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L'Organisation mondiale de la sante a ef _ a /„«

Par le D' Pierre Dorolle, directeur general adjoint de l'OMS

Un des traits les plus caracteristiques de
l'epoque oü nous vivons est certainement le
developpement du sens d'une solidarite ä

l'echelle mondiale, dont on trouve des manifestations,

maintenant, dans toutes les communau-
tes humaines.

Ce sentiment de solidarite mondiale se superpose

graduellement aux sentiments de solidarite
regionale, nationale, provinciale, communale qui

Paris, dont l'OMS a recueilli l'an dernier les
responsabilites, le Bureau sanitaire panameri-
cain, aujourd'hui vieux d'un demi-siecle, et
devenu notre Bureau regional des Ameriques, et
enfin l'Organisation d'hygiene de la Societe des
Nations.

Ce fut lä vraiment la premiere tentative
d'une collaboration mondiale dans le domaine
sanitaire, cherchant ä realiser, par une etude en

Une jeune Musulmane du Pakistan, Tabinda, travaille aujourd'hui comme visiteuse medicale La
voici visitant avec l'assistante locale une mere et son enfant C'est un des resultats du travail
accompli au Pakistan par l'OMS et l'UNICEF en collaboration avec le gouvemement Les
cliches des pages suivantes vous montieront comment Tabinda est devenue visiteuse medicale

s'etaient eux-memes substitues ä la solidarite de
la tribu et du clan.

Cette notion d'une interdependance des
hommes, en quelque partie du monde qu'ils
vivent, n'efface pas les particularity et les
caracteristiques nationales, eile les integre en
une communaute plus vaste.

Dans le domaine de la sante, l'idee d'une
cooperation internationale n'est pas neuve,
certes. Les premieres tentatives remontent ä

plus de cent annees, maintenant, avec la convocation

ä Paris, en 1851, d'une Conference sanitaire

internationale.
Les organismes precurseurs de l'OMS ont

ete: l'Office international d'hygiene publique ä

commun, l'amelioration du niveau general de
sante. Malheureusement, etroitement attachee ä

la Societe des Nations, organisme politique,
l'Organisation d'hygiene en a subi les limitations
et le sort.

Cet ecueil a ete evite lorsque, dans le grand
mouvement qui a entraine la creation des
Nations Unies, la necessite d'une action
internationale en faveur de la sante s'est fait jour.

A la Conference de San-Francisco, en 1945,
lorsque les delegues du Bresil et de la Chine
ont souleve le probleme de la sante, ils ont, des

l'abord, propose la creation d'un organisme
special, dans le sein des Nations Unies, certes,
mais avec un caractere d'autonomie.



Un exemple concret de realisation en cours
et de la description sommaire du deroulement
des activites qui s'y rapportent, veritable
examen d'une tranche de vie de l'Organisation
mondiale de la sante, rendra plus facile par la
suite l'analyse de la structure, des ressources et
des moyens d'action.

Comment 1'OMS lutte contre le paludisme

Au nord de la Thailande (le Siam), ä la limite
des premiers contreforts montagneux s'etend
une region admirablement favorisee par la
nature pour Ja culture du riz. Et cependant,
rhomme, au sein de cette nature apparemment

Strictement voxlee, Tabinda vient avec son pere s'inscriie au
cours de soins pre-maternels du centre de sante de Lahore,
dinge par l'OMS

L'annee suivante, en 1946, 61 gouvernements
membres ou non des Nations Unies, convoques
par ces dernieres, se reunissaient en une Conference

internationale de la sante et signaient ce

que nous sommes fiers d'appeler la Charte mondiale

de la sante: la constitution d'une nouvelle
institution specialisee des Nations Unies, creee
virtuellement des cet instant sous le nom d'Or-
ganisation mondiale de la sante.

L'OMS compte 84 Etats membres

C'est en 1948 que l'Organisation a pris sa
forme definitive. Aux gouvernements signa-
taires de la Constitution sont venus se joindre
de nouveaux membres. L'organisation est en
effet ouverte ä tous les Etats, selon une procedure

simple oü les preferences politiques ne
jouent aucun role. Le total des membres de
notre organisation est ainsi, aujourd'hui, de 84,
en comptant trois membres associes, c'est-a-dire
que tous les Etats souverains du monde, sauf
un, sont membres de l'OMS.

Malheureusement, dix Etats membres ne
participent plus, en fait, ä l'activite de l'organisation,

sans avoir legalement quitte celle-ci: la
constitution, en vertu, meme de ses principes,
ne contient en effet aucune clause de demission
ou d'exclusion. La place de ces Etats reste tou-
jours ouverte et, ä plusieurs reprises, l'Assem-
blee mondiale de la sante a exprime le vceu de
les voir reprendre leur participation — qui fut
reelle et feconde — ä la vie de notre organisation.

On congoit difficilement, en effet, que des
divergences ideologiques puissent, indefiniment,
interrompre une collaboration qui se deroule sur
le plan purement technique et scientifique.

Voici, en quelques mots, ce qu'est le passe
de l'OMS. Comment fonctionne une telle
organisation, quels sont ses buts et comment en
poursuit-elle la realisation?

Tabmda souleve pour la premiere fois le voile qui dissimulait
jusqu'ici ses traits

bienveillante, souffrait d'un fleau ancestral
accepte comme une necessite ineluctable: la
fievre. Ce paludisme endemique, comme par-
tout ou il sevit, reduisait considerablement
l'activite humaine, entravait le developpement
economique, decourageait tout essor vers le
mieux-etre. Aussi le Gouvernement de la
Thailande, membre de l'Organisation mondiale de la
sante, fit-il appel, tres vite, au Bureau regional
que celle-ci venait d'etablir ä la Nouvelle-Delhi,
demandant conseils et assistance pour lutter
contre le paludisme par les methodes modernes.
En effet, l'on est maintenant en mesure d'em-
pecher pratiquement le developpement du
paludisme en agissant directement sur l'anophele,
moustique qui le transmet.

Cette methode consiste ä pulveriser, sur les
parois interieures des habitations, ä intervalles
reguliere, par exemple tous les six mois, un de
ces insecticides ä base de chlore, tel que le DDT,
qui forme une pellicule hautement toxique pour
les moustiques qui viennent se poser sur le mur
avant de piquer l'homme. Technique simple,
mais qui necessite une grande minutie et une
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surveillance attentive des resultats: et qui, done,
doit etre appliquee par des hommes instruits et
parfaitement entraines. Technique peu coüteuse,
si l'on calcule la depense par individu protege,
mais qui necessite cependant, pour une cam-
pagne de masse, de tres grosses quantites d'in-
secticides et un materiel mecanique important,
done des depenses elevees. Le Gouvernement de
la Thailande disposait, d'une part, de medecins
avertis, d'ingenieurs sanitaires instruits, mais
qui n'etaient pas specialises dans la lutte anti-
malarienne par des moyens modernes. D'autre
part, aux prises avec les necessites imperieuses
de la reconstruction economique, le gouverne-
ment ne pouvait immediatement faire l'effort
necessaire pour importer les produits et le materiel

indispensables.
Que faire? II existe, par la volonte des Etats

membres des Nations Unies, et grace ä leurs
contributions benevoles, un Fonds international
de secours ä l'enfance que vous connaissez sans
doute sous les initiales de FISE ou UNICEF.

Sous les yeux de la momtrice, Mile Tyler, Tabmda signe son
engagement Apres trois mois et derm de cours preparatoires, elle
feia des stages II n'y a que cinq ans que la premiere Musul-
mane s'est engagee dans un höpital de Lahore

Saisi par l'Organisation mondiale de la sante ä

laquelle des liens etroits l'unissent, le FISE.
comprenant l'importance du paludisme dans le
domaine de l'enfance, accepta immediatement
de participer ä la campagne projetee au Siam
sous forme d'un appoint considerable en insecticides

et en materiel. Voilä done resolu le pro-
bleme du materiel.

Restait le probleme du personnel. On pour-
rait envisager, dans un cas comme celui-lä,
d'envoyer sur place une «mission» antimala-
rienne comprenant des specialistes en nombre
süffisant, accompagnes de tous les auxiliaires

necessaires. Autrement dit, si vous voulez, on
pourrait proceder au debarquement pacifique
d'une force armee specialement equipee pour
lutter contre le fleau de la fievre. Une telle
methode aboutirait certainement tres vite ä des
resultats excellents, mais que serait l'avenir?
Quelle est l'organisation internationale qui
pourrait envisager de poursuivre une telle action
dans le meme pays pendant de longues annees,
et d'assurer ensuite indefiniment la surveillance
des resultats? Ce serait materiellement impossible.

Aussi, la solution apportee a-t-elle ete toute
differente. Le but etait de mettre le Gouvernement

de la Thailande, sur sa demande, en
mesure d'assurer lui-meme, dans un avenir plus
ou moins lointain, la lutte contre le paludisme
et, en meme temps, d'apporter un remede imme-
diat ä la situation. L'envoi d'experts internatio-
naux etait indispensable, mais le nombre de ces
experts a ete limite au strict necessaire pour
assurer la formation des medecins et ingenieurs
thai'landais qui dirigeaient ce que nous appelons
une equipe parallele ä l'equipe internationale.
Ceci represente, bien entendu, un effort reel et
considerable de la part du gouvernement inte-
lesse. C'est, si vous voulez, une application de
l'adage: «Aide-toi, le Ciel t'aidera.» Intimement
associes ä leurs collegues thailandais, les specialistes

internationaux entreprirent d'abord une
campagne dans un secteur limite, etendant pro-
gressivement le champ de cette campagne au fur
et ä mesure de la formation de nouveaux specialistes

thailandais. Ainsi done s'exercait ä la fois
une lutte methodique, progressive et efficace
contre le paludisme, sur un territoire de plus en
plus large.

Fait important, sinon plus important, se

poursuivait en meme temps l'instruction
technique d'un personnel national thailandais, depuis
les medecins malariologistes les plus qualifies,
jusqu'aux plus humbles manipulateurs des

pompes ä DDT, en passant par les ingenieurs.

Les cours piepaiatoires sont acheves, Tabinda fait un stage a la
mateimte de Lahoie
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les inspecteurs sanitaires et les techniciens de
laboratoire. Je ne vous ai donne, jusqu'ä present,
aucune idee de l'importance numerique d'une
equipe internationale comme celle dont je viens
de vous indiquer l'activite. Vous serez sans
doute surpris d'apprendre que le personnel de

l'Organisation mondiale de la sante affecte ä

cette demonstration de lutte antimalarienne en
Thailande se composait seulement d'un malario-
logiste assiste d'un entomologiste, tous deux de
nationality indienne, d'un ingenieur sanitaire
sud-africain et d'une infirmiere-visiteuse d'hy-
giene irlandaise.

Avec ces moyens modestes, et en abordant en
premier lieu un noyau de 40 000 habitants, la
campagne de demonstration s'etendait, au bout
d'un an, ä une region peuplee de 175 000 per-
sonnes. A la fin de la deuxieme annee, 600 000

personnes etaient protegees contre le paludisme
grace au developpement des equipes thailan-
daises, comportant 290 personnes sous la direction

de deux medecins thailandais.
Dans la region traitee, on ne peut plus trou-

ver un enfant porteur de signes du paludisme.
Les adultes liberes de la maladie ont vu leur
activite accrue dans de telles proportions que,
partout oü les conditions le permettaient, les
paysans ont entrepris une deuxieme recolte
annuelle de riz et que la quantite de riz exportee
par la region traitee a double entre 1948 et
1951. Avec de tels resultats, aussi bien dans la

formation de personnel national que dans la
mise au point des techniques, l'heure devait son-
ner pour le retrait du personnel international.
Enrichis eux-memes d'une experience nouvelle,
le malariologiste et l'entomologiste de l'OMS
ont pu quitter le Siam et, depuis le debut de
1952, ils ont entrepris une demonstration du
meme genre dans une region rizicole des Philippines,

dans l'ile de Mindoro oü le paludisme
constitue un probleme d'une importance
primordiale.

Dans d'autres pays, les resultats obtenus
ont ete tout aussi encourageants. En Afghanistan,

d'immenses etendues que le paludisme avait
videes de leurs habitants depuis des siecles, ont
ete recuperees pour la culture. II en a ete de

meme dans l'lnde pour des centaines de milliers
d'hectares dans la region himalayenne du Terai.
Au Pakistan, dans la region du Bengale oriental
— oü deux paysans sur cinq etaient en permanence

hors d'etat de travailler leurs champs ä

cause du paludisme — la campagne conduite
dans des conditions analogues a provoque un
accroissement de 25 % dans la production du riz,
sans qu'aucune modification ait ete apportee
aux methodes de culture. La encore, Taction
internationale a pris fin et les specialistes pakis-
tanais poursuivent eux-memes la campagne
entreprise d'abord avec l'aide et les conseils
des specialistes de l'Organisation mondiale de la
sante.

Apres une votation La lutte contre la pollution des eaux en Suisse

hier et aujourd'lmi Par le D>~ Charles Fauconnet,
ancien directeur du Service federal d'hygiene

L'eau est un element essentiel ä la vie, eile
doit etre consideree comme un de nos biens
communs les plus precieux. L'hygiene, la pro-
prete, la sante, le travail dependent principale-
ment de l'existence d'eau pure, potable, et d'eau
d'usage, en quantites süffisantes.

On peut affirmer que la Suisse, pays mon-
tagneux, riche en glaciers, et oü les pluies sont
assez abondantes, est largement pourvue de

sources, ruisseaux, rivieres, fleuves et lacs; elle
possede egalement des eaux souterraines dont
l'importance est considerable.

Cependant, on le sait, par suite, d'une part,
de l'accroissement de la population (population
de residence: recensement, 1930: 4 066 400; 1941:
4 265 703; 1950: population evaluee: 4 714 992)
des progres de l'hygiene et de la salubrite, de
l'assainissement et de la modernisation des
habitations, et, d'autre part, de l'essor des exploitations

industrielles, artisanales et agricoles, les

besoins d'eau sont devenus extraordinaires. Dans
certaines grandes villes, l'eau fournie en 24 heures
atteint en moyenne 600 litres par habitant, avec
des maxima de 900 litres environ.

Faire face a une pareille consommation d'eau
n'est pas une sinecure pour des autorites muni-
cipales ou communales; d'autant plus que la
question se complique singulierement du fait de
la pollution generalisee et croissante des eaux
superficielles et souterraines, bassins naturels
d'approvisionnement d'eau saine, surtout dans
les villes et les agglomerations rurales.

A vrai dire, les inconvenients que la
contamination des eaux comporte pour la population

sont connus depuis longtemps. Au XVIW'
siecle dejä il existait des prescriptions inter-
disant de deverser des eaux usees dans les lacs
et cours d'eau! Toutefois, par la suite, communes
ou particuliers se mirent ä contrevenir ä cette
interdiction, sans que les autorites de surveillance

songent ä y remedier.

8


	L'organisation mondiale de la santé

