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UN.£ HAUTE .DISTINCTION MEDI CALE DECERNEE AU DR A.H. TABA, DIRECTEUR REGIONAL 

Le Dr A.H. Taba, Directeur regional de l'OMS pour la Mediterranee orientale, 
a ete elu Membre Honoraire de l'Association Internationale d'Epidemiologie en honnnage 
a l'a.mpleur de sa contribution au travail de !'Association et a la science de l'epide­
miologie en general. 

L'Association, qui compte environ 1400 membres dans 95 pays, n'a confere cet 
honneur le plus eleve qu' a quelque 12 membres seulement depuis sa creation il y a une 
trentaine d'annees. 

DESIGNATION D 'UN REPRESENT ANT DE L 'OMS DANS LA REPUBLIQUE DE DJIBOUTI 

Le Dr Sixte Butera a ete designe en qualite de coordonateur des programmes OMS 
dans la Republique de Djibouti, poste qu'il occupe depuis la fin du mois de septembre. 

Le Dr Butera a ete Ministre de la Sante dans son pays, le Rwanda, puis Secretaire­
General au Ministere de la Sante jusqu'en 1978. 11 a aussi ete membre, puis president, 
du Conseil Executif de l'OMS. Depuis 1978, le Dr Butera etait attache a la Division 
de la technologie diagnostique, therapeutique et de readaptation de l'OMS a Geneve. 

Au sein de l'Organisation, les coordonateurs des programmes OMS representent le 
Directeur regional dans un pays ou un groupe de pays. Leur fonction principale est 
d'agir en tant que ·conseillers en matiere de sante publique aupres des gciuvernements • 

•• DEVELOPPEMENT DES PERSONNELS DE SANTE ••• DEVELOPPEMENT DES PERSONNELS DE SANTE ••• DEVELOPPEMENT DES PER� 

LES BOURSES D'ETUDE DE L'OMS POUR LE DEVELOPPEMENT EDUCATIF 

Le programme des bourses d'etudes de l'OMS a toujours ete l'un des moyens les plus 
valables par lesquels !'Organisation collabore avec les pays membres. L'OMS fait des 
efforts continus pour assurer que ces bourses d'etude sont accordees et utilisees de 
fa�on a repondre aux besoins specifiques en main d'oeuvre et aux exigences de chaque 
pays. C'est ainsi que, au cours de 1981, une serie de bourses d'etude de courte duree 
(1 a 3 mois) ont ete inaugurees pour la f_ormation du personnel enseignant de plusieurs 
institutions superieures d'education dans la Region, en collaboration avec le Centre 
de:developpement educatif de l'Universite de !'Illinois a Chicago, USA. Pour cette 
annee, les boursiers venaient de la Faculte de Medecine de l'Universite de Gezira a 
Wad Medani au Soudan; du College de medecine et de chirurgie a Karachi et du College 
medical Bolan a Quetta au Pak1stan; de 1'Institut superieur de sante publique 
d'Alexandrie et de la Faculte de Medecine de l'Universite Al-Azhar au Caire en Egypte. 

La principale raison d'etre de ces bourses d'etude est de renforcer progressive­
ment et de consituer un noyau d'enseignants parfaitement formes aux divers aspects de 
1 1 elabora_tion des programmes d' etude et a la mise en oeuvre, dans leur prop re faculte, 
de processus d'enseigement et d'etude novateurs orientes vers la collectivite, ainsi 
que la formation du personnel enseignart nouvellement recrute. De maniere plus speci­
fique, cela implique la participation, au Centre collaborateur, a des cours sur mesure 
de formation active consacres a une approche systematique de !'elaboration des program­
mes d'etude, des methodes educatives, de la conception et de la realisation des materiaux 
d'enseignement, des techniques d'evaluation et de la mise au point de methodes permettant 
d'evaluer les etudiants, ainsi que !'incorporation d'un systeme d'evaluation inteme 
au !l!i.n des programmes d'etude permettant de controler les progres et les resultats en 
vue de la realisation des objectifs des facultes. 
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L'evaluation a long terme du succes de ces bourses d'etude dependra de la contri­
bution que les boursiers feront par la suite au developpement des services de sante 
dans leur propres pays • 

. , . BlO�OGIE DES VECTEURS ET LUTTE ANTIVECTORIELLE ... BIOLOGIE DES VECTEURS ET LUTTE ANTIVECTORI ELLE. .. BIO LC 

LE C'/sNTRE REGIONAL DE FORMATION EN MATIERE DE PALUDISME, DE BIOLOGIE DES VECTEURS 
ET DE LUTTE ANTIVECTORIELLE A BAGHDAD, IRAK 

Le Centre regional de formation en matiere de paludisme, de biologie des vecteurs 
et de lutte antivectorielle, etabli avec la collaboration de l'OMS a Baghdad, Irak, a 
commence ses cours en 1980, annee au cours de laquelle un cours sur la biologie et la 
lutte contre les vecteurs et les rongeurs et deux cours sur la lutte centre la paludisme 
et son eradication ont ete donnes. Au debut de 1981, un autre cours sur la lutte 
contre le paludisme et son eradication a eu lieu pour un personnel technique. Un 
cours avance de biologie des vecteurs et de lutte antivectorielle est prevu dans 
l'avenir immediat. 

Le succes des cours precedents et l'affirmation croissante du Centre sur le plan 
regional confirme l'opinion qu'il devrait beneficier d'insta1lations plus spacieuses 
et permanentes. Des plans ont deja ete faits par le gouvernement de l'Irak et des 
pays arabes de la region du Golfe pour de nouveaux batiments et installations. 11 
semble eminemment probable que le Centre va devenir un etablissement d'enseign'ement 
d'importance dans la Region. L'OMS pourrait y contribuer en accordant des bourses 
d'etude aux participants et en encourageant, entre autres, les entomologistes de la 
Region a rassembler et a envoyer des specimen d'insectes arthropodes vecteurs de 
maladies pour les collections d'archives et d'enseignement pratique du Centre • 

... SANTE MATERNELLE ET INFANTILE ... SANTE MATERNELLE ET INFANTILE ... SANTE MATERNELLE ET INFANTILE ... SANTEI 

LE ROLE DES ASSOCIATIONS FEMININES DANS LES E:MIRATS ARABES UNIS 

Mme le Dr Jamal K. Harfouche, Professeur Emerite de sante maternelle et infantile 
a l'Universite Americaine de Beyrouth au Liban a visite recemment les Emirats Arabes 
Unis en qualite de consultante de l'OMS. 

Dans son rapport, elle souligne le role que les associations feminines peuvent 
jouer dans la prestation des soins de sante maternelle et infantile, particulierement 
au niveau de la communaute. Dans les Emirats Arabes Unis, selon le Dr Harfouche, 
quelques centres de sante maternelle et infantile ont etabli des liens etroits avec 
des associations feminines locales. Quelques-unes de ces associations ont elu un 
"comite de sante" et institue une classe enfantine pour les petits et les jeunes 
enfants dont les meres frequentent des cours d'alphabetisation ou autres. Dans ces 
occasions, une infirmiere assistante du centre profite de la presence des enfants 
pour surveiller quotidiennement leur sante, proceder a des examens periodiques et a 

des vaccinations, et fournir les premiers secours sous la supervision d'un medecin 
responsable. 

./. 
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L'une des plus importantes activites de ces associations, c'est d'atteindre les 
meres et les enfants dans les regions les plus reculees par le moyen de sous-centres 
au niveau des soins de sante primaires, Ces associations fournissent ainsi l'occasion 
de former des travailleurs sanitaires conmunautaires prets a aider les centres de sante 
maternelle et infantile a atteindre les enfants hors de portee des services de sante. 
Si l'on prend en cpmpte les accoucheuses traditionnelles, qu'on les integre a ce groupe, 
et qu'on les form�onjointement sur le tas, il est tres probable qu'elles pourront aussi 
jouer un role effJctif dans la promotion des soins de sante primaires et le develop­
pement des collectivites dans les Emirats. 

Les "comites de sante" de la Federation des Femmes et ses groupements a Abou 
Dhabi et dans les autres emirats constituent ainsi un reservoir potentiel d'a"gents de 
sante primaires reconnus et acceptes par la collectivite. Les liens qui existent 
entre certains de ces centres de sante maternelle et infantile et ces comites devraient 
etre maintenus, renforces et etendus, dit le Dr Harfouche. Une cooperation pourrait 
etre etablie avec l'OMS et l'UNICEF pour des cours de formation speciale ou des reunions 
de travail, afin d'accro!tre leurs connaissances et leurs talents. 

Le Ministere Federal de la Sante des Emirats Arabes Unis a ete constitue en 1972. 
C'est peu apres (1972-1973) que le premier centre de sante maternelle et infantile a 
ete mis sur pied par le Departement de Medecine Preventive, suivi par sept autres entre 
1975 et 1979. Le Ministere fournit la plupart des soins curatifs et preventifs. La 
lutte contre les maladies transmissibles est une composante essentielle des soins de 
sante primaires. La surveillance des maladies, la vaccination et l' assainissement 
du milieu sont les strategies adoptees. Dans les grandes regions urbaines, les 
services de l'assainissement sont la responsabilite des municipalites. Dans les plus 
petites regions urbaines et les villages, le Departement de Medecine Preventive 
partage la respons_abilite d'assurer les services necessaires • 

..• MA�ADIES DIARRHEIQUES ... MALADIES DIARRHEIQUES ... MALADIES DIARRHEIQUES ... MALADIES DIARRHEIQUES ... MALAD. 

LE PROJET DE SANTE DU NIL BLEU: WTTE CONTRE LES MALADIES DIARRHEIQUES 

Les maladies diarrheiques sont la principale cause de mauvaise sante et de mort 
chez les enfants du Soudan. Une enquete recente indique qu'environ 50 pour cent des 
deces de nourrisons sont dus aux diarrhees. Cependant, la proportion exacte de 
maladie diarrheique provenant de l'ingestion d'eau contaminee est inconnue. De meme, 
la proportion de maladie diarrheique et d'infection de la peau et des yeux due a 
l'insuffisance d'eau pour les soins corporels. Toutefois, l'investigation des poussees 
de gastro-enterites indique que, dans la plupart des cas, c'est lien l'eau qui sert de 
vehicule. En outre, la contamination de l'eau dans les jarres (zeer) qui servent de 
reservoir domestique a ete demontree en plusieurs occasions, suggerant par la que la 
contamination de l'eau potable a domicile peut etre importante dans la transmission 
des maladies diarrheiques. 

Objectifs et strategie 

Les objectifs globaux du projet de sante du Nil Bleu sont la prevention et la 
lutte contre les maladies associees a l'eau, avant tout le paludisme, la schistoso­
miase et les maladies diarrheiques dans la zone des operations,a conmencer par une 
evaluation de l'impact sanitaire et socio-economique du projet. Il est prevu que 
l'elaboration d'une strategie globale et a long terme s'etendra sur une periode de 
cinq annees, qui a debute en juillet 1981 dans la20ne d'etude, qui comprend quelque 
55 villages avec une population d'environ 50 000 personnes pres d'Abou Asher dans 
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la province de Gezira. Apres la collecte pendant une annee de renseignements de base 
sur les maladies associees a l'eau, la strategie etablie sera mise en oeuvre des 
juillet 1982 et son evaluation durera quatre annees consecutives. Si elle est cour­
ronnee de succes, elle sera et.endue a partir de j uillet 1986 dans toute la zone d' ir­
rigation de Gezira-Managil et dans la zone de Rahad (une surface totale de 2,1 millions 
de "feddans"* avec une population totale d'environ 1,8 million de personnes, plus 
550 000 travailleurs saisonniers). 

Education et information du public 

Le projet de sante du Nil Bleu donnera !'occasion de mesurer !'impact des efforts 
accomplis dans la lutte contre les maladies diarrheiques sur la morbidite et la morta­
lite des enfants de la naissance a !''age de quatre ans. Le programme consiste en 
fourniture ou renovation d'approvisionnements en eau, en construction de latrines 
privees, en !'introduction des methodes de rehydratation orale, et en eduaation pour 
la sante. Les resultats des enquetes, indiquent un besoin reel d' education sanitaire 
et d'information du public concernant les causes des maladies diarrheiques chez les 
enfants et leur traitement • 

.. HYGIENE DU MILIEU ... HYGIENE DU MILIEU ... HYGIENE DU MILIEU ... HYGIENE DU MILIEU ... HYGIENE DU MILIEU ... HY 

PROGRES DE LA DECENNIE DE L 'EAU AU SUD DU SOU DAN 

L'0MS a ete requise d'aider a organiser un programme de surveillance de la qualite 
de l'eau de boisson dans le cadre du programme rural d'approvisionnement en eau etabli 
par le Departement de developpement des eaux rurales du Ministere regional des coope­
ratives et du developpement rural au Soudan meridional. 

La principale source d'eau, dans la region meridionale du Soudan, c'est l'eau 
souterraine, particulierement dans les zones rurales. Le Departement ci-dessU5 a ete 
tres actif dans le domaine de la fourniture d'eau buvable au cours des cinq dernieres 
annees, forant 189 puits dans les villages, a une profondeur moyenne de 40 metres. 
Depuis 1975, plusieurs agences internationales et bilaterales, dont !'UNICEF et le 
gouvernement norvegien, ont en plus fore un total de quelque 860 puits, la plupart 
equipes de pompes manuellles. En moyenne, les activites combinees du Department 
et des agences benevoles internationales et bilaterales permettent de creuser environ 
500 puits par annee. Par consequent, dans une dizaine d'annees, 5000 puits auront 
ete fores, tandis que selon les estimations faites a !'occasion de la Decennie Inter­
nationale de l'eau potable et de l'assainissement, l'objectif a atteindre serait de 
15 000 puits vers 1990. 

L'0MS a preconise qu'un laboratoire central de l'eau soit etabli aussitot que 
possible a Juba, comme prevu par le Departement, pour rassembler des echantillons 
d'eau et verifier la qualite des approvisionnements. Deux laboratoires regionaux 
devraient etre etablis dans les deux prochaines annees. De nouvelles normes pour 
l'eau de boisson devraient etre elaborees par le Ministere de la Sante, qui devrait 
aussi fourni des directives pour le controle de la qualite de l'eau. Conrrne les 
inspecteurs sanitaires sont les elements responsables de tout programme de surveillance, 
ils devraient subir une formation en matiere de controle de la qualite de l'eau en 
general, et plus particulierement en vue de conduire des enquetes sanitaires et de 
prelever des echaiti. llons. 

• /. 
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SEMINAIRE ITINERANT SUR LES PSYCHOTROPES 

L'Iran, la Tunisie, le Yemen Dernocratique et la Republique Ar-�be du Yemen sont 
parmi les pays qui ont participe, dans le courant du mois d'octobre en Russie, a un 
seminaire itinerant qui fait partie du progrannne de l'OMS sur la securite d'emploi 
des stupefiants et des substances psychotropes. Le serninaire etait patronne �ar 
l'OMS, le Fonds des Nations Unies pour la lutte contre l'abus des drogues (FNULAD) et 
le gouvemement de l'Union sovietique. 

L'hornologation des medicaments psychotropes et les methodes de surveillance des 
effets indesirables qu'ils peuvent avoir sur la sante publique et la societe figuraient 
parmi les principaux sujets a l'ordre du jour. Les discussions ont permis d'elaborer 
des directives concernant l'homologation des psychotropes, ainsi que l'examen d'une 
etude de l'experience de six pays - dont le Koweit - dans ce domaine. 

Une gigantesque epidemie d'aceidents 

Parmi les autres problemes discutes figuraient les accidents de la route, qui 
prelevent un lourd tribut dans le monde entier ou le nombre des morts et des blesses 
est en augmentation, rnerne dans les pays en developpement. C'est pourquoi l'OMS a mis 
sur pied un progrannne de prevention des accidents, qui est lie a son progrannne sur la 
securite des medicaments. C'est ainsi que des rapports sur le lien existant entre 
la conduite automobile et les substances psychotropes prescrites a des fins therapeu­
tiques ont egalement ete presentes au cours du seminaire (voir aussi notre "feature" 
EMR po�r septembre 19�1). Le� rapports �e caus: a effe� entre l'aleool et les accidents sont bien connus, estime-t-on a l'OMS, rnais le role que Jouent les psycliotropes dans ce 
qu'on a appele "une gigantesque epidemie d'accidents" ne l'est pas encore. 
Besoin de securite 

Le besoin de securite dans l'emploi des medicaments, notaunnent des psychotropes, 
est particulierement pressant dans les pays en developpement, ou l'usage et les abus 
sont en hausse et ou l'on estime generalement que les mesures de controle sont loin 
d'etre sat:isfaisantes. 

Parmi les substances psychotropes les plus connues se trouvent les depresseurs, 
tels que le barbital et la methaqualone; les stimulants conune les amphetamines; 
et les hallucinogenes, par exemple le LSD et la mescaline. Toutes ces substances 
ont le pouvoir d'agir sur le psychisme. 

Le mandat de l'OMS consiste a evaluer l'innocuite et l'efficacite des medicaments, 
et a recommander leur controle losqu'il est prouve qu'ils constituent une menace pour 
la smte publique. 

./. 



- 6 -

.CANCER ... CANCER ... CANCER ... CANCER ... CANCER ... CANCER ... CANCER .•. CANCER ... CANCER ... CANCER ..• CANCER ... CANC 

LUTTE ANTI-CANCEREUSE: NOUVELLES APPROCHES 

Le sous-comite du cancer du Comite consultatif mondial de la recherche medicale 
(CCRM) de l'OMS s'est reuni a Geneve a la fin de septembre dernier. Le sous-comite 
a examine un programme propose par l'OMS visant a une application plus large, dans 
les services nationaux de sante, de mesures eprouvees de lutte anti-cancereuse, et au 
developpement de recherches dans le domaine de la prevention des cancers dont la cause 
est connue, ainsi que du diagnostic precoce et du perfectionnement de methodes de 
traitement efficaces et economiquement supportables. Le but du programme est d'at­
teindre le plus grand nombre possible de malades actuels et potentiels en re.,..examJnant 
les priorites et en tirant le meilleur parti possible des ressources disponibles. 

Un tiers des cancers pourraient etre evites 

11 serait possible aujourd'hui de prevenir jusqu'a un tiers des cancers, de 
guerir un tiers des malades, et d'assurer les incurables qu'ils ne souffriront pas. 
Mais les techniques et les ressources, meme si elles existent, sont inegalement repar­
ties. C'est dans le monde en developpement, ou se produisent la majorite des cas 
de cancer, que les insuffisances sont les plus considerables. 

Le cancer dans ie monde en deveioppement 

Contrairement a une idee repandue, la majorite des personnes atteintes de cancer 
vivent dans les pays en developpement. Chaque annee on y releve cinq millions de cas, 
alors qu'on en compte trois millions dans les pays developpes, le cancer etant, dans 
le monde entier, l'une des trois principales causes de deces. La pratique a toutefois 
pris du retard sur la theorie, surtout dans le tiers monde. Les mesures de prevention 
sont peu ou pas appliquees, et nombreux sont les maladescµi ne peuvent obtenir ni 
traitement ni analgesiques, meme si quelques privilegies beueficient de traitements tres 
pousses alors merne qu'il est trop tard. 

Mesures pratiques de prevention 

Actuellement, on ne consacre pas suffisarnment de ressources aux methodes de 
prevention primaire et secondaire. Jusqu'a un tiers des nouveaux cas de cancer 
auraient pu etre evites par une prise de conscience accompagnee d'un changement dans 
le mode de vie de l'individu. Aucune mesure n 1 aurait d'incidence plus forte qu'une 
diminution de l'usage du tabaC : tant le fait de fumer (cause de cancer du poumon) que 
le fait de rnacher du tabac (cause de cancer de la bouche) . 

Le depistage precoce du cancer (prevention secondaire) n'implique pas necessaire­
rnent l 'ernp loi d 'une technologie cor.1p lexe; c' est le cas des cancers de la bouche, du 
rectum et de la prostate, qui peuvent etre deceles par simple examen. Les deux cancers 
les plus courants chez la femme, (cancers du sein et du col de !'uterus) peuvent etre 
deceles par des rnethodes dont on sait qu'elles permettent de limiter les deces: 
l'auto-examen mensuel des seins, et le test de Papanicolaou pour depister le cancer 
du col de !'uterus. 

Le programme de l'OMS conclut qu'il serait possible d'€tendre a un tiers environ 
de tous les malades, les chances de guorison au moyen des techniques actuelles, si l'on 
reorganisait les priorites et reorientait les ressources nationales et internationals 
existantes. En outre, de nouvelles formes de therapies -- qui pourraient etre utilisees 
dans un programme qui s'etendrait a tous les pays en developpernent -- devraient etre 
mises au point. 

. I. 
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Sou!ager Za souffranae 

Lorsque le cancer est decouvert trop tard, ou qu'il est devenu irreversible, le 
malade se portera peut-etre mieux s'il ne re�oit aucun traitement actif; il devrait 
avoir la possibilite de mourir paisiblement, sans souffrances. Plutot que d'etre 
rejetes et isoles, les malades devraient etre delivres de leur detresse et de leur 
anxiete par la chaleur, la comprehension et l'appui de ceux qui les entourent. 
On peut soulager la plupart des souffrances au moyen de medicaments peu couteux. 
Toutefois les professionels de la sante ne disposent pas encore de toute la connais­
sance µecessaire pour soulager reellement la souffrance; et les medicaments efficaces 
et peu couteux sont encore introuvables dans de nombreuses regions du monde • 

• TABAC ••• TABAC.,. TABAC ••• TABAC ••• TABAC ••• TABAC ••• TABAC ••• TABAC ••• TABAC ••• TABA€ ••• TABAC ••• TABAC ••• TABAC. 

LE TABAGISME ET LA JEUNESS 

Des responsables de la sante en provenance de la Region de la Mediterranee orien­
tale participeront a une conference internctionale sur le tabagisme et la jeunesse, 
patronnee par l'OMS et la Societe italienne pour la prevention du cancer, qui se 
tiendra a Venise en novembre prochain. 

Les enfants en danger! 

La menace que fait peser le tabagisme sur la sante des enfants commence des avant 
leur naissance, Des etudes ont montre que les futures meres qui fwnent s'exposent a 
un risque plus eleve d'avortement spontane et que leurs bebes naissent avec un poids 
souvent inferieur a la moyenne. Les taux de mortalite sont egalement plus eleves 
pour les bebes dont les meres fument. Mais le tabagisme affecte aussi les enfants. 
Plusieurs etudes ont confirme que c'est frequemment entre dix et douze ans que l'ha­
bitude est acquise. La periode critique au cours de laquelle la plupart d'entre eux 
connnencent a fumer se situe au debut de !'adolescence. Malheureusement, les efforts 
entrepris pour dissuader les adolescents de fumer n'ont eu jusqu'ici que bien peu de 
succes. 

Pourquoi aorrmenaent-ils? 

Quand bien meme la plupart des enfants des pays developpes sont conscients des 
dangers que presente le tabac pour la sante, ils sont pratiquement tous prets a y 
gouter lorsqu'ils parviennent a l'adolescence. La pression sociale exercee par les 
"copains" est determinante, mais le compprtement des parents joue egalement un role 
tres important. On sait que des parents qui fument auront tres probablement des 
enfants qui fument aussi. Les adolescents dont les parents fument sont deux fois 
plus exposes a devenir des fumeurs que les autres. Les adolescents qui fument ont 
tendance a moins bien reussir a l'ecole, q�e ce soit sur le plan purement scolaire 
ou dans le domaine du sport; en consequence, ils en arrivent souvent a ne plus aimer 
l'ecole. 

Il ne fait pas de doute que la publicite, qui presente les fumeurs connne des 
etres sains, aventureux, au physique attirant et a la reussite sociale evidente, exerce 
une influence marquante sur les jeunes a un moment critique de leur existence • 
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Tendances actuelles 

Le tabagisme est en nette augmentation dans presque tous les pays en develop­
pement. Dans les pays industrialises, la croissance globale du tabagisme a cesse 
et, dans certains cas, on a meme note une regression. Toutefois, l'habitude d e fumer 
s'accroit chez les adolescents. Aux Etats-Unis, ies filles fument autant que les 
gar�ons : la difference entre les proportions de fumeurs gar�ons et filles a disparu 
en 1974. On observe la meme tendance dans d'autres pays industrialises. 

La Conference de Venise sur le tabagisme et la jeunesse examinera ces problemes 
et recherchera de nouvelles solutions. Une approche multisectorielle sera definie, 
qui fera intervenir des campagnes d'education bien structurees. Un forum public sera 
egalement organise a l'intention des jeunes qui pourront communiquer eux-memes leurs 
idees concernant toutes ces questions et suggerer des s:ilutions • 

.. JOURNEE MONDIALE DE L'ALIMENTATION ... JOURNEE MONDIALE DE L'ALIMENTATION ... JOURNEE MONDIALE DE L'ALIMa 

ALIMENTATION ET SANTE 

A l' occasion de la Journee Mondiale de l 'Alimentation (16 octobre), le 
Dr H. Mahler, Directeur general de l'OMS, a fait la declaration suivante: 

Pour des centaines de millions de gens dans le monde d'aujourd'hui, le droit 
humain a une alimentation suffisante et nourrissante n'est qu'une mauvaise plaisanterie. 
Parmi les populations des pays en developpement, une personne au moins sur quatre a une 
ration alimentaire en-dessous du niveau minimum critique. 

La malnutrition, consequence directe de !'injustice et du sous-developpement, prive 
quotidiennementdes milliers de gens de leurs droits intellectuels et economique acquis 
a la naissance. Le fardeau est encore plus lourd pour les enfants, parmi lesquels 
la malnutrition et le manque d'eau potable ouvrent la porte aux maladies qui tuent. 
Pour ceux qui survivent, beaucoup d'entre eux auront une capacite reduite d'etudier 
pendant l'enfance et de gagner leur vie a l'age adulte, C'est le manque de nourriture, 
en quantite et en qualite, qui a retarde le progres economique dans le monde en develop­
pement car ce dernier depend de l'energie humaine et cette derniere a son tour depend 
d'un regime alimentaire suffisant. En outre, la faim si repandue aujourd'hui est une 
menace directe a la paix sur notre planete. 

Dans les pays industrialises, la malnutrition due a l'abondance contribue directe­
ment au fardeau croissant <le l'obesite, des maladies cardiovasculaires, du diabete et 
des problemes dentairei, 

Etant donne nos connaissances actuelles, nos technologies modernes, et les forces 
sociales et economiques a notre disposition, l'ampleura:oissante que paraissent prendre 
les problemes alimentaires dans le monde dresse l'acte d'accusatiori de notre societe. 

La .h.trnee Mondiale de l'Alimentation est l'occasion pour le secteur sanitaire de 
redoubler d'efforts pour reduire la malnutrition et diminuer ses effets. Les priorites 
comprennent la reduction des infections diarrheiques et autres, l'approvisionnement en eau 
potable, un assainissement suffisant, un meilleur espacement des naissances, la vaccina­
tion efficace des enfants, la promotion de l'allaitement au sein et de bonnes pratiques 
de sevrage, une education nutritionnelle amelioree, et la lutte contre les deficiences 
nutritionnelles specifiques. 

. I. 
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Les Etats Membres de l'OMS font de la realisation et de l'efficacite de leurs 
activites nutritionnelles et connexes la cle de voute de leurs soins de sante primaires 
pour chaque citoyen. Nous continuerons a travailler etroitement avec la FAO et d'autres 
organisations internationales pour elaborer des strategies alimentaires et nutrition­
nelles pour chaque pays, en tant qu'element essentiel des plans nationaux de develop­
ment. 

* * * * * 


