutuelle (campagne de sensibilisation,
enquéte, démarches de plaidoyer etc.)

Section 3: Des conditions d'adhésion, de sortie/retrait ou d’exclusion

Art 16. Tout citoyen est libre d’adhérer a la mutuelle, sans distinction d’4ge, de race, de sexe, de religion, de statut
social, d’ethnie, de niveau d’¢tude, de nationalité, de résidence ni d’opinion politique.

Art 17. L’on devient membre en s’acquittant des frais d’enregistrement (dont les frais d’inscription et la prime
annuelle d’assurance sant¢) pendant la période légale de cotisation et en signant la fiche d’adhésion et de
bonne conduite.

recrutement des membres est double : la communauté et la structure pourvoyeuse des soins
Sy Rytuelle. Dans le premier cas, le sensibilisateur cible les membres de la communauté ; dans le
nt les patients et leurs accompagnants qui sont sensibilisés au sein de la formation sanitaire

re de quitter la mutuelle 4 tout moment, sans chercher a se faire rembourser sa cotisation
ou 4 entrainer d’autres membres a la quitter également.
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Art 20. L’on perd la qualité de membre en cas de :

a) Démission du membre.

b) Désistement volontaire de renouveler son affiliation par le paiement des frais ¢
un exercice annuel donné.

¢) Exclusion volontaire ou disciplinaire.

d) Radiation du membre sur la liste des membres pour non renouvellement de 1"adhési
mutuelle suivante.

e) Mort du client.

f) Déménagement empéchant le membre d’accéder aux structures pourvoyeuses des soins pendant 1 année
couverte par |’assurance maladie.

) Révocation d’un travailleur d’une entreprise ou association affilide.

CHAPITRE Ill : DE L'ORGANISATION ET DE L'EXERCICE DU POUVOIR
Art 21. Les organes de la MASMARA sont, dans I’ordre de pouvoir décroissant, les suivants :

Niveau central

(Siege) 1. Le colloque des Agences mutuelles (COLAMUT)
2. Le conseil des initiateurs (COLIN)
3. La Direction centrale de la MASMARA (DC)

i

Niveau de base 4. L’Assemblée Générale (AGF)

(succursale  dans 5. Le comité de gestion (COGE)

une localité) 6.  Le Bureau de coordination de la mutuelle (BUCO)
7. Les commissions de Contréle (CC) :

a) La commission des crédits (COCRE)
b) La commission des ristournes (CORIS)
¢) La commission d’audit interne (CAUDIT)
d) La commission technique (COTEC)
8. Le groupe de réflexion et de sensibilisation (GRS)

Section1 : Du colloque des Agences mutuelles

Art22. Le COLMUT est I’organe supréme de décision, d’orientation et d’échange d’expériences entre mutuelles
succursales des différentes localités couvertes de la République Démocratique du Congo.

Art23. Le COLMUT regroupe les différents acteurs, gestionnaires et membres des différentes mutuelles de santé
succursales des différentes localités.

Art24. Le COLMUT  se réunit 1 fois par an en titre ordinaire et quelques fois en titre extraordinaire sur
convocation de son Président, le Directeur Central.

Art 25. Les autres membres du bureau du COLMUT (un vice-président et un vice secrétaire) sont élus pour un
mandat correspondant a une année mutuelle renouvelable une seule fois.

Section 2 : Du Conseil des Initiateurs

Art 26. Le conseil des initiateurs regroupe tous les membres fondateurs et co-fondateurs de la mutuelle.

gurs est un organe de conseil, de recours et de réglement de conflits ayant dépassé les
t inférieur ou sur demande du COLMUT.
[
Art 28. 1liiprénd Ia'r
perduré A’ sej

de la direction centrale en cas de crise aigue ou de paralysie importante ayant







