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La cécité, véritable plaie des pays du tiers monde

Au Népal, la Croix-R
contre ce fléau

Des ténebres a la

ge suisse lutte

Les malades oculaires et en particulier la cataracte
sont trés répandues dans les pays du tiers monde.
Ainsi au Népal, plus de 300 000 personnes sont at-
teintes de cécité totale ou partielle. Pour lutter
contre ce fléau, la Croix-Rouge suisse méne depuis
1982 un programme de médecine ophtalmologique
dans le nord-ouest du pays. Ce programme est fi-
nancé en partie par le produit de la vente de I'or

dentaire récupéré.

Claude Ribaux* y
Pour un pays aussi démuni

en infrastructure sanitaire
que le Népal, les maladies ocu
laires constituent un véritable
probléeme médico-social. Sur
une population de 15 millions
d'habitants environ, ce pays
compte en effet quelque
230000 aveugles d'un ceil et
117 000 des deux yeux. La ca
taracte, inflammation de la cor-
née cristalline, mais aussi des
maladies infectieuses comme
le trachcome ou le trichiasis,
sont autant de troubles pou-
vant conduire a la cécité. Pour-
tant, il suffirait dans bien des
cas d'une simple intervention
chirurgicale ou d'un traitement
a base de meédicaments pour
rendre la vue & de nombreuses
personnes. Par ailleurs, des
mesures prophylactiques adé-

*Responsable des programmes Ban
gladesh et Népal a la Croix-Rouge
suisse.
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quates, telles que I'enseigne
ment de I'hygiéne, une meil-
leure alimentation et le dépis
tage précoce des anomahes
oculaires, permettraient d'em
pécher qu’un plus grand nom-
bre de personnes — des en-
fants en particulier — ne per-
dent la vue prématurément.

Panneaux de sensibilisa-
tion de la population aux
anomalies oculaires. Réa-
lisés dans le graphisme
local, ils informent Ia po-
pulation sur les symp-
tomes de la cataracte et
Finvitent 4 se plesentera
Ia consultation lors

passage de l'équipe mé-
dicale. La légende du
panneau de droite af-
firme en outre que les
opérations sont arapldes
et sans douleu

«Le monde est sambre
quand on est aveugle.
Suivez-nous, nous vous
conduirons des ténébres
a la lumiére», conclut le
texte.

lumiere

C'est pourquoi IOrgamsar
tion mondiale de Iz

(OMS) a mis sur pied au début
des années 1980 déja, en col-
laboration avec les autorités
népalaises, un vaste pro-
gramme de lutte et de préven-
tion contre la cécité. Ce pro-
gramme englobe I'ensemble
des quatorze zones du terri-
toire et est coordonné a partir
de la capitale Katmandou. A
I'instar de plusieurs organisa-
tions caritatives  internatio-
nales, la Croix-Rouge suisse
(CRS) participe également a ce
programme depuis 1982 dans
deux zones situées au nord
ouest du pays, mais sur la
base d'une convention sépa

rée avec le Ministere de la
santé. Cette convention a été
remplacée en mars 1986 par
un accord passé avec une as-
sociation d’entraide locale. Ce
changement de partenaire
avait essentiellement pour but
de permettre aux responsa-
bles du projet de médecine
ophtalmologique de la CRS de
mieux cerner les besoins de la
population

Le programme d'assistance
de la CRS pour le traitement
de la cécité au Népal comporte
quatre grands volets: la créa-
tion d'une clinique ophtalmolo-
gique a Népalganj (100 000 ha-
bitants), chef-lieu de la zone de
Behri; I'organisation de cen-

tres ophtalmiques dans les

Le docteur W.
Schmied, médecin-
responsable de I'hopi
tal, pendant une in-
tervention. Chaque
mois, 500 personnes
sont opérées a I'hopi-
tal de Népalganj.

Vue de la salle de
consultation de I'h6-
_pital do Népalganj.

contrées dépourvues de tous
moyens de transport; la for-
mation du personnel soignant;
le développement de la pré-
vention, notamment par des
mesures d'hygiéne et par une
amélioration de I'alimentation
Grace a l'apport financier
d'un groupe de notables de
Népalganj, la CRS a été en me-
sure d'aménager dans cette
ville une clinique ophtalmologi-
que d'une capacité de 50 lits.
Cette derniére est dotée de
trois  blocs opératoires, de
deux laboratoires et d’une po-
lyclinique. Une équipe meédi-
cale de la CRS, composée
d'un médecin ophtalmologue
etd'une collaboratrice médico-
technique, ainsi qu‘un ophtal-

istes qui attirent

;

mologue népalais, des assis-
tants en ophtalmologie et du
personnel infirmier autoch-
tones travaillent dans cette cli-
nigue. L'administration de cet
hépital devrait du reste étre
confige d'ici cing ans a des
responsables locaux. L'hépital
accueille plus de 500 patients
par mois.

Pendant la saison séche de
I'hiver, I'équipe médicale de la
CRS prodigue en outre des
soins ambulatoires dans des
régions particuliérement iso-
lées. Celle-ci se rend pour une
durée de cinqg a dix jours dans
un village et installe une an-
tenne mobile dans une école,
un entrepdt ou tout autre bati-
ment adéquat. La population
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est alors avisée, soit par radio
soit par les autorités adminis-
tratives, sur la possibilité de se
faire examiner et soigner. Ces
déplacements de I'équipe mé-
dicale permettent de toucher
actuellement plus de 400 000
personnes

Un élément important du
projet ophtalmique de la CRS
concerne la formation du per-
sonnel soignant népalais. Des
cours sont ainsi dispensés
aussi bien a des assistants en
ophtalmologie et a des infir-
miéres attachées a la clinique
qu'a des médecins de cam-
pagne, samaritains de villages
et autres sages-femmes. Il
s'agit en I'espéce de les fami-
liariser avec les maladies ocu-

laires les plus répandues et de
leur apprendre a prodiguer les
premiers soins. De plus, trois
bourses d'étude ont été oc
troyées a des médecins népa-
lais pour leur permettre de sui-
vre une formation en ophtal
mologie. Enfin, dans le do-
maine de la prévention, la CRS
examine la possibilité de for-
mer certaines auxiliaires de
santé bénévoles.

d est assu-

Patiente en

o
rée par des bénévoles de la Croix-Rouge jeunesse népalaise, qui

Verllent également a ce que les opérés suivent leur traitement post-

opératoire.
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