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Journee mondialc
de la sante 1974 Faim et malnutrition

dans le monde

Dr J. M. Bengoa, chef du Service de la Nutrition, OMS, GeneveI e monde est riche, mais il ne fait pas bon

usage des richesses ä sa portee. Des
millions de gens vivent sous la menace
permanente de la faim et de la malnutrition,
tandis que d'autres mangent trop et sont
done, eux aussi, mal nourris, mais dans un
autre sens.
Dans les regions tropicales et subtropi-
cales, quelque 11 millions d'enfants souf-
Irent d'une grave malnutrition proteino-
calorique et 76 millions d'une malnutrition

proteino-calorique moderee. II fau-
drait que les cas graves re^oivent un trai-
tement d'urgence mais, pour ceux-lä,
meme oü cela est possible, il arrive sou-
vent trop tard. Dans les cas benins ou
moderes, la croissance des enfants est
retardee et leur capacite d'apprendre est

diminuee, ce qui constitue un obstacle
indirect au developpcment economique.
Bien des maladies de carence subsistent
encore: la carence en vitamine A qui
entraine la cecite et meme la mort, les

anemies nutritionnelles, le goitre ende-

ntique et le cretinisme, le rachitisme, tres
repandu dans certains pays subtropicaux.
A Toppose, trop manger, ou manger ce qui
ne convient pas, est en partie la cause de

('augmentation reguliere des troubles du

metabolisine et des maladies du coeur et
des vaisseaux sanguins.
I enant compte de tout ce que nous savons
sur la nutrition et puisque la sante est
essentielle ä line vie constructive, nous

pouvons et nous devrions faire beaucoup
plus que nous ne faisons, et ä tout le

moins, elimincr les maladies de carence
les plus repandues. La campagne contre la
malnutrition doit etre poussee non seule-
ment sur le plan sanitaire, mais aussi sur
le plan de l'education, de l'agriculture et
de la technique alimentaire. II est ä la

portee de chacun de mieux s'informer sur
la fayon de se nourrir, et ainsi de proteger
sa sante le mieux possible et aider les
membres de sa famille ä en faire autant.
Je souhaite que la Journee mondiale de la
sante 1974 stimule Taction contre les

maladies de carence mais aussi contre les

maladies de Tabondance et qu'elle fasse

mieux coniprendre qu'un monde mieux
nourri serait un monde en meilleure sante.

Dr H. Mahler, directeur general
de l'Organisation mondiale
de la Sante

La faim et Id malnutrition sont etioitement
liees dux conditions naturelles, aux caracte-
ristiques culturelles, a la disponibilite des

dliments et aux conditions econonnques et
sociales Les echanges de deniees qui sesont
produits entre les continents depuis quatre
siecles ont modifie les habitudes alimen-
taires de certames populations. D'une
maniere geneiale, ces echanges entiaincnt
plus d'avantages que d'inconvenients, mais
les uns coexistent toujours avec les auties
Tel est le castle rAmeriquedu Sud, qui tout
au long de son histoire a conti ibue a satis-
fane la taim des populations d autres pays
en leui lourmssant des aliments essentiels

comme le mais, les pommes de terie et le

manioc, alois que le bleet le lait, qui ont une
plus giande valeui nutritive, n'y sont acces-
sibles qu'a quelques privilegies

Une situation geogiaphique defavoiable
peut etie une cause de malnutrition, puisque
ce sont le climat, les precipitations atmo-
sphei iques et les qualites du sol qui determi-
nent les denrces qui peuvcnt etre cultivecs
Les pays les plus avances sont a quelques
exceptions pres aussi ceux qui jouissent du
climat le plus tempcie, du sol le plus fertile
et des precipitations les plus regulieres
Beaucoup de regions tropicales sont des

deserts ou des semi-deserts dans lesquels des

mondations catastrophiques succedent a

des periodes de secheresse piolongees Ce

n'est pas par hasard ou faute de developpe-
ment economique, mais laute de päturagcs
fertiles que les pays les moms evolues, qui
possedent les tiois quarts du betail mondial,
ne lourmssent que le cinquieme de la pio-
duction laitiere et le tiers de la production de

viande du monde et que la consommation
de proteines animales est cinq fois plus
elcvee dans les zones temperces que sous les

ti opiques
Dans les legions delavonsecs pai la natuie
il n v a pas que les enlants qui soicnt mal

noums et que les adulter qui paiaissent
epuises et vicilhs avant 1 age, meme les

cl lens ont lau misetable le betail ene

de-ci dc-la, sur un sol dui, poussiereux et
c raqucle par la chaleui, en quete d'eau et de

paturagc Tout ce qui vit porte la marque de

la faim Ft ce sont precisement ces regions
qui souflrent des pires mondations,
cyclones et autres catastrophes naturelles
On compte une quarantaine de catastrophes
natutclles dans le monde chaque annee Les

degäts qu'elles produisent peuvent etre a

leui tour la cause de nouvelles calamites,
dont les eflets sont ressentis pendant des

annees Ces catastrophes ne sont pas tou-

lours nnprevisibles et il est parfois possible
de les prevenir C'est faire preuve d'un fata-
lisme inexcusable que de les considerer
comme inevitables et de ne pas agir a temps
quand on songe aux consequences tragiques
qu elles ont dans cei tains pays

Si remaiquables que soient les pi ogres
techniques accomplis en agriculture, lis nesont
d aucune utilite aux peuples qui n'ont pas

les moyens de les appliquer On ne resoudra

pas les problemes nutritionncls simplement
en augmentant la production mondiale des

deniees ou en se limitant a des mesures de

sante publique 11 ne sufTit pas d'ameliorei
I'etat nutritionnel de la population ou de

prevenir les deees ce qu'il laut, c'est mettre
en place, avec la cooperation des divers

organismes sociaux, des piogrammes ener-

giques d'action globale visant a elever le

niveau de vie des pays en voie de developpe-
tuent
Nous assistons aujoutd'hui a une diminution

prononcee, voire impressionnante dans

certains pays, de la mortalite des enfants
au-dessous de Läge de cinq ans, que Ton

attribueiait a premieie vue a l'amelioration
rapide de la nutrition On constate, en exa-

nnnant la chose de plus pies, que cela n'est

pas le cas et que cette diminution est due

plus a des mesuies de sante publique qu'a

une amelioration i eel le des conditions de vie

et de I etat de nutntion Dans les pays

actucllement en developpcment. la situation
est ties dillerente de ce qu'clle etait il y a 30

ou sO ans dans les pays avances ou la chute



de la mortalite etait attribuable en premier
lieu ä l'elevation du niveau de vie.
On estime qu'il y a aujourd'hui, en Ame-
rique latine, un million d'enfants souffrant
de malnutrition grave et 10 millions souf-
frant de malnutrition moderee; en Afrique,
les chiffres correspondants sont 3 et 16

millions: en Asie, 6 et 64 millions. II existe
done dans le monde quelque 10 millions
d'enfants dont l'etat est desespere et dont on
ne croit pas que, meme en intervenant
immediatement, on sauverait plus des deux
tiers et 90 millions dont la sante precaire
risque d'etre aggravee ä tout instant par la
moindre infection.

La forme la plus repandue de malnutrition
est la malnutrition dite proteino-calorique
qui est en fait la denutrition parce qu'elleest
provoquee par le manque de nourriture. II
est tragique de penser que le monde produit
aujourd'hui bien assez d'aliments et
qu'aucun enfant ne souffrirait de la faim si

seulement ces aliments pouvaient etre equi-
tablement distribues dans tous les pays et ä

chacun selon ses besoins.

La valeur nutritive d'un aliment depend de

sa composition chimique. 11 est surprenant
de constater que le monde ne consomme
que 200 ä 300 varietes de vegetaux - la nourriture

de base de certains peuples n'en com-
porte souvent que deux ou trois - alors qu'il
existe quelque 3000 varietes comestibles,
dont certaines pourraient avoir une valeur
nutritive encore insoupqonnee.

La malnutrition entraine nombre de
manifestations pathologiques. La xerophtalmie,
due au manque de vitamine A, cause l'opa-
cite de la cornee et aboutit ä la cecite. On
estime qu'elle rend aveugles plusieurs cen-
taines dc milliers d'enfants chaque annee.
Elle est particulierement repandue dans
I Asie du Sud-Est et n'est pas rare en
Afrique et en Ameriquedu Sud.
Les anemies nutritionnelles, repandues
dans le monde entier, sont plus serieuses

Dans les regions desheritees, oil le sol est appauvripar la seeheresse on par d'antresfacteurs, la
malnutrition estfrequente et affecte tons les etres vivants.
Cet enfant et son chien manifestent des signes evidents de malnutrition montrant que la collectivize

oil lis vivent ne mange pas d safaim.
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Mini-
vocabulaire

Anemie
Diminution des globules du sang ou de leur
hemoglobine. La plus courante est l'anemie
ferriprive qui est causee par une insuffi-
sance de fer.

Beriberi
Maladie due pnncipalement a une caience
en vitamine B, ä la suite d'une alimentation
presque exclusive aux cereales raffinees.
Dans le passe, eile etait frequente parnn les

populations qui se nourrissaient de riz

Goitre
Augmentation du volume de la glande thy-
roide provoquee par une carence d'iode ah-
mentaire. Dans les regions ou le goitre est

endemique, la maladie s'accompagne fre-
quemment de cretmisme.

Classification Gomez
Distingue trois degies de malnutrition (lei,
2e, et 3e) selon que le poids du sujet est eom-
pi is entre 90 et 75 pour cent, 75 et 60 pour
cent ou est inferteur ä 60 pour cent du poids
thcorique moyen du groupe d'äge consi-
deie.

Malnutrition proteino-calorique (MPC)
Une forme complexe de malnutrition du
jcuneäge. Les manifestations extremes sont
le kwaskiorkoret le marasme nutntionnel.

Kwaskiorkor
Maladie de la premiere enfance, due
pnncipalement ä un sevrage defectueux et ä une
carence en piotemcs, associee ordinaire -

ment ä une infection. Le tableau climque
varie en fonction des habitudes alimentaires
locales, mais Leedeme est le caractere pnn-
cipal de la maladie

Marasme nutritionnel
Alteint surtout les nourrissons et est characterise

par un poids corporel tres has, la fonte
des muscles et un ictard de croissance

Pellagre
Maladie due ä une carence en vitamme PP

qui se manifeste par des troubles gastro-
intestinaux et netveux et des deimatoses.

(Ces definitions ont etc volontauement sim-
plitiees et ne correspondent pas ä la teimi-
nologie de POMS

qu'on ne le croit. L'anemie par manque de
fer se rencontre chez 5 ä 15 pour cent des

hommes et 10 ä 35 pour cent des femmes en
Amerique du Sud. Elle est tres frequente
meme aux Etats-Unis. File se trouve chez 6

a 17 pour cent des hommes et 15 ä 50 pour
cent des femmes en Afrique (ä l'exception
des Bantous d'Afrique du Sud), chez 10

pour cent des hommes et 20 pour cent des

femmes en Asie (oü eile affecte jusqu'ä 40

pour cent des femmes enceintes) En

Furope, on la trouve chez 10 a 25 pour cent
des femmes.

Le cretinisme endemique, etat d'arneration
mentale du au manque d'iode dans le

regime, affecte I a 5 pout cent de la population

dans cei tames regions du monde

La pellagre, causee par le manque de niacme
(vitamine PP), seiencontresporadiquement
en divers points du globe; eile est encore
repandue dans certames parties de I'Asie
occidentale et de l'Afrique du Sud

Le raehitisme de l'enfanee, dü au manque de

vitamine D, se rencontre encore dans
certains pays subtropicaux, en particuher en

Afrique du Nord

Le beriben, par manque de vitamine B'.et
le scoibut, par manque de vitamine C, sont
devenus rares.

Les cll'cts de la malnutrition sont multi-
formes et les statistiques les concernant ne
donnent qu'une image schematique de
manifestations cliniques complexes, du fait
de la presence frequente chez le meme sujet
de plus d'une des maladies de carence enu-
merces ci-dessus - par exemple, l'anemie
par manque de fer et une avitaminose com-
piiquant la carence proteino-calorique et
de I'aggravation que risque toujours d'en-
trainer un etat infectieux surajoute

Illustrons cc que nous disons en citant un
cas typique de simple survivance 11 s'agit
d'un enfant de deux ans, ne d'une famille
pauvre dans un pays d'Amerique du Sud.
Cet enfant a subi depuis sa naissance six
infections des voies lespiratoires supe-
rieures, quatre acces de bronchite, la rou-
geole comphquee de bronchopneumonie et

un episode de stomatite II est done tombe
malade pres d'une trentaine de fois en 24

mois et a souffert d'une infection ou Lautre
pendant le tiers de son existence. Son
alimentation etant insuffisante, chaque acces
de maladie a entraine une baisse de poids
dont il ne s'est lamais completement gueri
A Lage de deux ans, son developpement
physique est a peine superieui a celui d'un
enfant d'un m

11 \ a trentc ans, un enfant piesentant cette
histoire climque set ait niort Auioutd'hui, il

suivit, grace ä un minimum de soins medi-

caux au moms durant les episodes aigus de

ses maladies. Ses semblables sont de plus en

plus nombreux dans beaucoup de pays
enfants physiquement sous-developpes,
sans age, renfermes, mdififerents ä tout,
comme perdus.
On ne peut s'attendre a ce qu'un enfant de

six ans, qui n'en parait que trois ä cause de

son sous-developpement physique, se com-
porte et soit capable de s'mtruire comme un
enfant normal de six ans On ne peut non
plus l'assimiler ä un enfant normal de trois
ans. C'est une creature dififerente qui pos-
sede sa propre biologie et son propre com-
portement, et dont on a peine ä preciser le

developpement mental

Les auteurs qui ont etudie ces cas ont ciee
recemment tout un nouveau vocabulaire. lis
affirment que la malnutrition pendant les

premieres annees de la vie deforme la

«symetrie normale de la taille et du corps»,
produit la «perversion ou un retard du

developpement», cree «un enfant dispro-
portionne» ou est responsable d'un «manque
de croissance equihbree».
L'enfant qui a souffert de malnutrition dans
les premieres annees trouve par la suite de la

difficultc non seulement ä suivre I'ecole,

mais aussi ä s'adapter ä son milieu On constate

naturellement tous les Stades inteime-
diaires entre l'enfant qui n'a fait que sur-
vivre a une periode de sous-alimentation et

celui qui en a ete completement gueri.

Nous n'avons parle jusqu'ici que du grand
nombre d'enfants souflfrant de malnutrition
manifeste. 11 ne faut pas oublier tous ceux,
plus nombreux encore, qui frisent la malnutrition

sans en presenter des signes tres nets
Cesont des enfants eleves en general dans de

mauvaises conditions d'hygiene, dont un

regime alimentaire mal equihbre fait des

inassouvis, perpetuellement sur leur faim,
physiquement sous-developpes et peu doues

pour I'etude; iIs sont a la fois victimes et

temoins du syndrome de carence sociale si

bien decrit par Ramos Galvan.

Les enquetes portant sur la nutrition dans

les pays en voie de developpement traitent
ces enfants d'«apparemment sains» parce

qu'ils ne presentent pas de signes cliniques
evidents de carence alimentaire, ils ris-

quent cependant a tout instant de tomber
dans un etat de malnutrition manifeste. On

ne saurait dire ce que I'avenir leur reserve et

ce que sera leur role dans la societe. Iis ne

realiseront peut-etre jamais, physiquement
ou intcllectuellement, ce que Brock appelle
le potentiel genetique de I'individu

On pourrait aussi parlei, par contraste,
d'une tout autie forme de malnutrition,
celle qui menace dans les societes opulentes
les gens qui mangent trop. pour mettre en

evidence I'megahte de la condition
humaine Mais cela est une autre histoire
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Duns un centre de protection maternelle et infantile en Algerie, les meres apprennent les avan-
tuges que represente line bonne nutrition pour leurs enfonts.
Dans de /res nombreuxpays, la Croix-Rouge participe activement d des programmes ahmen-

taires et aiqourd'hiu, plus de la moitie des Societes nationales sont actives dans le donutine de

/'alimentation, independcunment de Celles qui consacrent aujourd"hui comme hiei leurs efforts d

des actions d'm genie ci court terme, ainsi les Societes nationales de la region säheHenne d' Afri-
que frappee par la sec here's se.

Nomade somahenne pi laut du ma is sur line meide de pierre, selon un pi ocede utilise dans sa tri-
bu de generation en generation. Photos OMS
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