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MOTION 1
Elderly as distinctly vulnerable population
To assure that this population has access to relevant 
healthcare, and insure inclusion, MSF should recognize 
the elderly as a distinctly vulnerable population; seek to 
understand their special medical and social vulnerabil-
ities in the context of humanitarian crises.

Ukraine FAD, The joint MSF Sweden and Norway GA

MOTION 1
Personnes âgées en tant que population  
distinctement vulnérable
Pour garantir que cette population ait accès à des soins 
de santé adéquats, et assurer l’inclusion, MSF doit 
reconnaître les personnes âgées comme une popula-
tion distinctement vulnérable; chercher à comprendre 
leurs vulnérabilités médicales et sociales particulières 
dans le contexte de crises humanitaires.

FAD en Ukraine, L’AG conjointe MSF Suède et Norvège

MOTIONS 2019
MOTION 1 FAVOUR AGAINST ABST. APPROVAL

GA Vote 119 31 44

Electronic 87 30 22

TOTAL 206 61 66 YES
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Misuse of counter terrorism laws
The OCB Gathering urgently calls on MSF to develop a 
public position on the misuse of counter-terrorism laws 
around the world in order to ensure that we can access 
populations impacted by conflict and maintain our core 
principles of impartiality, neutrality and independence. 
MSF calls on all states to ensure that counter terrorism 
objectives do not hinder access to humanitarian aid for 
all that need it and full implementation of IHL they are 
signatory to.

FAD Nigeria

MOTION 3
Recognizing and acting upon the medical  
and humanitarian emergency linked  
to environmental degradation,  
especially climate change
In a context of amplified and accelerated crises and 
disaster patterns linked to environmental degrada-
tion – especially climate change – which has important 
health effects on the vulnerable populations, the Gene-
ral Assembly calls on OCB to take this issue to the 
next level by recognizing and acting upon the medical 
and humanitarian emergency it constitutes.
This should translate into OCB:
–	 drastically stepping up its analysis and response  

in a coordinated manner;
–	 adapting its medical, operational and  

logistics approaches;
–	 allocating the relevant resources and expertise,  

and strengthening interdisciplinary synergies;
–	 engaging more strongly its internal and external 

positioning and advocacy, and building partnerships, 
given the power of our voice and the impact it yields.

At a movement-wide level, we ask for the organization 
to review its global strategy in the face of the climate 
crisis and subsequent humanitarian crises, and that an 
institutional policy linked to environmental degradation 
and health be adopted without delay in order to best 
guide and inform MSF’s operational response strate-
gies, its footprint mitigation plans, and its internal and 
external positioning.

Sylviane Bachy, Joke Massa, Mit Philips, Angela Uyen,  
Yves Wailly, Maria Ten Palomares, Peter Maes,  
Ali Ouattara, Andrew Mews, René Ghislain Colgo,  
Renata Reis, Catherine Bachy, Eric Goemare,  
Antoine Tercieux, Peter Casaer, Laura Trivino Duran, 
Stephanie Marheux, Quentin Pullinckx, Ken Xue,  
Natasha Reyes, Celine Miroir, Belkacem Ait Yahia,  
Tom Corbet, Joel Ghazi, Daniela Munyoz, Elvina Motard, 
Helen Ander, Francois Giddey, Asadullah Khan,  
Toufic Kronfol, Jean-François Vraux, Genevieve Georges, 
Damien Scarlett, Michel Vasic, Eric Morel, Eva Kongs, 
Jonathan Delchambre, Robin Vincent Smith, Rudi Jano, 
Carlos Cortez, Celine Van Lamsweerde, Melik Khiari, 
Todwell Gobvu, Esther Casas, Christophe Castaigne, 
Armand Sprecher, Dimitri Eynikel, Rodd Gerstenhaber  
and Catherine Doutrewe 

MOTION 2 FAVOUR AGAINST ABST. APPROVAL

GA Vote 192 0 6

Electronic 106 6 21

TOTAL 298 6 27 YES

MOTION 2
Usage abusif des lois antiterroristes
L’OCB Gathering exhorte MSF à élaborer une position 
commune sur le recours abusif aux lois antiterroristes 
dans le monde afin de nous garantir l’accès aux popu-
lations touchées par les conflits et respecter ainsi nos 
principes fondamentaux d’impartialité, de neutralité et 
d’indépendance. MSF demande à tous les États de veil-
ler à ce que les objectifs de lutte contre le terrorisme 
n’entravent pas l’accès à l’aide humanitaire pour tous 
ceux qui en ont besoin et veillent à l’entière application 
du DIH dont ils sont signataires.

FAD Nigeria
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GA Vote 176 4 4

Electronic 126 9 11

TOTAL 302 13 15 YES

MOTION 3
Reconnaître et agir sur l’urgence médicale  
et humanitaire liée à la dégradation  
de l’environnement, en particulier  
le changement climatique
Dans un contexte de crises amplifiées et accélérées, et 
de changement dans la configuration des catastrophes 
liées à la dégradation de l’environnement - en particulier 
le changement climatique -, et étant donné leurs effets 
importants sur la santé des populations vulnérables, 
l’Assemblée générale appelle l’OCB à passer à la vitesse 
supérieure en reconnaissant l’urgence médicale et huma-
nitaire que ce contexte constitue et à agir en conséquence.
Cela devrait se traduire au niveau de l’OCB par:

–	 une intensification de son analyse et de sa réponse 
et ce, de manière coordonnée;

–	 une adaptation de ses approches médicales,  
opérationnelles et logistiques;

–	 une affectation des ressources et des compétences 
nécessaires, et un renforcement des synergies 
interdisciplinaires;

–	 un engagement plus fort du plaidoyer et du position-
nement, interne et externe, et l’établissement des 
partenariats, compte tenu de la puissance de notre 
voix et de l’impact qu’elle génère.

Au niveau du mouvement, nous demandons à l’orga-
nisation de revoir sa stratégie globale face à la crise 
climatique et aux crises humanitaires qui s’ensuivent, 
et qu’une politique institutionnelle liée à la dégrada-
tion de l’environnement et à la santé soit adoptée sans 
tarder afin d’informer et guider au mieux les straté-
gies de réponse opérationnelle de MSF, les plans de 
réduction de son empreinte, ainsi que son positionne-
ment interne et externe.
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Critical Reflection on Operational Decisions 
Adversely Impacting MSF Identity
The Association recognizes that the Executive faces 
immense complexity and many constraints in its 
efforts to implement MSF’s life-saving work. That said, 
it remains the core responsibility of the Association to 
define, embody and protect the raison d’être of MSF and 
its fundamental principles.
It must be noted that the Association is very concerned 
about and extremely uncomfortable with the accept-
ance of armed escorts in countries such as Pakistan and 
Somalia. The Association believes that this policy has a 
profound negative impact on what we do and who we are. 
Therefore, the OCB Gathering requests that the OCB 
executive must approach the OCB Board for discus-
sion and presentation of the rationale before under-
taking decisions that have such an impact on our 
identity and principles.
Similarly, it is requested to bring a motion at the IGA 
level asking for similar procedure in all MSF Opera-
tional Centres.

Pakistan FAD

MOTION 4
Réflexion critique sur les décisions  
opérationnelles ayant une incidence négative 
sur l’identité de MSF
L’Association reconnaît que l’exécutif fait face à une 
grande complexité et à de nombreuses contraintes lors 
de l’implémentation des opérations de MSF qui sauvent 
des vies. Cela étant dit, il demeure de la responsabilité 
de l’Association de définir, d’incarner et de protéger la 
raison d’être et les principes fondamentaux de MSF.
Il convient de noter que l’Association est extrêmement 
inquiète et profondément mal à l’aise à l’idée d’accepter 
des escortes armées dans des pays tels que le Pakistan 
et la Somalie. L’Association estime que cette politique 
a une incidence négative profonde sur ce que nous fai-
sons et sur qui nous sommes. 
Par conséquent, l ’OCB Gathering demande que 
l’exécutif de l’OCB consulte obligatoirement le CA 
de l’OCB pour présenter et discuter de la pertinence 
d’une telle décision ayant un tel impact sur notre 
identité et nos principes.
De même, il est demandé d’introduire une motion au 
niveau de l’AGI demandant une procédure similaire 
pour tous les Centres Opérationnels de MSF.

FAD PakistanMOTION 4 FAVOUR AGAINST ABST. APPROVAL

GA Vote 54 29 105

Electronic 91 18 28

TOTAL 145 47 133 YES
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MOTION 5
Legally Empower OC Boards  
to keep them more Accountable
MSF operational centers, starting with Operational 
Center Brussels (OCB), should go as far as is feasible 
towards becoming separate legal entities from their 
host sections, with separate and legally responsible 
boards, so they can be more accountable to patients, 
members and donors.

MSF Norway GA

MOTION 5
Octroyer une responsabilité juridique aux CA 
des CO pour les rendre plus redevables
Les centres opérationnels de MSF, en commençant par 
le Centre Opérationnel de Bruxelles (OCB), devraient 
s’efforcer, autant que possible, de devenir des entités 
juridiques séparées de leur section hôte, en se dotant 
de CA distincts légalement responsables, afin de les 
rendre davantage redevables vis-à-vis des patients, 
des membres et des donateurs.

L’AG de MSF Norvège

MOTION 6
No Discrimination Based on Sexual Orientation 
– To Be Included in MSF Charter
Médecins Sans Frontières provides assistance to pop-
ulations in distress, to victims of natural or man-made 
disasters and to victims of armed conflict. They do so 
irrespective of race, religion, creed or political convic-
tions. The OCB Association supports a change in the 
MSF Charter to include reference to non-discrimination 
based on sexual orientation.

MSF-Southern Africa GA

MOTION 6
Pas de discrimination basée sur l’orientation 
sexuelle – à ajouter dans la Charte de MSF
Les Médecins Sans Frontières apportent leur secours 
aux populations en détresse, aux victimes de catas-
trophes d’origine naturelle ou humaine, de situation de 
belligérance, sans aucune discrimination de race, de 
religion, philosophie ou convictions politiques. L’Asso-
ciation OCB demande un changement de la Charte de 
MSF en ajoutant une référence à la non-discrimination 
basée sur l’orientation sexuelle.

L’AG de MSF Southern Africa

MOTION 5 FAVOUR AGAINST ABST. APPROVAL

GA Vote 11 121 65

Electronic 72 23 40

TOTAL 83 144 105 NO

MOTION 6 FAVOUR AGAINST ABST. APPROVAL

GA Vote 167 1 16

Electronic 82 5 11

TOTAL 249 6 27 YES
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Improvement of our clinical quality of care
We ask the OCB Board to see to it and ensure that con-
crete measures to improve the quality of clinical care 
are taken, and a 2-3 years action plan to be proposed.
We are asking for field representatives and clinicians to 
be included in working groups between operations and 
the Medical and HR departments.

Pierre Malchair, Cécile De Walque, Elisa Perocchio, 
Francesca Marian, Wilma Vanden Boogaard, Livia Tampel-
lini and Silvia Dallatomasina

MOTION 7
Amélioration de la qualité des soins cliniques
Nous demandons au CA de l’OCB de veiller à ce que 
des mesures concrètes visant à améliorer la qualité 
des soins cliniques soient prises, et qu’un plan d’action 
sur 2-3 ans soit proposé.
Nous demandons que des représentants du terrain et 
des cliniciens soient inclus dans les groupes de travail 
entre les opérations et les départements Médical et RH.

MOTION 7 FAVOUR AGAINST ABST. APPROVAL

GA Vote 148 2 19

Electronic 71 2 16

TOTAL 219 4 35 YES

VOLLE 
GAS
HAVE YOUR SAY!

VOLLE GAS 1
Long-term commitment to Survivors of Torture
Message: MSF-OCB should reaffirm our commitment 
to current and future projects providing care to Survi-
vors of Torture (SoT) by developing our operations on 
a long-term, multi-year basis in order to provide the 
interdisciplinary, comprehensive, patient centered 
model of care that this population needs. 

Merged content of motion proposals emanating  
from the Egypt and Greece FADs and the MSF-Italy GA
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Guidelines en santé mentale
Message: Actuellement, les stratégies de santé men-
tale à MSF se basent sur des signes et des symptômes 
psychopathologiques. MSF devrait élargir les réfé-
rences théoriques vers des domaines comme la psy-
chologie sociale et communautaire, élaborer des outils 
de mobilisation sociale, créer des indicateurs d’analyse 
des interventions de santé mentale et de soins psycho-
logiques et contribuer à la création d’un nouveau para-
digme dans ce domaine. MSF devrait promouvoir une 
vision plus large de la santé mentale grâce à des débats 
et des plateformes décentralisés et plus inclusifs, en 
tenant compte d’expériences innovantes, de la produc-
tion de connaissances par les équipes de terrain, de 
l’analyse du contexte et de l’autonomisation des per-
sonnes et des communautés concernées. La littérature 
regorge de références à la psychologie sociale et com-
munautaire afin de mettre en place un parcours théo-
rique et pratique dans le domaine de la santé mentale 
à MSF qui permettrait de contribuer à la création d’un 
nouveau paradigme.

L’AG de MSF-Brésil

// 2 JUIN 2019

VOLLE GAS 1
Engagement à long terme à l’égard  
des survivants de torture
Message: Dans le cadre des projets actuels et à venir, 
MSF-OCB devrait réaffirmer notre engagement à four-
nir des soins aux survivants de torture en planifiant 
nos opérations sur le long terme, sur une base plurian-
nuelle, afin de fournir le modèle de soins interdiscipli-
naire, global et axé sur les patients dont les survivants 
ont besoin.

Contenu fusionné de propositions de motion émanant des 
FAD en Égypte et en Grèce et de l’AG de MSF-Italie

VOLLE GAS 2
Mental health guidelines
Message: MSF’s Mental Health Strategies are cur-
rently based only on psychopathological signs and 
symptoms. MSF should expand the theoretical ref-
erences in areas such as social and community psy-
chology, developing tools for social mobilization, 
creating indicators for analysis of mental health & 
psychosocial care interventions and contributing to 
a new paradigm in this field. MSF should promote a 
more comprehensive view of mental health through 
decentralized, more inclusive debates and platforms, 
considering innovative experiences, knowledge pro-
duction by field teams, context analysis, and the 
empowerment of affected people and communities. 
There are consistent references in the literature that 
involve Social and Community Psychology to enable a 
theoretical-practical trajectory within mental health 
in MSF that can contribute to a new paradigm.

MSF-Brazil GA
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