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OFFICE DE SECOURS ET DE TRAVAUX DES NATIONS 
OFFICE DE SECOURS ET DE TRAVAUX DES. NATIONS UNI§S 

POUR LES REFUGIES DE pALESTINE DAN~ LE PROCHE-ORIENT 

(1 Juillet 1968 - 30 Juin 1969) 

Avant-PI' opos 

Au cours de l'exercice considere, on a constate une stabilite 
relative du point de vue medical, meme dans les regions affectees 
par les hostilites de juin 1967 et les mouvements de population 
ayant fait suite aux incidents militaires qui se sont deroules 
en fevrier 1968 dans la vallee du Jourdain. En Republique arabe 
eyrienne et en Jordanie orientale, les refugies deplaces ont 
trouve asile dans les camps d'urgence etablis par l'Office ou ont 
pu se loger par leurs propres moyens. Certes, on note des 
arrivees et des departs dans les camps d'urgence; neanmoins, 
les familles ont, pour la plupart, tendance ~ un endroit deter­
mine, ce qui leur permet de beneficier des facilites assurees 
par l'Office dans les domaines de la sante et de llenseignement. 
Les facilites en mati~re de sante comprennent des ~ervices de 
medecine preventive et curative, un programme d'alimentation 
d'appoint destine aux categories particulierement vulnerables, 
ainsi qu'un programme d'assainissement du milieu. Les routes, 
les transports publics faciles d 'acces, l'ouverture de boutiques 
et de marches a ciel ouvert dans les camps, encouragent egale­
ment la stabilite. En Jordanie orientale, le vaste programme 
tendant a remplacer les tentes par des abris temporaires d'une 
piece, eriges sur une structure en bois, avec des plaques de 
t~le ondulee, d'aluminium ou d'eternit - pr~gramme dont plus 
des deux tiers ont ete completes - assurera aux familIes une 
protecti~n bien meilleure contre les rigueurs de l'hiver prochain. 
Les services de sante ont ete maintenus au niveau ha~ituel dans 
les camps precedemment etablis et dans les autres lieux ob sont 
c~ncentres les refugies. Certaines modestes ameliorations ont 
ete realisees partout o~ l'on disposait de contributions speciales. 
Bien que Ie personnel medical et infirmier du Territoire de GaZa 
soit encore insuffisant, la situation a ete amelioree en recrutant 
du personnel SUr place et ~ l'etranger. 

Le programme de sante de l'Office beneficie toujours du 
genereux soutien de gouvernements et d'organisations benevoles. 
Cette precieuse assistance et cette cooperation sont hautement 
appIe clee s. 

Lors de sa vingt-troisi~me session, l'A~semblee generale 
des Nations Unles a proroge le mandat de l'Office d'une nouvelle 
periode de trois ans, jusqu 'au 30 juin 1972. Par sa resolution 
WHA 22.25 du 23 juillet 1969 (figurant ~ l'annex I de ce rapport), 
la vingt-deuxi~me Assemblee mondiale de la sante a autorise le 
Directeur general de l'OMS a proroger son accord avec l'Office -
lequel porte sur les directives techniques de 1 'OMS pour le pro­
gramme de sante de l'Office - pour les pariodes correspondant 
~ la prolongation de son mandat par les Nations Unies. Le 
Directeur general de l'OMS a soumis un rapport sur ~tassistance 
medicale aux refugies et personnes deplacees ft a la vingt-deuxieme 
Assemblee mondiale de la sante. Le Directeur de la sante de 
l'Office fut parmi ceux qUi ont participe a la redaction de ce 
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rapport. Apr\s 1 'avoir examine. 
l'AMS a adopte la resolution WHA 
Ie texte figure ~ l'annexe It de 

• la viMt-deuxiemesession de 
22.43 du 24 julllet 1~69 dont 
ce rapP9rt. 
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I. SERVICE DE SANTE 

Avec les hosUlites de juin 1967 et les <::ombats dont la 
vallee orientale d·u Jourd<lln a eU ·le theatre en fe'hier 1968, 
il a fallu prendre r<lpidement des ~esbre5permettant de repondre 
auxbese1ns imme:diats des rHug.les cI.eplaces, et Ie fait que les 
camps d 'urgenceorganise.s en Jo.r.danle or.l.entale .et en Syrie 
continuent d tabr!ter des refugb!"s montre claireme.nt que les 
sequelles de cette tragedie ne!;o!,\t pas encore ·e.:!'face-s. Pour­
tant, ave~ Ie temps, les installations et services medicaux et 
sanitaires .de base hativement mls ,ii) place dans ces camps 
s'amelierent progressivement. Les centtes sanita!r~s et Ie 

o " • personnel des services de sante_a demeure dans lescampsont 
ete installes dans des loeaux, provisoires sans doute, mais 
mieux amenages~ an a ouvert un certainnombre de cent~es ae 
rehydratations et de nutrition pour Ie trait,ment des bebeset 
jeunes enfants atteints de gastro-ente:Ht,. au sous-al1mentes, 
on a developpe Ie systllme d 'approvisionnement 'en eau, ameliore 
l'ecoulement des eaux de. rulsseDement et c.o·nstruit des latrines 
.; fosse septique, des installations d'!il- bain, ainsi que des 
abattoirs; e nfin , des euisi neset· r'ef'a ctoire 5 pr ovi s ohea ·ont 
ete amenates pour la pre'paraUon et' l,a distribution quotidiennes 
des repas chaudll: et des ratians de lait liquide. Si <::es p:rog:r~s 

A " _ " . _ A, 

ont pu etre realises, ctest dans un's 'larQe m-esuregrace a la 
cooperation des autorites sanit.aires et a l'aide precieus.e 
qu'ont apportee diverses organisations benevale~ operant dans 
la region au pretant leur concours de l,',Hranger.L'assistance 
ainsi offerte a pris diverses formest envoi de' personnel· 
medical, fournitures et materiel, ambulances et batiments pr~­
fabriques ou ~utres pour l'installation des services et du 
personnel. A l'heure actuelle, an peut done dire que les 
services de sante fonctionnant dans· les camps pro~isoi:res sont 
qualitativement plus ou moins comparables a ceux que l'Office 
ass ure dans Ie cadre de san programme normal. A Gaza, les 
services de sante ont ete maintenus au.n niveau satisfaisant 
malgre une grave penurie de personnel. La situation a cet 
egard reste tres preoccupante, mais elle s'est quelque peu 
amelior'e par Ie recrutement de medecins et de personnel infirmer 
tant sur place quia l'etranger. En autre, Ie Gouvernement beige 
a gracieusement fourni les services d'un pedi.atre. Quelques 
postes sont encore vacants et'l'Office continue 11 ne menager 
aucun effort pou~s'assurer Ie personnel supp16mentaire permet­
tant de les pourvoir. 

Dans sa resolution WHA.21.38, en date du 23 mai 1968, la 
vingt-et-uni~me Assemble. mondlale de la sante Ie Directeur­
general de 1 'OMS d 'etudier la situation san,itaire des personnes 
d~placees dans Ie Proche-Orient, et de faire rapport ~ la 
"ingt-deuxieme Assemblee mondiale de la sante qui doit S 'ou.vrir 
a Boston, auit Etats-U,nis dlAmerique, Ie 8 juillet 1969. (Les 
resolutions concernant l'Office adopteespar l'Assemblee se 
trouvent a l'annexe III)., L'Office a-f-&ittenir au Directeur­
general de I tOMS, en ce qui concerne les refugies deplaces 
immatricules auprea de l'UNRWA, tous les renseignementsqu'll 
a demandes en vue d'etablir son rapport. 

Le programme global de l'Office, dans Ie domaine de la 
sante, est mis en oeuvre avec Ie concours de l'OMS. Par suite 
d'un accord, l'OMS fournit les avis et conseUs techniques 
qU'exigue laplanification du programme, lequel elt execute 
sous la direction d 'un fonctionnaire de l'OMS dont les services 
sont pr~tes a l'UNRWA et qui exerce les fonotions de Directeur 
de la sante. En outre, l'OMS fournit les services de quatre 
fonctionnaires de rang superieur en prenant a sa charge l'essentiel 
des depenses y afferentes. 
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Dans les limites budgetaires rigoureuses que lui im~osent 
ses faibles ressources financi~~es, l'Office a continue a adminis­
trer, dans Ie domairie de la sante, un programme d'ensemble 
prevoyant toute une gamme de se'rvices de medecine preventive et 
curative, aussi bien qu~ lesservlces de base en matl\ie d'assal­
nissement. Ces services ont ete con«,us de mani~re ~ ~tre, autant 
que possible t sensiblement analogues l ceux que les gouvernements 
de la region fournissent, sur leur territolre, aux groupes . . . 
economiquement comparables de leurs citoyens. D'une maniere 
generale, l~s modestes ameliorations auxquelles on a procede 
durant la peri~de consideree ont ete rendues possibles par des 
dens expre~sement destines' telle cu tell~ activite. C'est 
ainsi qu'on a pu remplacer les batlments anciens et inadequats 
d'un certain nombre de centre~,de sante par des constructions 
enti'erement neuves. L'Office a re~u une aide importante de 
gouvernements, d 'universites, d 'organisations charitables, 
d'entreprises industrielles et commerciales et de particuliers. 
Cette assistance a pris diverse~, formesl envoi de personnel, 
fGurniture gratuite de lits d'hc>pital, d'installations de tadio­
graphie et de laboratoire, prestations de services dans les 
centres de protection maternel.le et infantile, dons en nature 
(fournitures medicales, vaccins, layettes, materiel, aliments 
d'appoint) et participation aux campagnes de vaccination. L'Office 
a egalement rec;u des dons en esp~ces pour la formation profes­
sionnelle des jeunes refugi6s, notamment en vue de l'enseignement 
des soins infirmiers et de l'obstetrique. 

II. SERVICE DE MEDECINE CURATIVE- ET PREVENTIVE 

A. Dispensaires. hopitaux et la?oratoires 

Les services de medecine curative et preventive ont continue 
d'etre assures directement par l'Office dans quatre-vingt-neuf 
centres et, en outre, dans vingt at un centres geres par les 
pouvoirs publicsou des organisations charitables, avec l'aide 
de subventions del'Office. Les services de medecine curative 
comprennent les consultations medicales, les analyses de 
laboratoire, les piq~res, les pansements, les soins oculaires, 
la delivrance des medicaments, les soins dentaires et, lorsque 
besoin est, l'envoi des malades a un specialiste, un hopital ou 
un centre medical. L'Office a pu creer, dans chacune de ses 
cinq zoneE d'operation, un dispensa1re special 6~ les diabetiques 
peuvent ;tre sOignes et soumis; un controle medical plus etroit. 
On trouvera a l'annexe., I (tableau, 1). un etat recapitulatlf des 
consultations dans 1es centres de santi. Grice J des dons en 
esp~ces du Norwegian Refugee Council et de l'OXFAM respective­
ment, on aa-che\l.., la .cOAS.tl'uc..tiol1 des f)atiments de deux nouveaux 
centres de sante dans Ie camp d,e Rafah, 1 Gaza, et da-hslEf'C1llDp 
de Jalazone, sur 1a rive occidentale du Jourdain. Des dons 
analogues re~us de l'organisation suisse CARITAS et de la 
Campagne europeenne pour les refugies permettront de conetruire 
des. centres de sante aux camps d'Amari', en ·Jordanie occidentale, 
et d~Irped en Jorc;lanie orientale. Les plans de's travaux sont deja 
bien avances, de meme que ceux qui prevQient Is copstruction d'un 
nouveaU centr.-de rehydratation at de nutritionet Ie remplacement 
.'un centre d'hyui~ne infantile au camps de Jabal HUssein, a Ammanl 
dans ce dernier cas, les frais sopt assumes par l'American Middle 
East Rehabilitatioa, Inc. (AMER). L' or.gaoisatlon War on Want ·a' 
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fait don d 'un b'atlment pret.b1:1q",e 'lui abr,itera la pharmaeie 
centrale du Bccteur de laJorlianie or1entale. ce qui p"l'mettra 
de mettre fin aux arrang~ment$ ae fQttune qU'il ~vait fallu 
adopteridepuis les ho.tl1it~~ ~a 19~7,poQr l'entreposag~ tit 
la d~livrance des fournitures m~diealE!s' de' de 1 'Office dans 
cette zone. Avant lesh9s'tl1,ites, la pharmacia centrale de 
Jerusalem des$ervait l'ep~embl~ d~ la Jordahle. 

Le nom'Jre des lits d'hopital mls ~. 1a disposition des 
r'fugi's pendant 1a pe%iodet6nsider~e a~te de 1.620 dqnt Is 
maj or i te se t:r oUlIa ie nt dans d.es ins ti tu t10ns g'ouver neme ntale s, 
universitaires ou privees!ru!Jven·tionnees par 1 'Offioe •. De-s 
services. hospita'liersonttoutefO:is 'ete aaaur's gratuiteme'nt 
dans les hopitaux ps'ychlatriques ,du Gouverhement.en J~rdanie 
orientale, en Jordanie occid.enta.1e et en ,Syrie, a 1 'h'Op1talpour 
enfants gere par CARlTAS, .'lIBethlenem, ~. l'hopltal St.John pour 
les.affections ocu1ai~es,) Jerusa1,em, ainsi qu'en Il!r'ael,a ' 
l'hopital Hadassa et a l'h.opftal du gouvernement'(Tel Hashomer). 
Dans les reglonsoccupees, les ~.ut:.Drites israeliennes ont' '. 
continue ~ assure.r les ,services':d,an$ leB h~p'itauxetoentres de 
consultation exteIne necessalres 'au traitement des malades en 
vertu d' arr'1ngenients analogues .l' ceax qUi avaient aU conclus 
avec les gouvernel)lents de h,.Jordanie et de la llepubliquearabe 
unie avant lc'occupation •. L '.Off lee a contl'riu~ ' . .l gater un· 
hopital perip,herique (361~ts) ~Qua~quHiya, en Jotdanie 
occidentale, neuf maternlt~~ (~9 11ta)se ,trou~ant dans des 
camps situei pour laplupart,~ Ga •• et'tin"petltservlce de 
pediatrie (15 lits) dans 1es16caux du centre desantf 
UNRWA/Su?!de ~ Gaza (La Swedish Save the Children Federation 
prend a sa charge una Pattie desfrais de gestion de ce centre). 
De plus, 'lI Gaza, l'Officeet les autoriUs, sanitaires ont assure 
conjointement la fonctlonnement d'un sanatorium de 250 I1ts, a 
Bureij. Gd'ce ~ une con~ri:1u:tillnenespl!eesdu Consail Hnlan­
dais pour les refugies, On est e~ train d'ameliorer considerable­
ment les lbcaux destlnes aux malades et au pertonnel,ainsi que 
certaines autres installations, dans' cesanatorium. 

Les trois quart environ des lits q'hopital servent au tralte­
ment de cas graves relevant de .1a medecine g'nerale, de la 
chirurgie ou de la gynecologie, et Ie r'este est r,eserve· ~ des 
personnes attelntes de maladie chroniques, tuberculose et 
maladies mentales notamment. Le tableau 2 de 1 'annexe I donne 
des renseignemen:tsstatistiquessur Ie nombre de lits disponibles. 

L'Offi.ce g~re un laiJoratoire central"- G<rza. Il continue 
~ assurer Ie fonctionnement de quatr.e pet.its,laboratoires 
cl in i que s (2.l GaZ a at 2auLi bi! n) e t, 'pendant l.a p,e;r 1 ode qUI 
fait I' objet du present rapport; 11 a ouvert sept autres 
laboratoires cliniquesrattaches aux centt.es. sanitalras les 
plus importants'dans les dif'ferinte"s zones 'd,op'ratio'ns.T9us 
les autres sarvices de laboratoire, repondant aux besoins 
cliniques ou de sant.epu!)lique de 1 'Office, sont f ournis par 
des laboratoires gouvernementaux, universitaires ou .. prfves, 
generalement 8ur une base forfaitaire ou a4 prix cou'tan't, mals 
parfols aussl ! titre gratuit. 

B. B. Lutte contre les maladies trarismissibles 

Bien que l~s mauvalses conditions de vie~imposees ~ux 
refugies et autres personnes deplacees par les hostilltes de 
juin 1967 et leurs sequel1es alent accru le.1I risques de trans-
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mission des maladies, aucune grave· ~plq~mie n'a eclate parmi les 
refugies immatricules aupr~s de l'Office, dans leur ensemble, ou 
les autres personnes qeplacees vivant dans les camps d'urgence 
que gbre l'UNRWA. En Jordanie orientale, toutefois, l'incidence 
de maladies comme la conjonctivlte aigue, l~ trachome, la dy­
senterie, llhepat.ite infectieuse, la coqueluche, la rougeole et 
la poliomyelite a ete, d'une maniere generale~ plus forte pour 
la population des camps d'urgence que pour l'ensemble des 
refugles immatricules. Dans Ie cas dela .. SYrie, la difference 
a ete pr atiqueme nt. negligeable. Une enque tesur l'incidence de 
la tuberculose dans l'un des camps d'urgence de Jourdanie 
orientale, effectuee par Ie minist~re jor~anien de la sante 
publique A la fin de 196B, a. faltapparattre, pour l'echantillon 
etudie, un taux de tuberculose pulmonaire superieur a 2 p. 100. 
La nombre des cas de tuberculose signales en Jordanie oriental.e 
a ete sensiblement plus Heve en 1968-69 qu 'en 1967-68, essentielle­
ment en raison de l'augmentation·du nombre de cas depistes parmi 
les .refugies deplace,s. Dans toutes les autres zones d'operations, 
on a enregistre une regressionnQtable. PoUr la plupart des 
autres maladies transmissibles, la tendan6efavorable s'est 
maintenue, exception faite de l'h'patite infectieuse d~nt Ie 
taux a nette.ment augmente dans toutes les zon.es d 'activite. En 
ce qui concerne la rougeole, ma1adi.e repandue et ayant toujours 
de graves repercussions sur la morbidite et la mortalite des nour­
rissons et des jeunes enfants, -la. sitUation demeure inchangee 
dans l'ensemble des zones d'activite. C~mme par Ie passe, aucun 
cas des six maladies "quarantenaires" (cholera, peste, fillv:r;e 
recurrente, variole, typhUS exanthematique et flevre jaune) n'a 
eM signa19 parmi la population refugtee. Quant ~ 1 'influenza, 
Ie tau X a accuse, au cours des premiers mois de 1969, un 
accroissement saisonnier plus marque qu'~ 1 'habitude, et la 
maladie a pris un caract~re nettement epidemique dans certaines 
region, mais,d'une mania:r;e ganarale, lescas ont ate relative­
ment benins. Aucune etude nla ete faite en vue de determiner 
la s.uche et Ie virus derive. On a toutefois immunise certai.ns 
groupes particulierement vUlnerablesde refugies ~ l'aide d'un 
vaccin donne a l'Office et contenant Ie virus de la grippe de 
Hong Kong. 

Le Departement de la sante d 1 1 0ffice ~ continue a Iutter 
contre les maladies transmiss ibles en executant des programmes 
d 'assainissement, en plac;ant rapidement sous contr'ble medical 
tous les sujets atteints et en assurant l'education sanitaire. 
Au nombre des mesures qui ont ete prises ~ cette fin, il faut 
citer .notalnment la surveillance et:r; oite des tendances des 
maladies par.l 'eta·bli-ssement de rapports hebd()mapaires sur leur 
fr equen.ce, Iferu,de ep~?6miol 09:ique,de .tqu tEi situ·a t1 on fa isant 
appara1tre une incidence anormaI.e ouune"poussee" brut.ale de 
la maladie, suivie de mesures en vue de freiner la transmission, 
et I' immu-nisatfon regull~re_de 1a popu-i-a.t+o-n- e-ontre cart.aines 
maladies. Qanstoutes les regionj, les autorit4s sanitalres ont 
etroitement coopere avec les services exterieurs de l'Office qui 
5 'occupent d~s questions de sante, en mettant 'a leur disposition 
des llts d'hopital pour Ie traitement des cas graves de maladies 
infectieuses, en participant ~ Ia lutte contre les epidemies, 
en fournissant des services consultatifs pour la lutte anti­
tuberculeuse, notamment pour l'etablissement du diagnostic, en 
donnant des vaccinset en participant. l'execution du programme 
d'immunisation des refugies dans certaines zones; \ Gaza, les .. . 
autorites ont egalement prete leur concours au programme anti-
paludique englobant , la fois les refugies et la population non 
refugiee. Dans Ie cadre de son programme de vaccination, Ie 
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Departement de la sante a revu et normalise les programmes des 
diverses zones, prevu Ie recours au vaccin lyophill~e contre la 
typhoi.de et la paratyphoide, souligne la necessite d 'utiliser 
plus largement Ie vaccin antivariolique lyophilise et tente d 
d'obtenir qu'i!. soit fait don a l'Office de vaccin''a vir·ulence 
attenuee-pour la vaccination contre la rougeole. Plusieurs 
etudes speciales ont ete effectuees par dlfHrents, services 
exterieurs s'occupant des questions de sante, par exemple une 
etude epidemiologique de tous les cas de tuberculose depistes 
au Liban en 1966 et 1967, une analyse critique de ,la lut1:'e anti­
paludique ~ Gaza durant 1 'annee 1968, une evaluation ·des tests 
serologiques types auxquels proc?!de.le latoratoire de 110fflce 
~ Gaza (dans Ie cadrep'une etude entreprise s~us les auspices 
de 1IOMS) , ainsi que des e~udes epidemiologiques limitees de 
llhepatite infectieuse au Liben, des affections enteriques en 
Syrie et de l'helminthiase et la schistosomiase ~ Gaze. 

Le tableau 4 de l'annexe I. indique Ie nombre des cas de 
certaines maladies transmissibles deceles dans les diverses 
zones d1activite pour l'annee 1968-69. 

C. Protection maternelle et infantile 

A la fin de la periode consideree, l'Office assurait des 
services de protection maternelle et infantile dans 76 de ses 
centres de santeet versait une subventi~n' une organisation 
benevole pour la fourniture de services amalogues dans un 
centre 8upplementaire. Trois autres centres dispensaient des 
services aux meres, tandis qu1un quatri~me s'occupait de la 
protection des nourrissons. La protection maternelle et 
infantile dans son ensemble (englobaat m~res et nourrissons) 
est. nouveau assuree au campd'Ei~Sultan, en Jordanie 
occidentale, et, pour la premi.~re fols, elle fait egalement 
partie des activites du centre de sante de la ville de 
Jerusalem, egelement en Jordanie occidentale. Les services 
d 'hygiene i.nfantile ont repris au dispensaire municipal de 
Bethlehem. En Jord.anie orientale ,Ie s servt ce s de PMI 
existant dans cinq des camps d'urgence ont ete progressivement 
reorganises pour repondre aux besoins des refugies deplaceset 
d1autres personnes deplacees vivant dans ces camps. Des equipes 
de medecins etd'infirmieres constituees par trois organisations 
benevoles (Norwegian Save the Children Fund, Commonwealth Save 
the Child~en Fund et Fdderation luthexienne mondial~) odt 
continue a fournir tous les services necessaires dans trois de 
ces camps. Le persorinel de l'Office assure desormais les 
services de PMI qui relevaient anterieurement du Croissant Rouge 
jordanien. dans 1e quatridme camp, et a mis en route ces 
activites dans Ie cinqui~me et dernier camp. 

Les services dispenses aux m~xes comprenaient les soin& 
prenataux, • partir du cinquieme mois environ de la grossesse, 
1 'accouchement, 1e plus souven,t ~ domicile et avec l'aide d 'une 
sage-femme autochtone agreee (dayah) mais parfois aussi dans 
une maternite - notamment ~ Gaza - ou, en certains cas, dans 
un hopita1 subventionne', et epfin les soins apr's la naissance. 
Quant ~ 1a protection des nourrissons, .une surveillance regu­
li~re est assuree jusqu''a la finde la deuxittme annee et, dans 
certains cas, de la troisieme annee. On s'attache ~ l'dducation 
systematique des meres en matiere de nutrition et desoins aux 
enfants, on assure 1a vaccination contre la tube~culose, 1a 
coqueluche, la diphtherie, Ie tetanos, la poly'myellte, 1a 
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.ariole, ainsi que la typhoide et la paratyphoide, et l'on 
prevoit lQ recours ~ un medeein ou ~ un specialiste, voire 
l'hospitalisation, lorsque cela est neeessaire. (A Gaza, les 
bebe& et les jeunes enfants ont ete proteges contre 15 rougeole 
au moyen d'un vaccin attenue d~nt l'Office a re~u une quantite 
limitee.) Les probl'mes de nutrition font l'objet d'une 
attention speciale. les nourrissons dont Ie poids est insuffisant 
s"nt suivis de tr~s pres et traites dans Ie cadre du programme 
d'alimentation d'appoint ou, dans 185 cas graves de malnutrition 
ou de gastro-enterite, diriges sur un centre de rehydratation et 
d'alimentation. A la fin de la periode consideree, il y avait 
dix-huit centres de rehydratation et d'alimentation pouvant 
accueillir 216 nourrissons; trois d'entre eux, ouverts dans 
des camps d'urgence, etaient administres par les equipes des 
organisations benevoles mentionnees plus haut, les autres etant 
geres par l'Office. 

Seucieux de proteger les m'res et les enfants, sur Ie plan 
de la nutrition, l'Office a pris des dispositions avec les services 
du silage de l'OMS, au debut de 1968, pour qu'une equipe de tech­
niciens de la PMI et de 1a nutrition fasse une analyse critique 
de l'etat nutritionnel des nourrissons et des enfants, ainsi que 
du programme d'alimentation d'appoint. ~pr~s avoir procede, en 
avril-mai 1968, ~ des etudes sur pla~e interessant plus speciale­
ment la popUlation des Camps d'urgence de Jordanie orientale et 
de Syrie, l'equipe a presente un rapport detail Ie contenant un 
certain nombre de recommendations que Ie Departement de la sante 
a examinees avec attention. Les services exterieurs de la sante 
operant au Liban, en Syrie et en Jdrdanie occidentale ont pour­
suivi leurs etudes annuelles sur la mortal it' infantile et, 
depuis Ie mois de janvier 1969, tous les services exterieurs font 
systematiquement des etudes de ce genre. Vers la fin de 1968, 
les services exterieurs Operant en Syrie et en Jordanie orientale 
ont analyse plus specialement la mortalite infantile parmi la 
population de certains camps d'urgence. 

Des progr~s ent 'te realises dans l'etablissementdBB plans 
preveyant la mise e~ place d'un service de prevention sanitaire 
pour les enfants d'age prescolaire (2 l 6 ans). Durant les 
premiers mois de 196.9, on a entrepris, dans toutes les zones 
d'operations sauf Gaza (oll l'on se heurte ~ une penurie de 
personnel), des programmes pilotes englobant chacun plusieurs 
centres choisis i cet effet, afin de faire beneficier les enfants 
de 2 'a 3 ans des services ·reguliers de controle actuellement 
assures jusqu'a l'age de deux ans. 

Comme par Ie passe, les services d'hygi~ne scolaire ont 
ete assures ~ tous les e1"eves 'des ecoles primaires Hementaires 
et superieures de l'Offlce; ils comprennent essentiellelllent 
les visites medicales au moment de l'admission ~ l'ecole - les 
enfants etaot ensuite examines a: nouveau-, .-'lL1..e£aut -
Ie traitement des insuffisances et la correction des defauts, 
1 'envoi des enfants sous-alimente's 'a un' centre d 'alimentation 
d'appoint, la vaccination, l'assainissement des 10caux scolaires 
et l'education sanltaire. Le programme est execute par les 
groupes sanitaires des camps de POffice et les equlpes speciales 
dthygi~ne scolaire (une equipe par zone d'operations, sauf pour 
la Jordanie orientale ob une deuxieme equipe a ete specialement 
affe,ctee au service des camps d 'urgence). Grace au nouveau 
systeme, selon lequel les services fournis font l'objet d

'
une 

evaluati.n et d'un rapport trimestriels, on enregistre un 
accroissement de la quallte et de l'efficacite des services, 
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ainsi qu'une amelioration des renseignemonts statistiques 
recuell1is sur Ie plan sanitaire. 

On tr.uvera au tableau 5 d,e ltannexe III des donnees sur 
la prote~tion maternelle et infantile, ains! que sur 'lesservlces 
d'hygi'ne scola~re. 

D. Services infirmiers 

Les services lnfirmiers jouent un role de tout premier plan 
dans l'execution des programmes de medecine curative et preventive 
puisque Ie personnel infhmier assume des responsa">llites con:si­
derables dans les domaines suivantl' fonctionnemeht des dispen­
saires assurant la protection maternel~e et infantile, distri­
bution de layettes, contr!le de l'alimentation des nourris8 0n 5, 
visites a domicile, etablissement des certificats dont le~ 
femmes enceintes et m'llres allaitantes ont besoin paurob·ten ir 
un supplement de rations a~imentaires, hygiane scolaire, 
education sanitaire, vaccinations individuelles et generales, 
lutte contre la tuberculose et les maladies veneriennes, solns 
auX malades dans les dispensaires, les hopitaux et les centres 
de rehydratation et d 'alimen.tatter), services d 'obstetr.ique A 
domicile, dans les maternites des camps et dans les hopitaux. 
Malgre les conditions de travail difficiles, surtout dans les 
camps d'urgence, et en depitde lapenurie de personnel a Gaza, 
les services Inflrmiers ont ete maintenus ; uri b6n,niveau 
d'efficacite. Ii convient de rendre hommage aU personnel 
infirmier des divers dispensaires et. h5pitaux subventlonnes 
par l'Office, pour sa contribution a la mise en 6euvre du 
programme de soins medicaux en faveur des refugies. A la fin 
de la per1ede consideree., 1 'Office employait ,172 infirmi'll'res 
et sages-femmes diplomeesJ 291 infirmU~es auxiliaires et 59 
sages-femmes autochtones \dayabs). 

E. EdUcation sanitalre 

Cette annee encore, Ie Departement de la sante slest 
energiquement employe, dans les cent res de sante, les ecoles, 
les centres de protection sociale, a familiariser les mares, les 
enfants, certains groupes speciaux de refugies beneficiaires 
des services sociaux et, d'une manil!re generale, la population 
des camps, avec les principes fondamentaux de llhygi"ene, de Iii 
prevention des maladie~ etde la responsabilite indivlduelle et 
collective qu'lmplique la protectiol'l.s,anitaire. Le thtlme cho1si 
pour Ie programme d'ensemble'int6ressant llann4e 1969 etait Ie 
suivant. "Protection de la sant.e et.. Pl'eyenjJ,on de la maladie n • 

Chaque mois, un aspect donne de .ce th~me etait e'X'pose dans'aes 
discussions entre Ie personn~l sanitaire et les categories de 
r~fugies mentiohnees ci-dassu5. Environ 22 techniciens de 
l'education sanitalre ont ete charges d'organi5er Ie programme 
et d'en assurer l'execution ens'appuyant sur Ie personnel des 
groupes sanitaires, les comites d rhygi~ne s,colaire, ainsi que 
les administrateurs et comites des camps. Independamment de ce 
programme general, les services exterieurs ont elabor' des 
programmes speciaux repondant ~ leurs hesains particuliers. 
C'est ainsi qu'on a donne beaucoup d'importance ~ l'organisation 
systemetique de cours depu .hi-culture a I'intention des m'eres, 
dans les centres de PMI. A Gaza, Ie cours special sur la 
maternlte et les sains aux enfants, de'stine, aux el~ves des 
grandes classes des ecoles prlmaires superieures de fi1les, en 
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et.ait a sa troisi'eme annee et, suivi par quelque 2.300 jeunes filles, 
continuait a donner de bons resultats. 

La mise en oeuvre du programme d'education sanitaire, S'ous tous 
ses aspects, a ete grandement faci1itee par l'emploi du materiel 
audio-visuelmis au point par la Division des moyens audio-visuels. 
A l'occasion de la journee montiiale de la sante (1969), la Division 
a produit une affiche qui, de par son theme - ft5ante, travail et 
productivite" -, commemorait en meme temps Ie cinquantenaire de 
l'OIT. Cette affiche et Ie materiel de base fourni par l'OM5 ont 
ete largement utilises par Ie personnel sanitaire, dans tOGtes les 
zones d'operations. 

Le Departement de la sante lui ayant demande un avis auto­
rise sur son programme d 'education sanitaire, l'OMS a mis it la 
disposition de l'Office, en avril 1968, les services de son con­
seiller regional en mati~re d'education sanitaire pour la region 
de la Mediterranee orientale. Dans son rapport, publie en juin 
1968, l'expert ainsi consulte a indique que Ie programme etait 
bien c.n~n, efficace et de bonne qualite sur le plan technique, et 
il a formul{ d'utiles recommandation auxquelles Ie Departement 
s'est efforce de donner suite, da~. la limite des moyens dont il 
dispose. 

III. ALIMENTATION 

Le controle general de l'etat de sante et de l'alimentation 
est assure par les services de medecine curative et preventive de 
l'Office. Particulibement importants a cet egard sont les etats 
periodiques du nombre et du pourcentage des cas d'insuffisance de 
poids parmi les enfants de moins de 2 ans, ainsi que les rapports 
trimestriels etablis par les preposes a l'hygiene scolaire. 

La ration de base de l'Office est insuffisante, du point de 
vue dietetique, puisqu'elle ne contient ni aliments frai~, ni 
proteines animales; Ie programme d'alimentation d'appoint a donc 
ete institue en vue de protager la sante des personnes appartenant 
aux categorie vulnerables de la population refugiee, notamment les 
nourrissons , les enfants d'age prescolaire, les femmes enceintes 
et m~res qui allaitent, ainsi que les tuberculeux soignes a domicile. 

En temps normal, Ie programme de distribution de lait de 
l'Office est rendu possible par une contribution speciale annuelle 
de lait en poudre ecreme du gouvernement des Etats-Unis. Pendant 
l'exercice considers, cette contribution fut de 1442 tonnes de lait 
en poudre et de 1944 tonnes de C5M. L'Office a maintenu la distri­
bution quotidienne d'un melange de lait ecreme et de lait entier aux 
nourrissons ages de six a douze mois,et au bebes ages de moinsde 
six mois non nourris aU sein. De meme, il a maintenu 1a distri­
bution, vingt-six jours- par moi~_~Lait ecreme r",c;onstitue aux 
enfants ages de un a six ahs, aux femmes enceintes 01.1 quii!TLdtent 
et aUx malades sur ordonnance medicale. Pendant l'annee scolaire, 
les eleves des ecoles prima ires de l' Office rec;oivent du lait a 
l'ecole, 22 jours par mOis, et durant les vacances scolaires de 
1968, une distribution a ete organisee a leur intention, 26 jours 
par mols, dans les centres du disttibution de lait. Une fois par 
mois, tou~ les enfants de 6 a lOans rec;olvent 500 grammes d'un 
melange de farine de mais) de soja et .de lait (CSM). 

L'Office a continue a fournir, six jours par semaine, des 
repas chauds dietetiquement equilibres dans des centres d'ali­
mentation d1appoint et dans des centres de distribution qUi sont 
situes dans des camps et dans d'autres agglomerations ou 



vivent un grand membre de refugies. En temps normal, les repas 
sont fournis a tous les enfants jusqu'~ l'age de six ans et, sur 
ordennance medicale, aux enfants ~g's de 6 a 15 ans et A un petit 
nombre d'adultes malades. En plus des divers repas-type, un 
repas special compose d'aliments legers et riches en proteines 
est prevu pour les nour%issons et jeunes enfants atteints de 
gastro-interite ou de malnutrit"ion. Des capsules de vitamines A 
et D sont distribuees aux enfants d'un ~ six ans se presentant 
dans les centres d'alimentation d'appoint et aux el~v~s des ecoles 
primaires qui les re~oivent a (Iecole, en memetemps que leur 
ration de lait. Des rations s'QpplEimentaires de prodults secs sont 
fournies, sur ordonnance medicalel aux femmesen"ceintes et m?!res 
qui allaitent, a partir du cinquieme mois de la grossesse et 
jusqula la fin du douzieme mois apr~s l'accouchement. De m1!me, 
les tuberculeux non hospit"alises re~oivent chaque mois, sur 
prescription medicale, une ration supplementaire equivalente a 
la ration mensuelle de base de l'Off~ce. 

Independamment des activites sus-mentionnees, l'Office a 
poursuivi, pendant toute la periode consideres,l'execution du 
programme urgent d'alimentation d'appoint qui a ete institue 
apres les hostilites de juin 1967. Les principaux beneficiaires 
de ce programme special sont les reftigie$ nouvellement deplaces, 
qu'ils vivent ou non dans les camps d'urgence"de 10rdanle 
orientale et de Syrie, mals on a egalement fourni une assistance 
~ d'autres categories de refugies se trouvent en Jordanie occi­
dentale et ~ Gaza. Dans ses grandes lignes, Ie programme urgent 
d'alimentation comportait les mesures suivantes: a) elargis~e­
ment des distrUutions quotldiennes d'aliments chaude et de lalt, 
de Ja(jon a inclure tous les enfants refug1es deplaces, jusqu'a 
l'age de 15 ansI ~) distribution d'un appoint mensuel de proteines .. se composant d'une bOlte de viande de 12 onces et de 500 grammes 
de CSM, ~ tous les rlfugies deplaces et immatricules en Syrie, .! 
ceux qUi vivent dans les camps de tentes en Jordanie ?rientale; 
a toutes les femmes enceintes, meres allaitantes et a tous les 
tu~eIculeux non hospitalises se trouvant • Gaza et en Jordanie 
occidentale, ainsi qu'aux personne$ de meme categorie vivant 
hors des camps dlurgence en Jordanie orientale; c) distribution 
d'un "appoint non proteinique" (farine, riz et graisse) ~ tous 
les refugies deplaces vivant dans les camps de tentes et aux 
personnes particulierement necessiteuses vivant en dehors des 
camps, en Syrie. Des repas chauds ont ete servis chaque jour i 
un total de quelque 8.000 personnes deplaceesnon immatriculees 
aupres de l'Office mais vivant dans les camps d'urgence de 
Jordanie orientale. (ADr~s Ie ler janvier 1969, Ie Gouvernement 
jordanien a repris ~ sa' charge la fourniture des denrees pour 
ces repas)' En Jordanieoccidentale, un certain nombre de 
r~fugies immatricules et reconnus comme particuli?!tement neces­
siteux ont ~galement beniH.Lcie"de In_a.s chauds quotidiens. De.s 
distributions de mHange de la1t entler"" et (Ie lait "eCrenle" "ont 
ete organisees pour les bebes de quatre ~ six mois, Plrmi les 
refugies deplaces et immatricul~s, en 30rdanie orientale et en 
Syrie. Une ration mensuelle d'un kilogramme de lait ecreme 
deshydrate a ete fournie a tous les refugies deplaces vivant en 
dehors des camps d 'urgence de Jordanie orientale ju"squ 'au 30 juin 
1969 lorsque les dons en nature destines a ce programme se 
trouverent epuises. 

Les contri')utions en nature (lait, conserves de viande et 
autres articles) re~ues de divers donateurs "et une importante 
contribution en esp~ces versees par l'OXFAM ont aide l'Office a 
poursuivre l'execution de ce programme d'urgence. L'OXFAM a 
egalement pris ~ sa charge les frais de construction du centre 
secondaire d'alimentation dtappoint erige au camp de Rafah, dans 
Ie territo1re de Gaza. 
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On trouvera aux tableaux 6 et 7 de l'annexe III un etat 
reca,itulatif des diverses catkgories de refugies qui b6neficiaent 
des distributions de lait et du programme d'alimentation dtapp~int. 

IV. ASSAINIS~EMENt 

L'execution du programme d'assainissement, qui prevoit 
essentiellement l'approvisionnement en eau potable, l'evacuation 
dans de bonnes conditions d'hygiene des eaux usees, ordures d6chets, 
l'ecoulement des el!lux de ruissellement et la lutte contre les 
insectes et animaux vecteurs, s'est poursuivie dans les camps 
geres par l'Office. Dans les camps d 'urgence ahritant des 
refagies et personnes deplacees en Jordanie orientale et en Syrie, 
il a fall~, en raison des circonstances, repondre h~tivement 
aax besoins existant dans chaque cas d'esp~ce. Toutefois, les 
conditions s'y sont beaucoup ame1iorees, surtout en ce qui con­
cernel'approvislonnement en eau, l'ecoulement des eaux et 
l'enl~vement des dechets. Des mesures d'urgence ont dn atre 
prises en raison des p1uies torrentlelles qui S8 sont abattue 
sur la region pendant l'hiver et pour faire face I une infes-
tation de puces. Les ordures sont, soit entassees dans des 
dep~ts" soit brQlees, soit encore utilisees pour faire de la 
fumure ou pour des travaux de remb1ayage. La mecanlsation de 
l'enl~vement des ordures progresse de fa¥on satisfaisante ~ 
Gaza et a ete introduite en Jordanie orientale et au Liban. Le 
rapport du nombre d'agents de l'assainissement operant dans les 
camps au chiffre de la population de ces dernlers a ete maintenu 
I 1,7 pour cent, sauf dans Ie cas des camps d'urgence o~ Ie 
chiffre correspondant etait de 2,5 jusqu'en avril 1969, et dolt 
~t . t • , 2 e re progress~vemen ramene a • 

V. FORMATION DE PERSONNEL MEDICAL ET PARAMEDICAL 

Les 458 bourses accordees a des refugies dans Ie domaine 
de 1a sante, en application du programme de bourses universi­
taires de l'Office (voir tableau 8). se repartissent comme suitl 
370 pour la medecine, 26 pour l'art dentaire, 60 pour 1a pharmacie 
et 2 pour la medecine veterinaire. En outre. 70 etudiants 
reSoivent une formation en mati~re de soins, infirmiers et 8 
suivent des cours d'aide-infirmiere pour 1a protection maternel1e 
et infantile; 46 resolvent une formation d'alde-pharmacien, 9 
une formation d'inspecteur de la sante pubIique, 6 une fOrmation 
de technicien radio10giste, 14 une formation de technicien de 
laboratoire et 6 une fOrmation de p/'fysio-t-nera'p-eute. Pour la 
periode consideree, Ie nombre d'etu'diants ayant passe avec 
succ~s leurs examens de fin d'etudes s'etablit comme suit: 
medecinel 31; art dentairel 2; pharmaciel 11; genie sanitalrea 
1; solns infirmiersl 11; sages-femmeSI 12; aides-pharmaciens: 
19; inspecteurs de 1a sante publique: 11 et techniciens de 
laboratoirel 15. 
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ANNEXE I 

VINGT-DEUXIEME AS5EMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

23 juil1et 1969. 

PROROGATION DE L'ACCORD AVEC L'UNRWA 

Le Vingt-Deuxi~me Assemb1ee mondiale de la Sante, 

Consider ant qu 'un accord a ete cooc1u Ie 29 septembre 1950 
entre Ie Directeur general de l'Organisation mondialo de la 
Sante et Ie Directeur de l'Office de Secours et de Travaux des 
Nations Unies pour les Refugies de Palestine dans Ie Proche­
Orient (UNRWA) sur la base des principes etablis par la 
Troisieme Assemblee mondiale de la Sante; 

Considerant que la Dix-Neuvi~melAssemblee mondiale de la 
Sante, dans sa resolution WHA 19.25, a proroge la validlte de 
cet accord jusqu'au 30 juin 1969 et qu'ensulte l'Assemblee 
generale des Nations Unies, ~ sa vingt-troisi~me session, a 
proroge Ie mandat de 1 'UNRWA jusqutau 30 juin 1972; 

Consider ant qu'en de nom~reuses occasions l'Assemblee 
mondiale de la Sante a proroge la validite de cet accord de 
fa~on a 1a faire coincider avec la periode de prorogation du 
mandat de l'UNRWA; 

Consider ant que l'Organisation mondiale de la Sante doit 
continuer a diriger, du point de vue technique, Ie programme 
sanitaire administre par l'UNRWA; 

1. AUTORISE Ie Directeur general a proroger l'accord avec 
1 'UNRWA en temps voulu pour les periodes durant lesquelles 
1 'UNRWA conserve Ie mandat que lui ont confere les Nations Unies, 
et 

2. PRIE Ie Directeur general de faire rapport. l'Assemblee 
de 1a sante au cas ob il vlendrait a juger qu'il juger qu'll 
n'est plus necessaire de maintenir cet accord en vigueur sur 
la me me base. 

1 

Douzieme seance pleniere, 23 jul11et 
1969 

A 22/VR/12 

Recueil des resolutions et decisions, dixi~me edition, 
page 457. 
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VINGT~DEUXIEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

ANNEXE II 

WHA 22.43 

24 juillet 1969 

AIDE SANITAIRE AUX REFUGIES ET PERSONNES 
DEPLACEES DANS LE MOYEN~ORIENT 

La Vingt-Deuxi~me Assemblee mondiale de la Sante, 

Ayant examine Ie Rapport du Directeur generallen date du 
17 juin 1969 sur l'aide sanitaire aux refugies et personnes 
deplacees, ainsi que Ie Rapport annuel du Directeur du service 
de Sante de l'UNRWA; 

Considerant que l'Organisation mondiale de la Sante doit 
poursuivre ses efforts pour fournir une aide sanitaire efficace 
aux refugies et aux personnes deplacees de man1lCe a assurer 
leur protection et leur assistance sanitaire; 

Rappelant les nombreuses resolutions humanitaires par les­
q~elles les Nations Unies ont entre autres invite Israel a 
assurer la surete, Ie bien-etre et la securite des habitants 
des zones ou des opeerations militaires ont eu lieu et ~ 
faciliter Ie retour des habitants qUi ont fui cos zones 
depuis Ie declenchement des hostilites; 

Rappelant en outre sa propre resolution WHA 21.38 sur 
l'aide sanitaire aux refugies et personnes deplacees, 

1. CONFIRME la resolution WHA 21.38; 

2. DEPLORE l'insuffisance des conditions de sante dans les 
territoires occupes du Moyen-Orient; 

3. PRENO W1NNE NOTE DU Rapport du Directeur gen.hal at de la 
declaration faite par Ie distingue representant de 1 'UNRWA; 

4. INVITE les Etats Membres ~ faire tout co qui est possible 
pour assurer Ie bien etre social des personnes deplacees, des 
refugies et des habitants des territoires occupes dans Ie 
Moyen-Orient et leur donner Ie benefice d'un niveau de sante 
normal; et 

5. PRIE Ie Directeur general de l'Organisation mondiale de la 
Sante de prendre toutes les mesures efficaces possibles pour 
preserver les conditions de santa parmi les refugies et 
personnes deplacees dans Ie Moyen-Orient et de faire rapport 'h 
la Vingt-Troisi~me Assemblee mondiale de la Sante. 

1 

Treizieme seance planiere, 24 juillet 
1969. 

A 22!VR!13 

Documents A 22/P&B/13 et Corr.l. 
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ANNEXE III 

TABIEAUX S~ATISTIQ.l@ 

Tableau 1 

NoIDbre de consultations et traitements donnes dans les dispensaires geres ou BUb­
ventionnes par 1'0ffioe, du ler juillet 1968 au 30 juin 1969. 

___ ._-N.o.IDbr.!!..._cL~2.nsultatioi1s_(J2.I'em~",' e""re~.:::e.:::t_~s",u",i",v.:::a,",n,t~",e,,"s),--_ 
Jordanie Jordanie 

__ o£.:i,.~n.:t..a._l_~~tale Cla.z.a •.. __ • Id.ba_nL_...:S~yr.r.:::i!o!'e,--_T.:.o~t::::a~l,--_ 

Mooecine generale 1,66.050 271.S56 548.912 431.244 440.344 2.158.405 

PiqUres 389.465 218.752 595.7/',2 259.530 229.398 1.692.887 

Pansements et dermat010gie 294.383 216.940 390.357 237.918 107 .487 1 •. 2.'<.7.085 

Soins oculaires 

Soins dentaires 

Total 

Nombre de beneficia ires 
des services mecticauxx 

184.710 421.004 121.797 35.853 970.637 

1.369.684 906.2171.980.773 1.071.112 821.383 6.149.169 
--_ ..... . ~--- -------- -------- --------- ------- -------

458.485 228.633 270.964 146.408 136.492 1.240.982xx 

JI. 
D'apr~s statistiques demographiques aU 21.12.68. 

XXII faut ajouter environ 25000 personnes ayant droit aux services m8dicaux 
employes de l'Office et membres de leur famille immediate. 
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Tableay 2 

Soins donnes aux malades hospltalises 

A. Etablissements hospitaliers auxauels les refugies de Palestine ont acc~s au 
30 juin 1969 

Organismes responsables Nombre d'hopitaux 

Autorites gouvernementales et locales 
Organisation benevoles ou privees 
UNRWA 

(II y a en plus Ie sanatorium de Gaza gere conjointement pat 
l'Office et les autorites locales chargees de la sante pu­
blique et neuf maternites gerees par 1 'Office: une en Syrie 
deux en Jordanieoccidentale et six ~ Gaza) 

30 
38 

_1_ 

69 

B. Lits disponi(?les slans les hopitaux, repartis par catEigorie et par pays d 'accgeH 

Jordanie 
orientale 

Population desserviex 458.485 

Categories 

Medecine generale et 
chirurgie 221 

Phtisiologie 21 

Obstetrique 25 

P8diatrie 40 

Psychiatrie 47 

Total 354 

Nombre de 11 ts pour 1000 
habitants 0.77 

Nombre de lits dlsponibles 
Jordanie 

occidentals Uban SYria irotal 

228.633 270,964 146.408 136.492 1.240.982· 

232 348 

25 150 

44 87 

62 60 

75 

438 645 

1.92 2.38 

155 

32 

9 

22 

56 

274 

1.87 

80 

20 

7 

2 

109 

0,.80 

248 

172 

184 

180 

1.820 

1.47 

xD'apt~6 statistiques demographiques au 31.12.68. 
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TaJl.l1l.Il..\LL (suite) 

La nombre de journees d t hopita1 s'6t8b1it comne suit pour l'exercice 
etudie et l'exercico precedent : 

Jordanie orientale 
Jordanie occidentale 

Gaze 

Syrie 

Hoyonne mensue11e 

Periode etudiee 
Haximum Fiombre Pourcentoge 
prevu__ effectif d'uti1isation 

128.331 98.336 77 
157.913 1Zl.282 81 

238.185 166.136 70 

101.608 101.603 100 

39.450 29.85], 76 

665.487 523.213 79 -- --- ---- ---
55,457 43~601 79;; 

Periode precedente 
Haximum Nombre Pourcentage 
~e~ effectif d'uti1isation 

86.824 76.019 88 
213.Zl8 137.818 65 

239.575 176.633 7/. 

90.907 90.907 100 

-Xl., 775 28.285 71 

670.359 509.662 76 
------- ===== -

55,863 42.472 76% 

Pour mille refugies, 1e nombre effectif de journees d'hopita1 s'etab1it 
comma suit : 

Pays 

Jordanie orientale 

Jordanie occidentale 

Gaza 

Liban 

Syrie 

C. Centres de rehydration et 

Nombre de centres 

Nombre de lits 

Nombre d'admissions 

Moyenne d'occu)ation 
(pourcentage 

Hombre effectif de 
.Lo_Ll}'neesJ-'):1opita 1 

98.336 

lZl.282 

166.136 

101.608 

_~9.851 

523.213 ---------~-

d' alimentation 

Population 
d~8}:v:i.e_ 

228.633 

ZlO.964 

146.408 

136.422 

1.240.982 

Jordanie Jordanie 
orientale occidentale ~ 

5 1 

47 20 x 98 

756 47 727 

78.1 19.7 77.2 

Nombre de journees 
effectives pour 
1000 ~ies~ __ 

214 

557 

613 

694 

.£12.. 

422---

Liban Syrie Total 

3 3 18 

30 21 216 

279 147 1.956 

79.2 79.7 72.6 

x Sur la base d'une population fortement reduite depuis Juin 1967 Ie centre d'Aqaba 
Jaber ne fournut plus q.ue les 25% de sa 'capacite totale. 
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Tableau J 

Au cours de l.a periode comprise entre le ler 
187.688 examens de laboratoire ont ete effectues; 
tissent COIDlIlS suit : 

juillet 1968 et le 30 juin 1969. 
les plus iIlIportants se repa~ 

-------_._--------------------------------
Nombre 

Exa~l!IL ____ . __ ... ___ ...•.. ____ .. _____ ....:d::..·.exa~Il.s 

Analyse du sang et Butres examens habituels 

Lames pour pa 1udisme et fievre recurrente 

Pelud:l.sme 
Fievre recurrente 

Wide 1 
Felix Weil 
Test serologique pour syphilis 

Selles: 

Oeufs et parasites 

Asosrides 
Tenia (saginata surtout) 
Anky lost ome s 
Trichines 
Amibes (kystes ou protozoa1res) 

Frottis et cultures 

Ooryn. diphterie 
Naisser blennoragie 
Mycobact. tuberou1ose 

30.339 

3.064. 

1.696 
o 

14.7fJ7 

22.012 

l22 

122 
51 

2.372 

Nombre de resultats 
positifs 

1 
1 

282 
o 

80 

6.069 
634 
157 

2.173 
1.583 

0 

0 
18 

408 
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Tableau It 

Maladies contagieuses re1evees parmi leI! refugieJL4.e_P_a1estine 

--~-.-.-.---.- .. _-- ---···--------N"onibre·de iii.;iiBdes 
J ordaiife-iOrdaliie-- -- ... 

14aladies re1evees orient. occident. Gaza Liban Syrie Total 
---. ----~- .... --- --.-----.-,---~--------~ 

Cholera 0 0 0 0 0 0 
Peste 0 0 0 0 0 0 
Fievre jaune 0 0 0 0 0 0 
Variole 0 0 0 0 0 0 
Typhus exanthematique 0 0 0 0 0 0 
Anky1ostomiase 0 0 131 0 0 131 
Bilharziose 0 0 17 0 0 17 
Bruce110se 0 0 0 0 0 0 
Varicelle 1.203 1.036 1.258 1.080 556 5.133 
Conjonctivite 10.206 6.657 6.449 2.200 6.577 32.089 
Diphterie 1 2 0 0 1 4 
Dysenterie 1.406 615 1.017 517 169 3.724 
Affections enteriques 0 0 45 8 155 208 
B1ennoragie 1 1 4 4 9 19 
Hepatite infectieuse 80 72 406 79 172 809 
LeishmBniose cutanee 0 3 0 0 4 7 
Paludisme 0 0 1 1 0 2 
Rougeole 1.185 1.062 1.002 2.466 445 6.160 
Heningite cerebra-spinale 6 0 1 2 3 12 
Oreillons 1.631 1.080 916 2.254 1.212 7.093 
Coqueluche 292 185 4 110 32 623 
Poliomyelite 11 1 26 35 12 85 
Rage 0 0 0 0 0 0 
Fievre recurrente endemique 1 0 1 0 0 .2 
Scarlatine 0 0 0 0 0 0 
Syphilis 0 0 42 28 12 82 
Tetanos 0 0 0 0 0 0 
Tetanos du nouveau-ne 0 0 13 4 0 17 
Trachome 209 139 345 62 425 1.180 
Tuberculose pu1monaire 81 11 87 99 ;a 300 
Typhus endemique 0 0 0 0 0 0 

----------~--~.-

Nombre de refugies 
(D'apres statistiques 

458.485 228.633 210.964 146.408136.492 L24J.982 

demographiques 
31.12.68) 

aU 
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Hygiene ma~.nelle et infa~ 
(Du ler juillet 1963 au 30 juin 1969) 

-----J ordanie Jordanie 
orient. oocident. Gaza Liban Syrie 

--~.--.. --- •. -.-
Consultations p~~nata~ 

Centres prenataux 10 .:1. 13 12 

Femmes enceintes nouvellement 
insorites 6.Cf72 3.835 10.455 3.921- 2.968 

i'loyenne de vis1tes par mois 1.425 1.182 3.685 1.174 em 
Tests serologiques 2.216 2.030 3.3Cf7 1.294 970 

Reactions positives 0 0 35 28 11 

Visitas a domicile 1.066 15 71 933 634 

Soins ~nourr:i,.!lJl2.n~ 

Centres pour nourri~sons .lJ2 21 18 12 

Enfants de moins d'un en inscrits 
(m~enne mensuel1e) 5.340 2.3a5 9.603 4.341 2.779 

Consultations donnees 
(m~enne mensuelle) 4.013 2.439 8.378 3.4Cf7 2.177 

Enfents de 1 a 2 ans inscrits 
(moyenne bi-mensuelle) 4.819 2.541 9.372 4.226 2.901 

Consultations donnees 
(m~enne bi-mensuelle) 3.651 2.092 4.992 2.834 2.451 

Vaccine tions antivarioliques 4.542 2.519 7.658 3.996 ".765 

Immunisations par le TAB 3.3 iJ7 2.3Cf7 13 3.241 2.596 

Immunisations par le triple 
vaocin (complet6es) 5.989 2.954 17.108 4.337 3.201 

Visites a dtbl1licile 9.369 10.738 10.741 18.iJ77 12.132 

.. /2 

Total 

30 

27.251 

8.339 

9.817 

74 

2.724 

'Il 

25.388 

20.419 

Z3 .859 

16.020 

21.480 

11.544 

33.589 

61.857 
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Tabl_~ (suite) 

Jox:danie Jordanie 
orient. occident. Gaza Liban Syrie Total -- ---

O. Services d'hxgiene scolaire 

Equipes d'hygieo.e scolaire .~ -1: 1!l./ -1: -1: -2 
Enfants examines a l'inscrip-
tion 9.884 993 3.686 2.301 756 17.620 

Autres sIeves examines 1.513 6.7fJ3 0 568 17.724 26.508 

Examens de rappel 1.463 665 0 1.070 16.728 19.926 

Instituteurs et surveillants 
examines 1.8u.. 4.130 0 1.637 8.844 16.425 

Eco1es visitees 106 342 725 121 442 1.736 

Piqilres de rappel TAB 65.080 10.854 33.240 5.172 13.064 127.410 

Piqilres de rappel antidiphte.. 
riques ou anti-tetaniques 13 .246 2.834 7.779 1.026 3.662 28.547 

Immunisationa par Ie triple 
vaccin (comp16tees) 0 317 0 0 0 317 

Revaccination antivarioliques 0 10 0 0 239 249 

Vaccinations BOG 0 2.893 5.954 8.528 0 17.375 

~/ On n'y dispose pa s d' un medeoin scola ire • 
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~eau6 

Programme regulier d'alimentstion d'appoint 

Nombre de centre I! et de MnefiOiaires 
du ler juillet 1968 au 30 juin 1969 

A. Reps s chauds guotidiell!! 

-------_._---------

Noillbre 

Noillbre de beneficia ires 
,.,..~-----=..:. i~nri guotidienne 
Hoins de .2 So 15 ana 0 ~. 15 

pays d'accg,eil _______ . __ • ______ .. ~"e centres 2 al1f!. ___ e_t..~J:L.Bpeciaux ans 

Jordanie orientale 
Jordanie oceidentale 

Gaza 
Liban 
Syrie 

13 
30 / 
2 

24 
18 

...1.§ 

108 

421 
574) 
163 ) 

1.805 
342 
~ 

3.536 

1.990 2.411 
9.l45 ) 

293) 10.175 
17.149 18.954 
3.987 4.329 

...!z...Jtn 4.718 

37.001 40;587 
B. ~tribution de leit 

----_._--.-._-- ·----·---NOiDbre-de--~tfu~f'iciaires per jour 
Hmnne guotidienne 

Pays d 'accueil 

Jordanie crientale 
Jordanie occidentale . 
Gaze 
LiMn 
Syrie 

Nombre 
de 

ceI!..tres 

14 
3LJ2/ 
24 
21 

...1.§ 

Dans Dans Orphel1nats, 
les les prescriptions Tota 1 

Cen~~_~coles __ ~~~~~·~.~~s~ _________ __ 

4.162 20.151 166 24.479 
3.939 10.675 111 14.725 

21.765 21.744 54 4>.563 
15.l2.3 6.507 362 21.992 
13.343 12.9cg. Y& ,26.393 

111 
C. R~ns dllppl~~ta!..res de produits secs 

58.332 71.981 839 131.152 

Pays .q.'sccue:i;,l:,; __ 

Jordanie orienta le 
Jordanie occidentale 
Gaze 
LiMn 
Syrie 

... ..-,...--------.---- .... -.-------------.---... Nombre de btfuJfioiaires-

--- - -. -~--___ -_ • __ .. _~=}~OY.e}lE'~m!.l!e)"] El..-_ 
Femmes Tuber!luleux r,on 6 a ID ans 

_____ , ___ e,Bg.eiIltes NourriCE!!L_J!.<?S.P.i..~a).i.~e..f!. __ CS~1 __ Toty_ 

976 3.009 170 31.015 35.170 
1.048 3.593 441 23.125 28.207 
3.395 7.393 505 34.115 45.908 

919 2.652 146 19.586 23 .303 
-2.72: 1.885 ~ .J.2..},12 22.154 

7.110 19.032 1.360 lZI.240 154.742 

--------- _ .... _----------_.----_._-- -- -~- --
~.I Centres dont le service est assure par des organisations benevoles. 

hi Y compris trois centres dont le service est assure par des organisations 
bSnevoles. 

g/ CSH: un melange de farine de mais, de soja et de leit. 
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~rogramme d'urgence d'a1imentation d'appoin~ 

Nombre de beneficiaires 
-(I,foyenne quotidienne) 

A. Repes chauds 

Glltegories par pays d'accueil 

Jordanie orientale: refugies deplaces 
1 a 15 ans . 

autres person.~es deplacees 
1 a 15 ans (\lon-enregistrees aupres 

de l'UNRWA) 

Jordanie oceident,)le: refugies deplaces et cas parti<.;uJ.ierement 
necessiteux 6 a 15 ans 

Syrie refugies deplaces 1 a 15 ans 

Jordanie orientale refugies deplaces 1 a 15 ans 

Syrie 

autres persoIl-I1es deplacees 1 a 15 )ans 
{non-enregistrees aupres de l'UNRWA 
refugies deplaces 1 a 15 ans 

G. Autres alime:1tfup.§p.O:!E! 

I. Appoint 'Ie proteine ~/ 
(boite de viande de douze onees et 500 gr. 
de Gillj par mois) 

12.794 

7.693 

3.385 

5.251 

29.123 

2.64.1 

1.886 

0.831 

11.358 

Nombre_ de . ....Q.eneficia ire s 
(moyenne mensue11e) 

J ordanif.' orienta 1e 

JordaniE ocoidentale 

Gaza 

Liban 

Syrie 

34.096 

5.061 

11.974 

16.2J,4 

67.34.5 

.. /2 
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Tableau 7 (suite) 

Nombre de beneficia ires 
(moyenne mensuelle) 

II. "Appoint non protein~ 
(600 gr. de farine, 500 gr. de riz et 500 gr. 
de graisse par mois) 

§,/ 

Pays d~~c_<'..~il 

Jordanie orientale 

Jordanie occidentale 

Gaza 

Liban 

Syrie 15.368 

15.368 

Beneficiaires autorises: tous les refugies deplaces en SyTie; les 
habitants des camps d'urgence en Jordanie orientale; femmes en­
ceintes et nourrices et tuberculeux non hospitalises en Jordanie 
occidentale et a Gaza et ceux de 1<1 ~me oategorie vivant en 
dehors des camps d'urgence de Jordanie orientale. 

Benefieiaires autorises: refugies deplaces habitant les camps d'urgence 
en SyTie et refugies particulierement necessiteux de la ~me categorie 
vivant en dehors de ces camps. Gette mesure e ete prise afin que la 
valeur nutritive des rations de POffiee soit aussi eonformeeque possi­
ble a celle des rations fournies par le Gouvernement syrien aux Syriens 
deplaces. 
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1!'bleau 8 

PROGRAl'1ME DE FOR;it\.TION 

Le tableau ci-dessous expose de fagon suo(linte 18 situation du programme 
de formation du personnel medical et pnramedical l"eparti parmi les pays d'ecoueil, 
dans les universitas, les ecoles d'infirmieres et les ecoles techniques, eu COUl'S 
de l'annee scolaire 19613 ... 69. 

Jordanie Jordanie 
.Q.riontatli occidentale ~ Likan S¥rie Total 

Hede(line 
Art denta ire 
Pharmacie 
Madel'ine veterinaire 

(1) Agent des services de 
sante publique (Ecole 
technique de Sibline) 

(ii) Technioicn de 18bora­
toire (Ecole technique 
de Damas) 

(iii) Pl"eparateUl' en phBrmaoie 
(Ecole technique de Damas) 

(iv) Technicien de radiologie 
(Institut de r~diologie 
du gouvernement, Amrna n) 

114 
8 

26 
---1 

149 

6 

(v) Physiothel"apeutes (Institut 
de reeducation jordanien, 
~W9n) -2 

12 

20 
.2 

LZ3 
3 

10 

136 

7 

50 

9 

9 

70 
13 
17 

100 

14 

46 

60 

.. /2 

370 
26 
60 
~ 

458 

9 

14 

46 

6 

-2 
81 
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Tableau 8 (suite) 

Formation d'infirmi~res au 30 juin 1969 

Jordanie 
orientale 

1. Formation ge bss~ 
d I infirmihes 

Ecole d'infirmi~res de 
l'hopital Augusta 
Victoria, Jerusalem 

Ecole d '1nf1rmi~res, 
Homs 

Ecole d'infirmi~res de 
l'hopita1 baptiste, Gaza 

Ecole d'infirmi~res CNe, 
Beyrouth 

Ecole d'infirmi~res de 
l'hopital des Makassed, 
Beyrouth 

Ecole d'infirmi~res de 
l'Universite americainc 
de Beyrouth 

Ecole d'infirmi~res Kas! 
e1 Aini, Le Caire 

-

2. Infirmi~res suxiliaires 

Cours de soins maternels 
et infantiles pour infir­
mi~res auxiliaires 

Jordanie 
occidentale 

4 

4 
= 

Gaza Liban Syrie Total 

6 10 

10 10 

41 41 

6 6 

1 1 

1 1 

1 1 

47 9 10 70 
= = - = 

8 8 --


