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scinblde de trcntc-six personncs, clont dix-

sept ddleguös reprdsentant quatorze Etats,

siögeant it Genöve dans la salle de FA-
thönöe, ont dte maintcs fois rappeles et

reproduits. II convient, en tout cas, de

rappeler les noms des fondateurs de

Fceuvre nde il y a cinqunnte ans, c'cst-h-
dire les membres de ee comitd genevois
issu de la Socidtd d'utilitö publique de

Genöve, qui prit plus tard le norn de

Comitö international, et dont les efforts
et la persövöraute confiance dotörent l'hu-
manitö de cette grandiose et bienfaisante

institution, dont eile peut a juste tit re

etre fiöre.
Ce furent le general Dufour, premier

president du Comitd genevois, mais bien-

tot, vu son age, remplacd par Gustave

Moynier, president do la Conference de

1863 et dös lors president du Comite
international jusqu'ä ^on döcös, survenu
eil 1910, Henry Dunant, Fauteur du
Souvenir de Solferiuo, qui fut le secrötaire
de la Conference et du Comitd et en
resta mcmbre jusqu'en 1867, enfin les
D18 Th. Maunoir et Louis Appia, döcedös

le premier en 1869 et le second en 1898.
Nous reproduLons leurs portraits, d'a-

prös un groupc qui sc trouvc ä la biblio-
theque du Comitö international, ainsi qu'au
Musdc d'art et d'liistoire il Gcnöve, en

rappelant par Fimagc aussi le cadre de

FAthdnee, oil se sont deroulös leurs tra-
vaux.

Ce inodeste iiommage devait leur etre
rendu.

Bulletin international,
X" 176, 1913.

4ö=—c

Quelques eonstatations sur les conditions sanitaires
dans la guerre des Balkans

Nombreuses sont les publications qui parus dans la guerre des Balkans aurait
ont para ces dernicrs mois, emanant de öte, jusqiFii la fin dos hostilites avec Farmdc

mddecins de toutes nations qui sont ac- turque, d'aprös un rclevd que nous avons

courus a Faide des services de santö des sous les youx, de 40,000 sur line ariude

armdes belligdrautos. On pent ddja tircr de 450,000 homines pour les Bulgares,
de ces documents certaines conclusions de 28,000 sur 410,000 homines pour les

gendrales instructives. Serbes, de 8000 sur -15,000 homines cliez

Ainsi un fait s'impose, ä la suite de les Montenegrins et de 12,000 sur 150,000

Fadoption des nouvelles armes et de la homines chez les Grecs. Nous ne connais-

tactique militaire moderne, c'est l'augmen- sons pas le chiffre des pertes turques.
tation marqudc du chiffre des morts en Les biessures par balles de fusils ont

regard de celui des blessds sur les champs ete gdndralement de bcaucoup plus nom-
de bataille. A cet ögard les provisions ont breuses, s'dlevant environ a 75 ou 80 %
etd largement ddpassdes. Cette proportion du total des biessures; cellos par projec-
n'est pas encore exactement connue, mais tiles de gros calibre, plus meurtriöres mais

eile est certainemcnt plus forte que celle moins frequentes, out dte dans la propor-
des derniöres guerres et atteint vraisem- tion moyenne de 10 a 15 °/l0 du total;
blablement le 35 ä 40 °/0, meme davan- cedes par armes blanches ont dte excep-
tage, du chiffre total des pertes. Ce chiffre tiounelles, a peine le 5 0

0, malgrd les

total des pertes en morts, blosses et dis- corps ä corps et assauts a la bai'onnette
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si souvent mentionnds datis les jour-
naux.

Toutofois cos proportions sont loin d'etre
definitives et nous trouvons dans une
publication dmanant d'un mddocin franc;ais

que, du cote ture, il sc serait produit jus-
qu'ä 80 ®'0 de blessures par shrapnels,
tout au moins dans certains combats, cc

qui constituerait un chiffre tout a fait in-
connu dans les guerres preeddentes.

Pour ce qui regarde la mortalitd dans

les hopitaux, eile semble avoir dte gend-
ralement faible. Le Fort l'dvaluo approxi-
mativement a 2 °/0 ct ajouto qu'une
impression trds nette sc ddgage de la visite
des hopitaux, e'est que tout blesse qui a

pu quitter la zone des operations a les

plus grandes chances cle so tiror d'affaire
ct presque toujours avoc ses quatre niein-
bres. Cot auteur attribue ees bons rdsul-
tats en grandc partie ft l'cmploi du pan-
scment individuel, largement employe dans
les armdes combattantcs, ainsi qu'aux
evacuations systdmatiques.

A cet dgard, toutofois, il y a lieu de

regretter 1'insuffisance do preparations, du
cöte dc l'armde bulgarc en particulier, oil,
sur de longs parcours sans chemins et

sur des chariots trainds par des bteufs,
les blessds out du rester des journdes en-
tidres sans rencontrer ne fut-ce qu'un mo-
deste postc d'approvisionnement oil on
leur aurait domid une simple tasse de the,
et cela pour aboutir en fin de compte a

une gare nc disposant que d'uno
informiere pour des centaines de malades. 31

semble epie les difficultds matdrielles, par-
ticnlidrement grandes, eussent cxige prd-
cisdment nil surcroit de mesures d'assis-
tancc et de secours sur ees routes ddsoldes.

Et pourtant les blesses do toutes
categories ont supportd, en somme, mieux
qu'on cut pu le supposer, — tout au moins
ceux qui out dtd trau&portds dans des
conditions ratiounelles et humanitaircs, — les

fatigue-, et soiiffranees des transports, aus&i

le principe de l'dvaeuation aussi rapide
et generale que possible s'impose-t-il do

plus en plus, a l'encontro des interventions

precoces a proximitd du champ de

bataillo. Le blos&d y gagne de s'dloigner
des conditions preeaires du voi&inage du
theatre des hostilitds et de retrouver dans

les hopitaux de l'arrifere un milieu emi-

nemment favorable a sa guerison.
Inattention ehirurgicalo a done dte la regie
sur le champ de bataille et la cliirurgie
conservatrice a donne, dans les hopitaux,
les meilleurs rd&ultats.

Commc premiere intervention, le pan-
sement sec et l'cmploi trds rdpandu de

la teinture d'iode ont assurd une proportion

notable de gudrisons par premiere
intention, sans complications.

Le froid, par contre, a dtd la cause de

beaucoup de lesions graves des extrdmites
et les congelations ont necessite de nom-
breuses amputations. La memo cause a

produit une grandc quantitd de maladies
de caraetere rhumatismal ou catarrhal,
pneumonies, rhumatismes articulaires aigus,
affections eardiaques, etc., et ees malades

occupaicnt encore, bien des semaines apres
la cessation des hostilitds, les salles d'ho-

pitaux cle l'interieur.
Les epiddmies n'ont, en somme, pas sdvi

aussi gravement que dans cl'autres guerres,
sauf, pendant un temps relativement court,
le cholera dans les armdes turque ct

bulgarc, oft des mesures dnergiques de

disinfection et d'isolement semblent en avoir
eu assez vite raison.

La fievrc typhoide, la compagne
habituelle de la guerre, a, de mdme, dte main-

tcnue dans des limites relativement res-

treintes, grace surtout aux mesures largement

raises en action, de sterilisation de

l'eau potable.
Le typhus exanthdmatique a fait, par

contre, passablcment de victimes et a
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beuiicoup inqiiiete les medecins a cau.se

du mysthre qui regnait suv sou mode de

propagation, car il s'est niontro assez

contagieux. Des mosuros scrupuleuses de

ddsinfectiou et d'isolcmcnt out etd par-
tout adoptees pour en limiter les foyers.

Aujourd'hui Ton sait, grace it des travaux
tout rdcents faits ä l'institut Pasteur, qu'il
faut en chercher l'agent de contage sur-
tout chez le pou qui heberge un Spirille,
cause de 1'infection. L'inoculation chez

l'homme so ferait par le grattage qui, en

dcrusant le pou, met le virus en contact
avec lcs parties excoriees de la peau on

avcc la conjonetive.
Dans les armees bulgare, scrbc et mon-

tdnegrine, plus que dans l'armee grecque,
le manque dc mddecins nationaux s'est

fait cruellcment sentir ct a rendu prd-
cieux le concours des mddecins dtrangers.
On apprdciera la portee de ce concours
si 1'on constate que la Bulgaric n'a pu
fournir que (>50 medecins dont 10 it 20

chirurgiens seulement et ä peine 100 in-
firmiers ou infirarieros de metier. On ne

saurait, on effet, considdrer commc tels
les trop nombreuses aides qui ont, au

debut de la guerre surtout, envahi les

höpitaux et gene bicn souvciu le travail
pressant ct difficile des medecins. A l'a-
venir il conviendrait de niunir d'uii signe

spdcial lcs infirmiers et infinnidros di-
plömds, les distinguant ainsi des aides
de fortune, et permcttant d'attribuer bicn
nettemont a chacune dc ces categories
une tache differente dans lcs höpitaux et
ambulances.

En Serbia, pour line armce de plus de

350,000 homines, le pays n'a pu fournir
qu'environ 350 medecins. L'dducation md-
dicale de la plupart d'entre eux, henreu-

sernent, dtait excellente, tnais quels pro-
digcs d'endurance et d'dncrgie ils ont du

ddployer pour satisfairc it la tache!
Au Montendgro, la proportion des md-

dec'ins nationaux a etc plus faible encore
de beaucoup; heureusemcnt que des

ambulances trds bicn organisees, venues de

1'dtranger, ont suppled a cettc insuffisance

numdriijue extreme dans un pays oil, on

temp* dc paix, 1'habitant a tres pen re-
cours aux bons offices des mddecins.

En somme, dans cettc guerre plus que
dan» toutes les guorrcs preeddentes, les

services de la Croix-Rouge nationale et
des Croix-Rouges des neutres ont dtd un
bienfait pour les combattants. Que l'on so

rcprdsimtc la situation des blesses d'unc

part, des services sanitaires des armdos

belligerantcs, do l'autrc, sans la coopdra-
tion empressdc des ambulances venues de

tonte part pour s'installer sur lcs points
de concentration des blessds, et sans le

concours aussi des nombreux mddecins

etrangcrs qui so sont mis a la disposition
des services sanitaires des armees et des

Croix-Rouges locales, comblant les vides
dans les ambulances, lcs höpitaux dc

reserve et les höpitaux des villes a mesure

que les besoins dovonaient phis prossants.

rSous nc pensons pas que, du cötd des

autoritds sanitaires des armdes belligdrantes
pendant cette guerre, les services des

Croix-Rouges du pays ou du dehors aient

jamais etc rcgardds conmie constituant une

concurrence genante oil superfine.

Dr Ferriere.
Bulletin international, X° 175, VII. 1913.

* *
Aux cliiffres indiques par l'auteur de

l'iuteressant article qu'on vient de lire, il
nous parait utile d'en ajouter quclques-
uns donnes rdccmmcnt par un journal mi-
litaire allemand, et qui prouvent que la

nature des blessures, leur localisation aussi,

dependent non seulement des armes et de

leur calibre, mais du terrain des operations

ct des taches tactiqucs que les troupes
ont ä realiser au fem
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En 1 SOG, pendant la guerre austro-alle-
mande, les Prussians avaient de meilleurs
fusils que les Autriehiens, tandis que leur
artillerie Etait de quality inl'Erioure. Le
rEsultat a Etc:

1S6G. Autrieliiens blesses par balles dc

fusil: 90 %, par projectiles d'artillerie: 3%.
En 1870-71 les Eranyais possEdaient

un meillcur fusil que leurs adversaires,
niais l'artillorie allemandc Etait superieure
aux canons francais. Resultat:

1870-71. Allemands blesses par balles
de fusil: 90 %, par projectiles d'artillerie:
S %. Erangais blessEs par balles de fusil:
70 %, par projectiles d'artillerie : 25 %.

A la recente guerre des Balkans, ces
ch iffres ne paraissent pas avoir subi de

grandes modifications:
1912-13. Blessures provenant tie balles

de fusil: 75 %, de projectiles d'artillerie:
23 %, du sabre et de la bayonnette: 2 %.

*

Dans quelle proportion se trouvent les
blessEs vis-ä-vis du nombre dc combat-
tants? Cette question interesse tout spE-
cialcment le Service de santE qui doit etre
ä meme de savoir a pen pres le nombre
de blesses dont il aura ä s'oeeuper. En
general on compte 15 hommes blesses

sur 100, soit du 15 °/0.

Comment ces blesses se repartissent-ils
C'est encore une question a laquellc les

Services des transports doivcnt pouvoir
repondre, puisqu'clle interesse an premier
chef les Evacuations.

Sur 100 blessEs, on compte
15 homines tuEs,
85 hommes blesses.

Sur 100 blessEs

30—35 sont gravement atteints,
50—55 sont lEgErement atteints,
10—20 ont des blessures trEs lEgeres.

De tons ceux-ci

40 % peuvent etre EvacuEs it pied,
20 % peuvent etre EvacuEs assis,

20 % doivcnt etre EvacuEs couches,
15 °/c ne peuvent plus etre EvacuEs,

5 % pen vent rester aupr. de la troupe.

** *

Au point de vue du genre de matEriel

qu'il faut teuir en reserve (pansements,
bandes, appareils pour fractures, etc), les
chiffres suivants ont une grande importance

:

1894-95. Guerre sino-japonaise. Blessures

a

tete et cou tronc bras, öpaules membres infer.

20% 24 % 24% 32%

1904-05. Guerre de Mandchouric. Les

proportions sont respcctivcment de

90 0/ oqo; iqo/ on o/— /o °J !o 1J lo ~u /o

D'aprEs cc que nous savons de la guerre
des Balkans, les blessures a la tete et aux
bras ont augmente dans une notable
proportion (trajectoire plus rasante des balles
et haut du corps trEs exposE dans les

tranchEes). Les chiffres probables sont,

pour 1912-13:

tete et cou tronc bras, epaules membres inf.

25-30 % 20-25% 25-30% 30-35%*)

Enfin on compte que 35 0
0

des

blessures sont aecompagnEes de fractures et
nEcessitent des pausements ad hoc.

*) Ces derniers 30—35 °,'o proviennent en partie
du tir trEs exact de l'artillerie dont les balles de

shrapnels ont arrose les hommes couches sans

protection efficace des jambes, alors que le haut
du corps est mieux preserve par le sac au dos,

ou par des sacs dc terre sous lesquels les soldats

se glissent.

- AU—:


	Quelques constatations sur les conditions sanitaires dans la guerre des Balkans

