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Les résumés de r enseignements qui ont été collll!luniqués à. l'Assemblée 

gén~rale • contiennent sur_ l a. situe-pion .en raatière de santé publ ique, des 
. , 

'Passages extraits des renseignenrants tl•a,1srnis cette a.nn~e et tenant compte 
. . . ~ , , . 

des rense i gnelllents comparables tra.nmnia au coure d I o.nneea procedente_a . 

Le Cha-pitre IV de la troi~i~m~-partie cie 1·1ouvra5e publié sur les 

rensei,gnements pro~enarit de te:rr1toirea füm autonomoa2 ) conti~nt_· une 

analyse de J.a situation r:.<,nérale dans les territoires non autonomes én 
matière cle _sant,é "?Ublique, sur l a base des rënaeJ ,gnements transmis en 191-180 

' 
' ,; 48 L anaJyse preparee en 19 comprend des tabieaux sur les statistiques""' 

démographiques, le personnel ·de· ·1a· santé publique, l es principales · . . 
m1:1,ladies et les :formations sani:t;_e.ires, ainsi que sur les dépenses pour: 

la santé -publique dans quelqu1;Hl uns è.es terr_! toires non autonomes. • La .. 

-prèsontc, · ,,..a.lyse donne seuJ.ernent c.1.0s ta.ùleaux d.é statistiques dé:mogra-pM.Y:ues, 

du personnel -: 0 lc.'1. stmt~-publ1C}t<.:..: E, t c.es ? r _1ncipal es maladies. •. Ces· 

statistiques ~'étend.ont sur i es trois dc•tr.:.~!'os anr.-5es et donnen-t les 

chiffres d •avant-guerre pour les statiati quoB d.ét;1ographiques et celles des 

maladies. 

Les ·deux tableaux non reproduits sont ceux qui se rapportent a~x 

fo~mationa sanitaires· et aux dépenses tour la santé publique. En ce qui 

concerne le premier, les changements d'une année à l'autre ne ·sont 
évidemment pa~ • importants et sont ·mentionnée dans :}.es résumés ,, 1~ 'où .·,, ' 

il y a 11eu. Le tableau des dépenses publiques en 1948 a été limité 

1) Cette analyse est également soumise_ au Comit~ spécial pour l ' examen 

• dea renseignements transmis en application de 11.Article 73 e de la 

Cha.rteo 

) , , t . , > , 2 Resume e ana.ly!;3e des renseignen:anto transmis au Secretaire general 

au cours de 1 1année 1948, pages 574-597. 
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• relati~e a la sant~.publi~ue 

. . : :~·· . 

à. se-pt terr!. toires., Malgré ce l a 7 11 a êl.onné. J.ieu a, de nombreuËiea 

réeerve <:J . :::-i a ate.t' stiques . cle cc , , e r.,.ture ne se prêtent pas à une 
, , • ~ 

generalisation portant sur tous l es territoires non autonomes,_ etant 

·donné qu'il- n'est pas p~eeiblè ' de tenir compte dang un tableau des 

. interprétations très diverses ·des dépenses en matièrè -de santé pu'bli<;_ue . ... . . 

S'T:ATISTIQUES DEMOGP.APEIQUES 
, .. • ' 

. Les statistiques ·demographiquea figurent a l 1Annexe I . La plupart 

de celles qui :proviennent des territoires tropicaux sont' incomplètes et 

peu SÛ.res ~ . On effectue des travaux import.ants, sur le pl an: national et 

inter~ational, pour améliorer _les données fondamentales. Cependant , étant 
. .. . ' 

donné que les_ méthodes èt l 1ex:a~t-itude des résultats varient d'µn 

territoire À 1rautre, cette c~té~orie .de tableaux est présentée en pleine 

, connaissance ·de _808 défauts . C'est a1n·s1, par exemple , ciüe le taux de 

la mortalité infantile :pou,r un territoi:r-e donné peut ~ndiquer un progrès 

de la sant~ ou le contraire, . .mais ces tendances apparentes peuvent. 

s ' expliquer pa.r;- des _perfectionnements de la méthode d~enregi~treruent 

plutôt que_:par urie modification do _la santé. Tons de nombreux cas, 1 1 

est souligné que les chiffres de la population sont inexacts et. que ceux 

.. dé la mortalité -infantile sont- incomplets_ c Cependant, contrai rem~nt 

à ce qni "➔tait le cë f.1 l'année der •. :.àre, ces chiffres sont donnés pour 

une période de 5 ans et on peut estimer qu 'ils indiquent les tendances 

·avec plus de fidélité . 
A titre de comparaison avec les chi~fres des naissances et des décès1 

on trouvera dans le tableau suivant des ee·t1met1ona . dàe,.taux . de 

natalité et de mo-.!'·aalité -pour 1.000 individus, pour 1 1 ensemble du monde, 

les continents et diverses. régions eu 1937: l ) 
, . 

Ragions Taux des naissances • . - Taux d ·:!· es cf-
\ 

Ensemble du mopde : 

Valeurs extrêmes 

Mc:>yenne. 

Afrique 
A-' • .H..:.l.ler1.que : 

.. 
canada et Etate- unio 

·, 
Amerique latine. 

34, 2 37,4 
36 

40 45 

17 
40 - 45 

1) Nations Unies : Rapport .- sur 1 1économie mondiale., 1948 . 

·24,1 - 271C 

26 

35 

11 

20 - .25 
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Tau:;;: des· décès ' , • 

Asie : l) 
M~ en-Orient 

. Centre sud de l'Asie 

Japon 

Reste de l !E_."<trême-Orient 

Eur;pe : J;) 

Centre Nord-Ouest de l 1Europe 

Europe m.sridiorole 
•,. Europe orientale l) 

Océanie 

40-45 . 
40-45 -

. 28 

40-l15. 

, 17 

23 

32 
20 

. . 

·, 25'-30 

30,..35 ~·; . 
17 

30.:.35· 

13 
16: 

18· 
. , 

•. 1.1 

En ce qui concer·ne la m.orto.lit6 in:funtilé; il_ ·convient de foire re~g_u~ 

que , d9.ns cle nomb!eux pays • jouissant d I un ni ver.u de vie 1>ela,tivarn.nnt , , . . , . . . 
eleve , ·lo. diminution coni,rœi.nte des taux a commence il y -o. cinquanto a:ils • 

à. peine . De 1876 à l88o 1 tou;te l 'E~ope 1 ll. l' éxception des J.les 

bri~riniq_ues et des. pa~1:9 scandinaves,· avait un taux dèpasC:1.ant 150 

pour 1. 000 naissances yi vantes~ -et ~n 1912 le tD.ux de l 'Autriche-Hori.grie, . 

dé la Romro . .nie st da là Russie · 6tai t encore au- dessus de l8o . ·En 1946, · 

• l es ta~: éto.ient de moins de 50 pour 1. 000 en. Au_strolie, au Càm1da, au 
,Dnnemark, en I ~llari.de 1 o.ux Pay.::-Bas 1 en Not.tvella- Zélo.nde 1 • en Norvège ,· • 

_en Su~de, en Sulese, a.u Royaume-Uni _ét au:it Eto.ts.:.Unis d'Amérique; 

erit~e 50 et_ 85 pour l.000 ·en Autriche; en Belgique, '-en Finlande:, en 

Frnnce, en Irlande , -en Ii;alie , et en_Espagne; . entre 100 et 130 pqri.r _l . 000 

~n Bulgm.•ie, en Hor13rie, )l Malte, a.u ·l-!a: .. ~s_ue; o,t,;t Portugal,. o.u Veneznelo, 

et dans . certains Etats d '~in.ériq ue cent,~•ale; ce t Ttt:c était enéo~é plus 

élevé doris un grand nombre d I autre·s -pa:•s et i _r!détermir..able doris bien 

des cas . 2 ) 

PEBSON.l:r.EL DE LA SAin'E PUBLIQUE 

· L1Annexe Il indique le· no:m.bre des médecins et des inf'irmiers et infir

mières pour J.es o.~moo:; 1946-1948.· . On o. -utiiisé les rer,iseignements tra1,_s•Jd.s 
. . • • r 

en a'ppltc.ation de l 'Article •73 e comme s01-Tce exclusive ; 

• Lorsq t,;t I on trouve deux· chiffres pour· les médecins, lè premier o. trài:t 

aux médecins diplômés (regis'tered), le second aux ?p.édecins ayant l 'auto~_i 

sation d ' exercer (licenced) ou ~ui ne oont pas entièr~ment reconnus •. Le 

niveau d~ formation de ce seco~d groupe varie notablemont, a~t du nive~ù 

élevé du chirurgien c.uxiliaire (Sllb-assistarit surgeon) au niveau cons1déro) 

blement inférieur du "praticien ind:i,g~ne" (Native Practitiènei) tel . que leo ._ •• .. : 

l) : Ësie ' à 1 1 exclusion de i 'Union des Répùbliques ~oèia.ii~tes s~viétiq_ues; •• • . 

• tous les p<.1ys qui la composent ent1~.ent ·s·o~s la -r~b:riqu~ -~ ·-Europe orientalJ . 
2) • Organisation mondiale de la santé ·: Rapport épid.émiologiqù.e et dém.ogra-

phique, ·vol , l , n° 9, février 1948~ • • • 
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relatifs à la Banté phol:1.quf) 

·c11p1ômés <le :1..~école d _:e m:'.~:·3cino de Suva . Les chiffres ralatifD a11 personnel 

infirmior ont égale1.i:.ent été donnés· a.a;:1.<J deu.."{ colc:mes è.ans une série de cas. 

. Le premier 'chiffre a t:t:ai t au personnel a~8.!1t . une form1 tien cow.piète, ?Ilai.S 

étant àorù10 qu'il e~t g6néralem~nt .à.iffic1le d 1éY8l~er la forJT.:ation reçue, 
le premier chiff're, · dans l a plupri.rt _des cas, a trait au person.-iel européen et l 

le aecond au neraonnel indigène., Lorsqu~un chiffre est àuivi dîuntre.it~ 

oans q u r .i.::. y ait a. ' [!_utre chiffre, ·r}.3s indications ont Jté fourni os, mais 

leur reproduction n I était. pas app1•opr~ée potll' le:s besoins du tablee.u. Les 

·médecins ·cons~crant : une partie do leu-r temps au se:,:vice du gouvernement 

ont· été classés comme exerçant leur profes sion à titre privé. 

Chu~ue fois que l 1on disposait des chi~fres relatifs au personnel 

prévu dans le budget et du chiffre effectif à.u personnel en · seririce , cr ect 

ce dern:t,er qui a ét~ empl<?yé. C(;!tte m6t_h~d.e plus réaliste o. eu pour eff'et 

un certain nombre d-è diverge_n<?es dans la com11uraison avec ~ertains chi:ff'res 

donnés l 1année dernlôre., et qui étaient basés sur -~' importance numérique 

théorique· du person.11el. 
. ' 

Il convieu-lï. de . aignalor à propos du tabl'9o.U: qui i'ig~re il 1 lAnnexe II 

,que 1 ' Or go.ni sa tion m.ondiale de la santé a estimé, cous certaines réeerv-es, 
que le tableau géné~al de 1~ répartition du pe-rson!lel médical de.na lès __ • 

grandes .régions ·du monde est le suivant ·: l) 

. La zone septentrionnle, compreru:,nt · 1•Amériq_~1e d.u Nord., l'Europe et 

l 'U.nion des Républig_nes • socialistes soviét.iqu.es, présente un taux m.cyen 

de un m6clecin par L200 habitante environ. Lo. zone m.éi•idionale, com.prene..'1t 

l'Amérique latine~ l'Union' Sud-Africaine, l'Australie: la Nou.veile-Zélande 

et ;i.e J apon, offre un tav..x moven d.e un m.6clecin pe.r 1 ~ 700 habi~ts environ. 

La zone è~0-:1trale , c.om,renant le r , :-ite d~ w.ona.e, présente des taux beaucoup 

plv.s faibles <.F',.~ l ton pev.t eatinm:v .;i.o t:1.çon o.pproximative ~ un médecin 

par 12.000 habitant3 dans les meilleu.res ~onditioœ , ou même par plus de 

12~000 habitants. 

MALA.DIES 
Le tableau donné à 1iAnnexe II est desti~é . ~ doIL~er dea indications 

certaines d.es mal~dies les plus importantes. On a utilisé les titces 

suivants: 

I.. Tuberculo1;3e 

II. Paludisme 

·III. Syphilis 
IV. Trypanosomiase .. 
Dans la P+upart des territoires, la déclaration des maiadies ·n'est 

sur 

pas s uff'isanm::.ent gén6ral:i.f1 ée pour permettre d'obtenir des chiffres pour les 

Ï) Actes ·officiels de l'Orga nisation mondiale do la santé. 
P.rogra.IlJl!W et prJvisions budgétaires pour 19501 p.118. · 

N° 18. 
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• causeo de ~J.a.dies et de décis releti-i's à 1' ensemble du terri to.ire.'. La ·· 
. . . .. 

plurart des chiffres foui.ms proviennent a.es . st~_l;ürl:iigues des hôpj_tanx. 
. - . , . . ,. . . 

S 1il est vro.i que ces ohif'free donr,ent une ;indication utile des travaux 

·médicaux effect1.1és d.ana chag_t~e . domaine parbiculier; _ ils ne .perru.e'ttent 

.• po.s de tirer des conclusions en CO qui ~oncerne l'importuncê ef:f<fotive 

d'une 1t.r. .., ndie donnée · a.~ns • 1e to1;ri t.0:l._re. Certains • chiffres provièni1ent 

·ae cm:r~iagnec.; r:"··.-,é<:.-J1;;s (par·· exem· :.o le-fl· chiffros ' rélntifà ·à· la trypa.no- _ 

. s om.iase· et n. la syphilis), • ~t' montrent sonvent des at1gm.entations àpparentes_ • 

notab1es de J..'inciù.ence d ' une nialadie;_ alo:re ·qu, 1en f'ait ils· s i gnifient _ 

que 1 1incidence de la maladie a été coristatéé d.e façon plus· précise . 
- . . . , ~ , . . . 
Cependant, les chiffres releves pour i.me série d I annees et se r a.ppo:::--ta. .. t 

à plus d'un territoire inà.iquent la tendance--à 'combat tre ·ef ficac·eni.ent 
. . . . ,; . ' ces rnal_ad.ies spe_cif:!.ques. 
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Analyse. des ~enaetgnementR 

i•elati:fs à la santé publi(ll:E) 

FOF.Ml'.TIOli DU PERSONNEL MEDICAL INDIGENE 

Dena le ·aomo.ine: ae· la santé :publique, les m.em"o:res ·du Comi t~ spécial 

se sont particulièrement intéreeaée en 1948 aU-""< aspects de la poli tigue 

administrative pennettant de fournir les facilitée nécaaeaireB à 

l'établissement et ou maintien de. niveaux de santé plus élevésG . 

. Lee · rens~ignements trariarnis _aur lea progrès annuels _è't lee :programIDZ3 

prévue pour l~s. p_éricdeo plus longues 1nd1qv.en:t que, parmi les problèmes 

administratifs que pose la. poli tique de la santé publique, le manque de 

personnel médfcal, à toua ;lèa ·n1vea~ de forms.tion," est l'un des plus 

; m:po1·tantso Des so~ee relativement élevées sont dispo:rl.blea pour le 

dévolc:>PJ>ement économique ·e.t eocial et on a adopté de nouYelles techniques 

pou:- _la· :prop::_7laxie et le . t raitement do s maladies. Las investissements 

~e fonds et 1 tap:piication des connaissances acqu°1.!"9!3 eorit enco:re entravée 

par le manque de person~el et· les retardo qu'entraîne 1~ développement . 
. ' 

des syotèmes da forn:.ation de personnel médical i~digène, dont l'1mportancP, 
et les g_ualif1cat_1.o~s déterminent l'efficacité da 1 'app11cat1on de la 

politique médicaJ.a . 

·A ce :~:'.'opes"; 1 tC,:rga.nisa.tion. :rr0-id1€.J.0 àe la santé a fait la 

décla1·ation sa:!.~ <1:.d:-e • dans .oon_profr~amme pour i950.~/ : 
11Il est bien· êc'nnu que l 'exietonce d I un :personnel médical et 

para-médical ayant le.~ ~ualitée vouluas, et suf~isamment nombreuz, 

. const itue là pierre angviaire de tout système rationnel de :protection 

·d~ la santé. Aucun :programme ·moderne portant sur g_uelg_us domai~e de 
la e_anté que ce ac1t, y corap:>ia les progrD.nnnes de l 'O.lv"..S, ne peut être . . 
développe convenablement e.t donne:::- das r ésultats importants si la 

:région v·isée ne dispose pe.a d I nn peraonnel q t1al1fié suff'1aant, pouvant 

.·con.t,im.tsr le travail en:trepria, • ou faisant l I objet de démonstrations 

• avac la collà.boraticn de l 10MS en tan·b que pe.rtie d'un plan général 

d'action sanitai~e dans un paya donné; Sans doute, la si~ple -présence 

d'un nombreux :personnel médical et auxiliaire· qualif'ié ne su.f'f'1 t-ello 

pas à prou·rer que les soins de santé sont adéquats; r1éamao1ne~-- c'est 

1~ u~e condition préalable ïndier.ena :;1ble de tout plàn. a"e large portée." 

Des missions des d-iverses conf'easione se sont établies très· t8t dans 

un··grand • nombre des · terri tofree qui f'oat 1 'obJet du pré cent rapport. 

'};./ • Organisation mondiale <le la santé : Act.es officiels de l 'O:r._san!se.t.!_?~ 

mond1fùa da la · aa:ité n° 180 Programme et :prévisions budgétai~.:>es :pour 

1950~, Ck,n.ève, ·a \'.dl 1949, P• ·::_J ,. 
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Si les gouv~rn'9msn.ts:: ont: pratiq'l.tement assumé . la charge :de ln f .arrrietion des 

horaniee ·dans le .domaine·. médi.cal, ce sont les . hÔpi·taux d.es mi·aeicns qui_, 

jusqu tà ces te-aips de~nier.s , . se sont occupés ,de la for.nation d tinfirr".......ièros 

ind:tgènèa, nvtamment en Jl.:f.riquo et· dans ).e · .Pacifiqueo iLee niveaWt • 

.d 1 édùcation • sont très variJs, allant d.e celui .d 1 U.-.!.e. jeu.no fille :·. -· , 

··ànalphabète apprenant le métfor de fille de. salle à celui d 1une -·,,1eune 

fille' ,eJÏ·ant -une J~u.cat1on ;générale ·èuff:tsante · et ayant une formation . 

• Aujoard'hui, prat.iç,uemant · toutee '. lee .mie_o:!.-ons ·attsadent des 

~ouverne:,:s :i-i:,3 i::rie '?t.1 t.i cipat!on· tff .:'inancement de ·•1~urs , tra-vatuc' -0.ans • ie 

domaine de l'inetructiou~ En m~me temps, ~es gouverne~ents sent en • 

m.e.eu_re d tét a"olir des normes de formation plu~ unifo·CtUes" Ainsi, bian 
. . . 

qu'en grande· partie la -:formation daris les -emploie . subalternes .du domaine 

èe la santé publique soi·t; toujours donnée sous les àuspicee· _des mi_saion.s, ·

le contr8le e't la responGabili té· de·.s gouvernements en .:ce qui concerne le. 

· :qualité .de ·le fèrmètion se sont notablement ·accrus'. 

Médecir.s_~ personnel · médical° 

·. L'Organisation mondiale de la ao.nté considère qué l 'exemp~e :fourni 

par des paye b'ièn•. développés montre qu'une école d.e médeciue peut 
- . - . • 

.rép.onar~ aux beso:!.~e d I une populatio~ de un. _à trois milli"o°ns d ).ha.bi tante,. 

• suivant ;l ss dimensions et l 'éqùipe~ent ,9e 1-'é.cole~ 

-Dans ·1a zon~ septent~· sonaJ.e (Amér1que du .Nord, Euro~e et-Union dea • 

Républiques socialistes s·oviétiquee), le tâux est~ .natif provisoire des 
• ' ' .-

écoles: de médecine, par rapport au total de la population est . de 1 pour . 

2~_500~000. Dans ia zoùe . tnéridionale (A::nérique -J..~tine, Union Sud

Africainè , ' Aus tralie,' Nouvelle-Zéià~d~ et Japon), .-îl en ~et d~ tl).é'œs. 
• .. • ' . . / 

Dans le reste du monde , ce ra·p:port est de 1 pour 10 ·m1ilione ou plus .. b • 
Si 2. ~ :,;1 compare le servi_ce m6i·l_,:;al à une pyramide; _.on ·constate. ç_ue 

ia base eet co::.stltu.éa· pa!' des infirmières auxiliàires, _deè sag~è-fJmmes 

au.·ùÜài~es, etc~, et .qu1 e0: 'morit~'nt,' op. t~o~vè les 'in:f'irmf~rs et· _..: 
.. > - • . ' . • . : : . . ' • ... • . : • . : 

infirmi~ree, les pham.a~iens , les agents· ~ani ta.ires~ piiis les \1ssistant:s 

médfcai;; 'et enfin 
1

l~a dè.nùs·te'a e·t l~s ~éie~i~B qua11'tiés~ Las· niveau.~{ . 

de formation atteints dans les différente t~rri toi~ea sqn·~ trè~- variés à 
• • • • • •• .-. , : ) . - • • • • - ' . - • • : · 1 • • 

la fois en ce qui concerne le d_egré atteint ·aans la pyramide· et l e~ type 

de 'rormatic>n ~-o~né i chaqu~ deg;é~ , Ati ni~~àu' le···pius é l~vé, ·6-~rt~ina : 

-~~1 t~ire~ a· 1 Aà:i.e; d 'Afriquè, e
0

t ·:a~·s ·A~tille~· on~ :at~i~t là '·:r~~~t:ion 

universitaire reconrme du. personnel médical. _· Quelques "àutree ~rritoi;eà · 

CMS 
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ont récemment atteint ce .ni.veau$> Un certain nombra ·d 1étudiants se 

·rendent dans lea .uni'verài tés des p~s métro~c,11 tains . . Cependant, dans 

l~ensemble·, le nombre des . médecïna complètement formés est reu. éltn~, 

non ·seulement en raison du manq·c1e de fa.cili tés :pour la formation . 

médicaUe, mais aussi à caueù du .. niveau d'éducation généra13 q1.li détermine 

lè nombre des étudiant13 capables d'entrer dans les écqlea de .médecine. 

• · Deux école·s de médecine africaines d'un caractèro similaire .à 

celles q-:..11 or.t ·été décri tee plus haut dépassent le , cadre de la présents 

étude; ce sont l 1école indigène à Fort Eo.re en Afrique du .. Sud et 

l 1Ecole de m{èee:!.ne Ki tcher..er à Khf.l11to'.:'.11L 

BELGIQUE 

Il existe au Congo belge . deux écoles de formation d I aeaj.stants 

médicaux: 
' . . 

l. Ecole officielle d 'ass1s·tants méd1cau.."'C ir.dit;ènes de Léopol.àville, 

2. EcoJ.3 at~::.:-6:~ade Kisantu {Jonc:ation médicale de 1 1Université de 

Louvain pour le Congo belge). 

1. •. Ecole offjcielle de Léopoldvll.le 

La fo:rmatio~ d 1aesistants médicaux au Congo belge a été instituée 

par ordonnance du 6 décembre 1926. En i936·, date à laquelle ·1 1école a 

é ·~é organiaée eoU:e sa forme aè~uelle, on a procédé à une réorganisat,ion 

complète. 

Les c~ndidate doivènt avoir achevé leurs études à l'école moyenne 

: . officielle, · être :êgés de 25 ana au plus_ et jouir d'une bonne santé 

plzyaique et· mentalee Il y a Ùn concours d'entrée. 
,. 

_ Le cours dè formation complet dure six ans. L 'enseignement de.a 

.quatre J?!'emiè:res· années est surtout théorique; 1 1 enseignement cli.ni~ua 

est· donné surtout au cour~ des deux dernières années . On a prévu la 

construction d'une maison po\U' les ét·..:dianta pour laquelle un crédit 

de 17 millions ae· francs a été. accordé en 1949. A l'heure·. actuelle·, les 

étudiante vivent à l 1exté:rieu:r. Ilo reçoivent unê indemnité de 

subsistance , les vêteme_nts et ùn salaire eUl• la base du trai temeO:t d 'ur.e 

infirmière de 2è~e ·classe. 

Ap1'r-s les quatre· premières années et un examen, l'étudiant devient 

. "c~ndidat aseie t :ant n.édical indig8no"_. · Après deux an.nées dans lea h$pit~U! 

• du gonvernement, il subit un .examen final et devient "assiètant médical 

• auxiliai;e11 .1/ 

J/ .. Codoa et lois du. Congo. belge, 1948, p. 9o6-910o 
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Cette école est semblable e. l a pren:i.ièr0 ~ mais donne .cinq ~nnées de 

formation théor1queo L'e:icamen qui suit 1,1ensei.gne~t::-~t thé~r~qi~e et 

l 'examçrn final ont ~ieu à Léopoldvill~, 

., . 1/ 
Nombre· des étùd'iants ·en 1947 .• 

.. Ecole d 'ase:l. etents médicatL"'C io.digène~ '· . 

2ème 3èrg.e 4èr!).e , Internes -1ère 
année année · annee annee . '. 

Ine~ritei •• ,~••' • ••••••••~~. ·7 
Eliminés au ·coure de l 1année . •• 1 . 

Ont ·échouée à l.'ex·amen de · 
~in d'année~o•••• o•oo•• •o• 

R,etenue d'ana la même claeB8, 

Ont réussi aux: examens de 
• • ffn .. d 'anùée., ~. o • •• • •••• • • • , 

0 

11 .· 4 ,· 

1 

l 1 

2 l 

7 · ·.2 .. 

Ecole agréée · de Kisa~ 

Eliminés au cours de 1rannée 

Ont écbou '. ~- l'examen ë\e 
fin d f année t> ~ " v O O U v 'J .> • 0 e f f 

Ont réussi à 1 1examen de 
fin d I année, •• o •• • ... ••.••• 

7 

7 

9 

1 

2 

FRANCE 

6 

6 

4 5 

2 

2 5 

.. -. 

4 

13 

On a créé des centres ·de formati on médicale français d'outre-mer: 

l. En Indochine · 

2. A Ponàichêry 

3. En Afrique française 

·4~ A Maùagascar 

Le Gouvernement f'rançaia ne transmet plus de r enseignements ·sur 

l'Indochine et Pondichéry. En conséquence, les brèves· -indications sur 
. • .- • . \, ·, .• 

les institutions ~u1 s'y trouYent. ne ~ont ~cnnéee· que pour illustrer le 

progrromne prc?rees:lf gr~ce '-auquel le niveau -universitaire a é~ atteint 

dans les terri toircà d I outre-tr.er. 
\ 

IIL 'Ecole de médecine de 1 1 Indochinew a été fondée à Hanôf en 1902 • 

.. ~.J,·origine, c'était un cedtre de formation ·ae· ri1édecins auxiliaires, maie .· ., . . . . . 

en 1923, -cà. .a· créé une école de médecine· et de :pharmacie ·donnant un . 
•., 

enseignement cçmplet, tout. è~ ~o'ntiriua~t à f'o:r;uier .· des méd.:ecîne ·et 

pharinaci.0.D': -a~iliai:res~ .En 193.3 , . ce. dernier• en~eig~~me.nt a été. ~uspendu~· . 
. :··.·: 

'. 
Y · Coqg_o. _belge : Rapport sur l 1h.ygiène· pv.bli..9.E,L_ei_.Cctl§I~. belge_, 1947, p. 10.3 
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L'école de méaecine a été reconnue COllulie éouivalente aux écoles de méd9cjn.e 
~ . . 

de· l e, métropole et effiJ.!ée à ltAc9.démie :de Pa;ia, les hBp:ttaui -locaux 
·. :, .... . . ·. • ; . . . . , . . . . •, . , . • . 

s'éta.nt dévolcppée eu~fisamrne~~. pour assurer des travaux .cliniques et des 

:.tnternats satiefeïsants pour les étudiante. 
• .·Der,uia 1941·, ·l'école fonctionné cotame un ·institut de la métropole , 
' . . , 

Eteuf qu'elle eet -pla.~ée s~U:B l 1_autor:lté :~,?n directeur nommé au lieu de 

celle d 1un doyen éluo En nlus è.u centre de Rano'i, on a créé à Sa.'igon, un 

centr~ . de for::1.8.tion· mécÜcélle e·t pb.arrnaczi.,t :tque ·qui est devenu une fa.cul té 

en 1946. . . . . 
• •• Avant la snerre, ·ehv:Jron ,30 m€dec1ne étaient dlpl6!riés chaque e.nn.és., 

En i94:;·, il y avait 169 étudiants ~n ~édecina à Ea ndi~ 226 en 1944, dont 3~ 

étaient: français, et en 1947~48, 235 étudiants et 11 ttudianta en médecine 

à. Saïgon~ En 1948; ce dernier chiffre est paseé à 79 et on a' attend à ce - ' • 
'qu'il y é "· -~ enc1rcn 1 1.0 étudiants ~,n 19t:.9p 

L'Ecole d0 !.~'.:.:.acine de Pondfo'.1é!'Y a 'été récrganisée ân 1937 et une 

nouvelle fois en. 1942 en vue de la formation de personnel médical° locale 

Les étudiants en médecine doivent ~t:re ti tulairee du bacc·a.1au!'éa.t ou du 

-. brevet supérieur. La ·durée des ·études eeit de cinq enso .E~ 1946-47, 11 y 

-avait 14 étudiants en médec1ne4 

La Bituation dans ·1es territoirae non autonomes est la suivante : 

1. Af':dg_ua franga.1se 

On veut introduire l 'enaeignement universitaire à Dakar po:1r ouvrir la 

vois à une université ·de l 'Afrin_ue occidentale fran~aise ~ Les cours qui y 

· seront donnée prépareront aux e:;œmen3 du certificat supérieur de physig_ue, 

d.:, chimie et biologie , condi ~ion· prélim!nair-e à 1 T admiooion. -aux facultés de 

médecinf; de la. métropole et aux autres focultée du même niveau. • 
D'autre part, une imp~rtan~ école è.e médecine fonctionne à Dakar dept~ii 

1918 et donne une fo::-mation aux médec :~rn, i.l'~:iCiliairee d 1Afrique occidentcle 

·française. En .194!;, l'école de médecine e·st dev,;,rne · contre . de formation 

pour l'ensemble de/l'Afrique occidentale et éq~atoriele française, du 

• Cameroun et du 'l'ego)./ 
Les étudianta eon.t admis sur concours et. ont généralement la p_réperat::.c:: 

suivante : 
Six anr:~ee d 'ir:s~.:~·uction pr1rr :. ::--e 
Trois . annéss i.! 1 inetr:ncti'on. :çrimaire ·auy,érieure 
Deux années d I instruction générale à·· .1 1 école William>Ponty • •• 

.,un an le, formation préparatoire à l'école ~l1lliam Pont y 
le nombre des étudiants {environ 30 par àn reçoivent le . diplê~e de fi~s 

r1 1étu:des) est fixé par· le Min.istre de 1:a France , d 'outré.:.mer, éàlôn u~e quo:e
part pour chaque . c·olonie. Les : candidats doivent é'tre citoyens ou· eu·jets 
français et .~tre l1géa de· 18 ans a1,1, moine et de , 25 a,ns au plue~.,- .. Il co'J.v:ient 
de me·ntionner tout particulièrement un parag:raphe au:i: . termes ~1,w,ual ils 

• a 1engageo.t è, cervir a'ff'ectivément pendant dix année~/ soi -t · dans : l~ coél:re des 
médècins et pharmaciens af'ricaina de :l; 1 assistance médicale, soit dane celui 
des of:ficiers de aanM miJ.i taire indigènes,, - • ' ' 

J/ Joùfna1' ·off1~·1ei ·aè •i~ ' Rép~bliqu~ r'~ança~eb,' ·26 août. 1~44·; · 
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L'école comprend trois .sections, médecine, ~harmacie et sa3es- fe:rmnes. 

• La durée des études de Ltédecine est fixée à qù~~~re années .avec examen de 

passace ~t ·1a fin de chaque année. _Les trois élèves de là cection de 
. ' 

ntéd.ecino -classés premiers du clesse:ment généra1·· de la deuxi.ème ·année 

d ' études sont nommés externes de l ' hôpital centru], indigène . Deux internes 

sont nommés à la fin de la troisième année . Les caridia.ats qui ont réuss·i 

à 1 1 examen ùe fins d'étude a reçoivent le diplôme de médecin africain,. 

En cours d ' études , la pens:i.on, les vêtoroents, les livres, ·etc . , sont 

fournis gratuitement par le- gouvernement . L'enseignement est domié -par; 

le Service de santé civ:ïi et -militaire et çomprend deux heures 

de cours · et six heures de stace par jour à l ' h6pitaJ., qui a 75,0 lits et 

qui donne environ 1 . 000 consultations pàr·. jour ·dans ses poli clinique·s. 

L'école de médecine qui , ~epuis sa création jus·q_u ' e_n 19'+7. a formé 408 

médecins, a regu en 19~-6 25 étmli.ants en ·médecine. 

Après avoir accompli dix _ amwes de. service~ les fonctiormaire·s 

peuvent e-1 établir conformément à_ µne r églementation spéciale, mais ils · 

doivent achever leurs études dans la métx:opole pour obtenir toutes les · 

qualifications requises. 

On -procède actuellement à la création d'un centre m0dical à Fann, · 

_ p1•ès de Dalrnr. Ce centre disposera d .' u.n hÔpi tal et d 'u..,e école. de 

médecine et de 1,ha.rrJacie. Les étudiants _pourront être logés. , 

2 . Madae;ascar 

L 1 11Ecole de médecine et de pharmacie de Tanano.ri·re." a étf fondée 

en 1896 . . Ona créé en même, temps un hÔpital pour l ' enscj_enero.ent clinique 

et en 1900 , on a pu ?rganiser lé_ premier ·corps _de médecins inë'.igènes. 

L ' école a eu des débuts difficiles . En particulier, la dissection 

étai-t . contraire aux coutumes et à lu reliGj_on . locales. Los · difficultés 

crééeo par· la laneue ont été surmontées r api_demont. Apr~s los quatre 

p:-er.ûères années, il est deve::iu possible do dormer -les cours en fronçais 

sans recours à un interprète . 

, L ' école est un internat et les étudiants ont la :possibilité d ' obtenir· 

des bourses d 1 étudeo gratuites. L ' hôpital, qui a 1 . 000 ~its, _est utilieé 

pour l ' enseignenier.t en clinique et l ' internat . . Le personnel ens~ignant _ 

est constitué par le service de santé publique .civil et militaire et cles . . 
s~écialistes des hôpitaux coloniaux. 

la durée des études est de cinq ans, comprenant une année ~réni1dicale 

. et quatre ll...'1...'1.oes dans l'école médicale proprement di te·. Les étudiants · 
, 

sont réqus ù 18. suite d 1 ur1 concours ouvert aux candiél.àts des écoles 

seconda:ires i. ·Après l ' année pré~édicale, il y a .un a_eux.iorne conccurs 
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·.-·d'entrée. Des examens -ont lieu · ~ la fin de . chague ann6e . lies étudiants 

_qui . ont .réussi à l 1exame11 de fin d 1étud~s .cbtierment un diplôme ~dical 

qui ·leur permet d ' .ent-rer à l ' assistance ll"..édicale indi5èné avec le gcade· de 
• .. \ • # • 

médecin de · troisième ou de qu_atr~ème classe . ôri a créé un cértain nombre 

• - ·· ·de cours de perfectionnement, notanimont , depuis 1929, un cours de stomai;;olo(;ie, 

En' 1931 on a dipiômé ies premiers médecins·radiologistes. Il y a 
• 1 . 

-' a.ctuelleraont · ll médecins charcée ·a..es serviceo de radioloe;ie · do.na toue les 

granis hôpitaux. · 

. ••• ... _Depu_is • sa création, Î ' écoJ.e a . diplômé 770 étudiants . Un quart de ces . 

étudiants ·ont. achevé leurs·. études en France et sont ren1?rés avec le di)?lÔme 

de d.octeµr en médecine . Cinq . ou six• jounea Malgaches ont effectué leurs 

:études en :b~ance sans être · pàti.sés d ' abord par l ' école locale . 

En 1947; 25 ·étudiants se oont insc:i:;-ita au cours p:r-chnédical et il y 

avait .59 étudiants ·à l ' école âe médecine. · A partir de 1949~ le cpurs 
. • ,'\ ... ' . 

prémodical nera donné dans .les meroes conditions qu ' en France , ce qui 

constituera la prèrnière- étape vers· la création d ' unè école ·â.e mé.decine et 

de pharr.Jac ie • de. ni veau uni ve:coi taire . 

Etudiants en médecine de France d' outre- mer effectuant leurs études en Fran::e 

Tandis · que· certains Jtudiants subvienne:qt ·à leurs bes oins , la rnajori té 

travai~le en.France crâce· è ·des bourses qui sont accordées par les 

difféients qouve:rnements t ·arri toriau.x pour une année à la fois et • qui sont 

-r~no(1vèlées d t'année eh année si les progrès de l ' étud_iant sont • 

satisfai'f.-:ants. 

En Afrique occidentale f-:canqaise, ;Les médecins a:frice.ins qui · ont 
. . 

. obtenu leur diplôme· à ,Dakar peuv'ent se présenter z. un concours en vue ·de 
• . ., .. 

bourses leur permettant -de poursùivrè leurD~études en France et d ' obtenir 

de8 diplÔme!:J f'ranqais . • On accorde au total douze bourses par an:-
• • En 19Lf8, le nombre des oours~s m1dicale·s s'établissait comme suit : 

. . 
-· Vinc;t et une en A:f1;iq ue ·· occidental e f'r ançaise 

•. Une è~ Afrique équatorial e ;françai se 

• Trois au Cameroun 

- Huit au To30 

•• Viné t - sept à Madi,wascar. 

ri· y avait ·écalement 29 1:ioursi~rs d'Indochine , 1 des ·Indes françaises 

et 1 • d~ NouvelJ.e:-Càlédon:te . • • '. 

TERRITOIRI:S DU ROYAUME-UNI 

Dans lec territoires du Ro:,raumo~Uni ,· il e:dste les écoles. sui vantes 

de n i veau universitaire ou ·assimilé 

l ~ • HonG-Kong 
, 

2 . Singapour 
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5. f,lake1·ere ( Ouganda, pdtU' 1 'Est africain) 

• l,i. . Ibadan (Ni0éria, pour l'Ouest afr~cain) 

5. Jann:fque (pour les .Antilles) . 
. . 
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En octobre 191~6, l 'Université ,de, Hollf,-I{ong a été. réouverte pour la 

forr.ation scientifique ::préparatoire des étuq.ia.-its en médecine~ -Vingt -deux . . 
di!)lÔmés du temps <le guerre ci.e di verses éco1es de méd_ecine ont été envoyés 

aux services de L'laternité des hÔpitau:x: Queen Nary, Ifowlon et · Tnan Yuk, en 

vue d.u l)erfecti.onnement clinique sous la aJ .. 1·ec.tion de s:pécialistes en 

méd.ec in~, ~_hirurgie, obstétrique et e;ynécologi e . 1 ) 

Lès- étudiants sont .choisis par un comité de ·sélection 
. . . 

candidats à E:ong-Kong, Sinsapo~r,-~ena~ .et Kuala Lampur. 

l ' année 1948, le nombre totl:l.l _des é:~udian.ts se déccmpcsait 

Pre~û.ère année 8~ .hol1lI'1.ea et 16 fornmos 

Deuxième année 

Troisième ·année 

Cinquième année 

Sixi~mc année 

: .. 5'7__-hot'Œle~ 

59 hor::imes 

22 honnnes 

17 hommes 

et 

et 

et 

et 

J,3 femm.es 

ll femmes 

une femme · 

3 :f er11111.e s . 

qui .a examiné. les · 

A la f'in .de • 

~Or!lllle ,suit :2) 

_Le diplÔ:me délivré par le Collège .est :rec~nnu·_ :par le General Medi~al 

Council. 

2 . Sinr;aï)Our : 

Le Collège de ~éd.ecine· a été fondé en 1905 et délivre~ diplôme de 

médecine et de chirurgj_e qui est reconnu par le General Medical Council 

de~uis .1916. 3) Les conditions d'ontrée et le. durée .et la. nature .de 

l 1 enseignement Bont conformes aux recoràmanda.tions du Council et sont donc 

semblables à celles d_es autres écoles de :médecine a.u Comn1où1-,e!llth britannique. 

Le Council fait effectuer des inspections de _temps à autre . . . 
Le · titre g onéralement requis pour l ' entrée au ~ollèg~ de _médecine eet le · 

' ' 
Caribridge Schocl Certificate Exaininatï on; que!.ques étudiants sOnt autorisés 

à entrer avec le London Matriculation R~e.mina.tion. En 1929, . 66 élèves 

seulement ont réussi au School Certificate :ExarrJ.nation dans .les mat:!.ères 

imposées pour l'ad.ni.ssion à l ' école de médecine , e,t .sur ce nombre quelques- une 

seulement avaient des certificats avec -la mention Gr~de I. Ce nombre a 

augmenté d ' année en année . .. En 1940, près -de 500 étudiants sat isfai::iaient 
. ~. , .. 

aux conditions d ' entrée et il y a eu un grand nombre de dèmandes, d'ad.mission. 

Cependant, la Commission de l'enseignement universitaire en Malaisie 

estimait que ces conditions d ' entrêe n ' étaient pas- suffisantes pour une 

1) Ho~-Kong : Annua1 Report of the Medical Department;· 1946, page 14. 

2) Hong;..Kong : Colonial An.-iual :Report, 1948, p. 7"3·. 

3) Royaume.Uni : Rc:port cf the Commission . on University Education in Mala~i-e,191f· 



' • 
•. . • A/921· ~ , 

'. Analyse des rehsei'gne::nents 

relatifs à la santé publique 
• :B' 1·ench .' : . 

Page ·14_ 

• école ~ de niveau universitaire . - ' 

"Nous -partons du point de vu.e que le School Cert:î.ficate Exaniination 

_ eèt insv.:ffisant comme base ' d _' adlr.is.sion à l ' université;· et que sî l'on 

veut que les étudi'ants ent:r·ent 'à l'w1iversité avec le~ co:nhai_ssances, 

. ' . . .. 

·ie . s6rieu..x et l' ex:t,érience aociaie ·nécessaires , il convient d ' or ganiser 

un:·: cours d I enseignement s~périeur au- dessus du niveau du School 

Certificat e ." 

La · Coromi.ssion a recommandé que l .e Collège de médecine actuel devienne 

• ·~: faculté . de . médecine avec unè. écèle_ de· _dentisterie, dans la nouvel-le 

.: Un:tversi té cle Malaisie .-· L I enseignement de rnatièrês prérnédicales ser a i t 

'_,. tr~s:féré de ·1a fa~{üté de médec i ne aux laboratoil.·es des • se.rv:ices scienti:fiqu,1 

~intéres~és; • Dés pl ans d ' étwte· dêtaiiiée orit·. été étab11·s . ' 

• Le Collètfe · de médecine a'--~-d.mis' 83 nouvea~ étudiants.· en 1947 , ·1_e total 

· étant-de_ 539 au· _d~but _de .;L ' armée universitaire . En 19!~8, le nombré des 

étudiants ad.mis s ' est élevé ' à. 95 et le nombre total des éle ves inscrits a 

: attei nt 361. 

3 .• : Ouc:,ancla 

· .I:a Ùhurch Missionary Society a ouvert en 1915 une école de ' formation 

rr1dicale_. et . chir1.frÊsicale ;P~ur Afr.icains. Elle a . été fermée- PEmdant . la guen, 

ma1~:-a été réouverte 'en 1925·. Son but ~tait ".de donner un ense1Q1ement 

médic~l supérieur_ aux ·Africai~s ~our leur permettre d'atteindre un niveau 

se· rapprochant . de c~lui des bhirurgie~~ auxiliaires ( sub -assistant surseons)3 

. • . ·la_ àuréé des é'-tuq.es est de -6 années Inai.s les deux :premières sont 

• ~ cons~~r~es à·,.ce -que l'o~ a;p~lJ.e le M. A . v. · (~decine, agricu'i~~e, art 

vétéri~ire) qui. peut -être ·compàré à une formation :prémédièale . 

,- • ~, ·. L' école • peut uti,_liser· les services· ;llniques de l 'IiÔpital de Milago. 

·: ---.Lés ,~~runens sont ·effectués sous le co~tr ôl~· du Joi~t East Af:riican Examin1nr: 

. .Board, comprenant les quatre directeurs ~es services médicaux des 

:. dépenaànces de l 'Est afriéai~; le représ~ntant du .directeur de l ' e~seignement. 

• : de l .' Ougari'a.a et le dire~teur d~ l 1école de lllédec.ine. En ce qu·i -concerne le 

· - _'. ~ n~·veaù; 1~ i-a:i;>:po;t de. 193i déclar~ ( :P• . 97) : 
"Le niveau s'élève rapidement . J usqu ' ici , il a fallu: émonder et 

sinll)lifier i~ -procramme pour tenir .compte du niveau et des, besoins 
. . • ' . .· . • . . 

' · :·.-·. de 1 ' enseifs11ement local, • mais le ni veau . à 1 'entrée s'améliore 

repiùor.:ont et ~ r:oouré quo loc onnooc -11ansent, le proGrru.;r:o: se duvclonne. 
ui durôc dèc: étup.oo a été prol ongée ré:ccmm0nt d tune . année e t un cc,rt~in 

. . . . . 

nombr e de sujet~-ont -été aJoùtéa au pr ogramme. 

On a donné des ·. cours ·aimpl i :fiéà parce que 1 ' on estime que 1 'on :peut 

~ormer un bon praticien .sans lui ense~gner tous l es d6tailè sur -

1 l ) . Royaume-Un i : ·Report· of the ,Corro.,'liasion . on Higher Education in ·East 

Africa, 1937. • ·: 
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:lesquels on insiste dans le Royaune-Uni~ Mais J.res Senior African 

Me<lical J\·ssistants formés à Mulago sont capables de s 'acquitter de ·--------
tâches difficiles . " 

Ln durée de 1 t e:n.seignement de la physiologie a ·été ·l)ortée à deu..x ans . 
. . . 

Cette .prolongation est considé':réo co!llllle essentielle tant que la formation • . 

scientifique fondamentale dans les écoles seç:ondaires ne s ' est pas améliorée 

sensiblement. 

On espérait depuis un certain tem.p~ que i •écoie de .Mulago recev:i:-ait -

du _General Medical Comcil l'autorisation d.e délivrer le Higher CoJ.lege 

Diplorna. . En déc~mbre 1942, le Gouverneur d.e l ' Ouga.1·ida a cléclaré qu' ii' 

avait été décidé d'améliorer et d ' agrandir l ' hôpital existant e,fin de 

lui donner les faciJ.i tés. néce>~sairc~ pou~ qu I il -puisse ôt':t:e· cons~déré comme 

un h~pi tal fournissant un ene.eiQJ.e!!].ent conforme au.x . normes du :Royau:ne-Uni . 

En 1945, 7 étudiants se sont 'prér;entéa à J._ ' examen · de fin_ d'études; 3 . .· . . . . . 
ont réussi dans toutes l.es rotièrea; ta.~s trois étaient originaires de . 

l'Ouganda, les autres ont été · ajournés en vue d ' une forrnati.on supplémentaire. 

Le rapport médical annuel de ·1946 déclare que la manque de cours de . . 
. Perfectionnement est re3rett able :mals qu'il a été imrossible de les organiser. 

en raison du manque. de :persor ... -iel. Afin ne l)ermèttre au.r.: asi:,istants médicaux 

de se tenir au courant des progrès;· ceux qu1 ü-availlent dans le _district 

-pendant l~ anrées ou :plus sont nomi:J.és ·à la clinig_ue de Ntüac;o chaque _foi_s que 

cele· est poosible . On a consta'té que cette méth.ode n'est j_)as . entièrement 

satisfaisante, étant · a.on.né qu I il y a une différence . de . ni veau trop g'rande . . . 
entre les assistants médicaux rorm.és 11 y a 10_ ans ou :plus et ceux qui ont 

achevé- leurs études r ~cellilllent . 

4 . :m.géria (Ibadan) : 

En 1930, le Gouvernement de la Nigéria a créé l ' école de médecine de 

Yabci. afin de 
. . 

"Fournir des études limitées mais suffisantes pour '.[)ermet:tre à ceux 

-qui les auron1:, achevées d 1 a·cquérir les conne.issances nécesse.i:res :pour 

• faire un travail utiie connne assistants médicaux cluns le Service :médical · · 
. 2, 

du gouvernement" . 

A la lumière de l ' expérience acquise, l 'organisation des études a été 

modifiée. en 1956 I>our être plus conf.orme au type de fom.ation· donnée dans les 

écoles de médec_ine de Grande-Bretagne . 

. 1) Ouc;anda : f,nnual Report ·of the Medical D0partment,' 1945, p . 7. 

2) Royamne-Uni : .·Report of the Commission on Hic;.rier ·EduGation in 

West Africa, 1945, Dl'• 87-89. 
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"En conséquence la durée des .études a été portée à cinq ans et 

. l'examen du diplôme de fin d'études dispensait du stage clinique ••• 

ainsi la durée des· étude~ a ~té portée à 6 ans et demi (1945) soit ·. . . . . • . 

\' un COm'S prérœdical d 1un.' an et demi) un cours :préclinique de d.eux 

ans et un cours clinique de trois a..T1.s 11
• 

Les conditions d'admission à l ' école sont semblables à celles que 

• • • 1 1 on. impo'se en Grande-Bretagne.: · 

\ -

. • • 11Le-~candidat doit a~oir subi avec f?Uccès un .examen de fin d'études 

secondaires et un èx~en prémédical~ Le diplame de fin d'études 

secondaires peut être lè London w.atriculation ou un équivalant 

reconnu ou· l ' examen cl ' entrée . du Righe~ College.; 1 1 examen prémédical 
. . ~ ~ . • . . • • 

peut etre celui qui a été subi devant le Righer Colle~ ou le 
. , 

Londo:q First M.Bo .ou l ' Interm0diete B.Sc., 11 

Les étudiants admis à l 'é(l'ole bénéficient d I wi enseignement et de 

. ,l'entrètien gr.atuiteo En échapge, ils -sont tenus de s 1engager. 

· : iimnédiatement • après la 'fin de leurs études à travailler pendant cinq ans 

dans. le service l!lédicai du' Gouvernement de la Nigéria. Ils peuvent 

· · ensuite quitter· ce serviçe et ~ 1éta9lir~ 

.Avan~ ·1937, les cours ne conri:oonçaient que tous les deux ans; à pertir 

.de 1938, ·on_ a admis de· nouveaux élè.ves chaque anriée . 

1934 
1935 

... 1936 

. 1937 ·., 

1938. 
1939 
1940. 

• 1941 

1942 
• ·1943 

Nouvelles admissions 

2 

10 

·- 6 

6 

6 

7 

5 

Nombre total des 

étudiants 

28 

28 

27 . 

22 

22 

20 

·26 

30 

33 · 
• 30 

Sur là base de l ' expérience acquise à Yaba, la Commission d& 

l ' ~n·se~gnement ·supérieur. de l ' Ouest Africain a propos~ en 1945. la création 

d I une université de 1 1.0~es~ Africain • . L.'école. de médecine était :prévue _pom-

• rormer 30 à 40: étuà.ianta par. an a:~ d6but, chiffre pouvà.nt ~lus tard être 

· porté à 80 et le nombre de lits/ fournis par l'nÔpita~ de l'université deveit 

être dix fois celui des étudiants admis par an. 
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En · octobre · 19118,. le Collège· uni veroi taire d'Ibadan a commencé à 

fonctionner. • La Faculté dé méd~cin~ donne · _un _cours de sept' ans_-pour 

1 1enseiGner.ient de la médecine. L'Université délivre des diplômes de 

l 'Université de Londres.
1

) • 

5. Jamaïque: 

Dans son rapport . de 194-5, le West Ind:i.es Cbrnmittee· de la 

Co:mmission de 1 1ensoienement supéri~ur dans -les Coionies déclare que _: 
. . . • . ••. .. 
11L 1 ét1:1de des besoins des Ant~ll_es en matière d'éducation a montré 

rapidement que l ' e~seigneinent médical devait être placé au 
. :... . . '. ' 

premier plan de nos reco!lllllandations; nous avonà acquis l a ferme 

.convic'tion que_ nous failliriop.s è 1;1-otre devoir si nous n'insistions 

pas sur la création ,:a1>ide 9-'une fac ulté de. médecine complète dans 
'.' 

l 'Uni ver si té des Antilles. u-

Il à été reconmendé qué l'école -de inédeôine de l 1Université des 

Antilles ·soit ·installée è ·1a Jamaïque étant donné qu 1ainsi l iécole. serait 

à proximité du centre scientifique de l'Université . L'hôpital général de 

Kingston- pourrait donner une formation clinique. 

Le Collège universitaire a co:mme?cé ses travaux e~ 1948 et il est 
' -

actue~leoont losé dans de~ bâtiments temporaires • .. Il _est_ situ~ près 

de Kingston et il est destiné à ' toutes les Antilles anglaises. Les frais 

• initi~ux sont à la charge du Gouvernement britan.~ique, les frais 

d ' entretien sont awumés par le~ Gouvernements des Antilles. . 

• La Faculté de médecine a,- coD'!lllencé à fono.tionner -è~ octobre 1948:, 

avec 30 étudiants. L'Université préparera d ' abord cès étudiants au 

diplàme de Londres et de~iendra plus. tard une université indépenda.nt_e 

délivrant_ ses propres dipl3mes. Le Collège universitaire espère établir , _ 

des relations étroites et cordiales avec les ùniversités des ·Etats-Unis. •.· 

'Etudiants en médecine dans le RoJ~aume-Uni , etc. 

·En 1945, 170 étudiants en médecine coloniaux effectuaient_ leurs 

études dans des universités du ;Royaume-Uni; 10 autres étudiaiènt dans 
2) ' 

des centres non universitaires._ Les chiffres ultérieurs ne -sont pas 

1) füitions U;nies: Institutions universitaires en Afrique (;é:morartdum:> .1.. -• 
' . • ' -

adressé par le Oouvernement ~u Royaume-~ni), 27 Juin_ 1949, T/Ac.16/J2. 

2) Royaume-Uni: · R0:pÔrt of the Commission on Higher Education in . 

the Colonies, 19l~5. 
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p_arvenus . . On ne dispose pas non plus de chiffres :relatifs aux étudiants 

enJnédecin0 q·ui oe . trouvent .au Canada, - a-ux Etats-Unis et dans l 1Union 

s ·ud-Africain~. )1 ) • .. . . . 

AUTI~ES TERRITOIRES 
'\ • I I 

_En resun:e : 

•• •• •.. · L 'Université de l ' Indonésie com:prenµ une· faculté de médecine à 

Ba.:'1avia et un~ à Sourabaya • . Le diplôme délivri est équivalent à celui 
. . 

des universités néerlandaises. . Il existe également des fonds permettant 

d 1_off:rir uU:~ - formation univer~i-Eaire dans les Pays-Bas , 

'L'école de médec-ine de Surinam forme des médeqine après• sept · années 

d ' études. · · 

• L·1universitê de Por.to;..R1co· ·donné un enseignemen,t prémédical compl et, 
. . 

- . mais il n I e:x:~ste pas d I école de Iœdeci1;1e. Il n'existe pas ci ' établi-ssement 

d I enseignement :médical dans -las Îles Vierges. En 1948·, deux médecins ont 

. re·çu une· formatiç>n spéciale aux _Etats-Unis grâce à des .bourses du 

Gouvernement. 

. •• ECOLES SP~IALES · 

Deuxd~s écoles de xœdeoine sont da1:,s uno catéGorie spéciale~ 

_Bien· qû. 1elle_a n'attéignent pas le· niveau ~iversitaire,_ elles sont bien 
. . 

-~ . , plu~. que d~s cent_r~o • d;e f'ormation· de pereonnèl médical subalterne. Les 

flèves • qui sortent de ces écoles auront généralerr..ent à prendre des 

responsabilités· et.- doivent .êtrc ·wêts· à traiter -des cas aesez c~mplexea. 

1, . (Central Medical : Schooi) Ec~le cent;ale de :médec:l.ne de Suva; F:tdji l) 

' ••• La formation· de ' médecins · praticiens indigènes (Nativo Medical 

Practitioners) dans cotte région a coimnencé en 1886; L'école centrale de 

. médecinè -ac_tuolle a été .ouverte en l$e9; jusqu'à cette da.te , il existait 

une éèole de ~decine de Fidgi qui n'avait que 14 .étudiants fi.djiens . et 

- 0;1 on ne donnait que six ·heuxe~ ·ae coure par semaine. 

Vpci en quels termes ' le directeur. décrit l ' objectif de l'école 

actuelle ; 

.. • a)-."Dohn0r. une formation détaillée à ~n certain nombre d ' ét_ud.iants 

choisis. pour devenir des ;médecins praticiens ~ndi5ènes afin de 

leur permettre d 'exercer la médecine et de s'occuper des 

problèir1e d ' hygiène dans leur Groupe d'Îles, , et ainsi' non seule!:.S::it 

1) Les rense±~~en:ent_s du B~sutoland ~ndiqu~nt qu'en 1948, 4 _étudi?U1ts 

. •· suivaient d~s cours "à Johannesburg. ·grâce à deé f'ondationa du Fonds colonial 

. ··ae dév~;Lop:pement économique et social. 

2) Fiji : Annual Report of the Medical Depa.rtrrsnt, 1930-1947. 
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. apporter des secours médicaux au grand nombre de leurs compatriotes 
qui ne peuvent bénéf_ic:l.er d_1~e autre ass_istance médicale:, mais 

aussi de :prendre des mesl,lres préventives destinées à élever--le niveau 

général de la s_anté de.na toutes les Îles~· , 

~) "Selon ,les b~soins, donn~r des cours de perfectionnement -aux 

praticiens _qui ont été formés à 1_1 école; et 

c) "l'ar une coopéra~ion étroite, inculquer i'1esprit de solidarité et 

· d 1asaistance amicale entre les d.iverses Îles et· races du Pa~if'ique". 

En 1931, la durée des études a été. porté~ -de .trois à quatre années. 
. . , .. , ' • 

Les étudeo sont ·diviaées en une :periode l)relin1inaire d'un .an:_et demi suivie . 

diurie période de deux ans et ·de~i . Au début de .leurs ·études, les étudiants 

apprennent la physique , la chimie, ia biologie et la physiologie et 

• · fréquentent l ·Mcole de médecine, le- w.ati~ et·. 1 1.après- midio_ Les étudia.nts· .

:Pl~s avancé!;J sont de servic~ -à i 1hppital de 8 heures à 13 heures -chaq~e jour, 
• . i 

et a~s1stent à des cours ·1 1 apr_èa...:midi ou·. l _e eioir. Les · étudi~ts plu& 

• ·avancés tra:vaillent comme ·infirmiers ou assistants à lfl1Ôpital_ èt font 

p~tie intécrante du personnel de 1 1h6pital sous la -direction des médecins 

de service. 

Toua les étudiants sont 'internes';· ·11 a été · jU{;é L'îciéairable de tolérer 

d.es exceptions à c-ette règle. Au. début de l ' année 1947, il y 
0

avai.t ·43 

·étudianto et le tableau suivant montre leur origine.\othn~qu~., .très variée : 

• Fidji-Fid-jiens 

Rotumans • 

Ind.iens 

Samoa occi dental 

Tonga . 

Iles Cook 

Iles Gilbert et Ellice 

Iles Salomon brit~nnique 

Nouvelles-Hébrides 

Iles Niue 

Papua, Nouvelle-Guinée 

Prerrüère Deuxième Troisième Quatrième _ Total 

année 

4 

l 

1 

3 
· -

l 

2 

1 

21 

année aru:iée 

' -

, 
. 1 

.l . 

4 

2 : 

2--

2 

l 

16 

année ~ 

5 

1 

.1 

... 
11· 

5 
2. 

l 

· . 2 

6 

48 
L'ad.IrJ.asion cie six étudiants de Papua et de No~velle-Guinéei œrque une 

étape nouvelle. Antérieurement , les autorités -~uàtra~iennes envoyaient 

leurs étudiante en médecine de Papua à . Syd~ey ·pour un.bref cours.,de formation 

à l'école de Illédecine tropicale et depuis la guerre un :programme de formation 
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en -yue, de la --·:rëconst~uct icn, ~- .Port VDrèsby, a permis de former des 

I>raticiens c_a:pabl es _de •. travailler _dans les villages. 

·. _, ·,. : L 'école·_de r.édecine de Suva a re_çu en 1948 une donation du ·Fonds colonie: 

.. --;;\1:é d.évelopJ.)ern_ent économique et · soc.ial destinée à la réalisation de la 

pre:ni~èr e phase· ·de -la ·constr'Ùction cl.' un ·.nouveau centre rœdi~al à Suva, 
, . . . . , . . 

,- comprenant une ecole centrale de ITedecine. 

,2·. EéolEÎ d 1·as,sist ants médicàtu: ~de Gt1am'. (Guam School of lv'10a.i~ai Assistants ) 
'• ,. 

• . :·. L'ééole 'd 1-ass'i.stants médicaux-dispose d'une ïnstalla'tioi:i complète et 
. - . . • ··, . . . ... . ' • 

. 'moderne pour 1 •enaeisnenient des principes 

• •• ~iédec.in~.' à ·de~ c.iass~s •• de ~in{it •• i~digènes 
• • • ~ • • • • , ' L • . • • • . , 

et de la pratique · de la 

~es 'iles du P~cifigue. Après un 

enseignement int~nsif _dé l ' anglais , qui dure six mois, les candidats admis 
• ' - •. . . , • . .:. . , . .... • • ~ , 

· • entrent en . premier anneo ; . la duree des &tud~s est fi!lœe à quatre années 
: ~ . . • • • . ' ·: - , ' : • .( I, • • .. ~ • :, ' •. 

de onze mois d '' études. La :P1'.'$mi~re D.rinée est consacré~ 
• .. -~ . . . . ~ .. • • . .. • - . • . ' . • • .. 

-:- • mathew.atiques , a l ' histoire, s.ux. science a poli tiques, a 
. . . ,. . . ' 

à ·1'enal~~s, au..~ 

ia :physique et à la 

• _ : biologi~, au 
0

:niveau _de l ' ense,,gnem~n:t. eec_ondo.ire et univerai taire. La· 

·:· . deuxième année èst consacrée à, .la médecino au niveau de l ' école cie médecine. . . . . . . . 

· Le~--t~oisie:rne et o'uatri èn:e am1ées sont cons~c•réea à la médecine .et . à .la 
.. . •.. . ~. . .,, . • • . • • . .. . . • . . . .. ~ . 

. .. • • chirurgie et· aux diverses spécialites. Au cours des é.tudes, les étud.ia."'lts ... ,, .. . . 
ont· ?-a possibilité d'acq,uétir urie .:forrnatio:p pratiquf::' o._-: l 1h3p:1,tnl général 

_de ··Gum A la fin de Pannée qui fait l ' o'Bjet du rapport (30 juin 19.48) 
_,:, . . 

l 1éco].e avait 49 étudi1;mts , dont 7 étaient de Guam, 

ë~ 31 des di~erses Îl es du Territoire soue tutelle . 

11 du Samoa àméricain 

FORVJATION 1> 1 AU'I'P.ES GROUPI~S DE' PERSürTNEL SAIHTAIBE • 

La f~rination . d ' autres grov_pe s de, personnel sanitaire· est beauc.01:<P ;plus 

variée; il est donc. impossible ·de donner un compte rendu général .valable 
' . . , ' • 

:_. po~ chaque terr itoirè , ~n particulier. parce qu ' on emploie souvent les mêzœs 

• _: ·_, te~mea ou des. termes similaires pour designer des fonctionnah'~s a' ia 
' ,; . . . . . 

formation ·et aun co.pac.itéa profession.rielies très diffé::centes . · Les groupes 

.l~a plus importants .sont les suivants: 
• J 

• _ l . Dentistes . 

2 • Pharmaciens 

3, · Personn?l infi:rm!er ,(infirmièrs des deux ee~es, infirmiers 

auxiliaires, assistants, etc • • ) · 
: .. 

4. Sàgés- fennnes • . 

•. 5 • . Agents semitaires 
. . , 

Il . existe un certain nombre d !autres gro_upes, anal~st~s, techniciens 

de laboratoiro, inspecteurs ·du paludisme , mais les projets ·de formation 
: • - importante sont iimités àux _groupe~ in~ntionné~ ci-dessus • . 

• • . , , • ; • . :1-· • . 
•• ! ·· ,r'-' -· 
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Il existe peu d. ' instaliàtions . pirmetta.nt • 1a formation de dehtist~& 

sur place. 

;Eri Fra4ce, 19.E'ftudtarits d ' outre--ruor suivaient des cours de dentisterj_e' 

en 19~8_; ils étaient or:i.glnaJres cies = ter:c:t t~ire.s sui-vants • 

5 d ~ Afrique :occid.ent1:.:,l e fran.ça.lse 

2 à.u .Togo 

1 è.e la Somalio 

· 9 de l'Indochlne 

1 de Nouvelle -Ce.léd.oniè • 

1 d'Océan:iè 

Dans le re pport de 191~5_ .de J,R -Commifü1 ïon de 1 t ense igne:rnant supér.ièv.r 

clans les col oniee, les principos a _:oplig_uâ's -pa1: ·le Gouvifrnement du: Rc;yaums -Uni -

sont exposés. cou:me suit: 
..... . \ . 

_ " . . ... Si nous reconnaissons r>leinament le besoin -urgent de trai tèmànt 

dentaire dans de vastes régionr, ·de 1 1Empire coloni al, il vaùt mieux 

pour la santé d.e 1 ' ensem;)le de la. i,'Opule.tfoü qu'au de'büt les · étudiants 

disponfbles soient formés --peur devënir de.a médecins et non pas , 

enco~r~gés à cho~ sir ui:.,c . a!-)écia:J .. isntion · dam~ le·· domatne des :maladies 

de la bouche et des dont2 ~ • ~n outre; la création d tuno école de 

médecine de niveau étovd es·t un~ tâche très d~fficile· eux colonies et, · 

à no_tre avis_, il est souhaitable que le~ é'coles de nié'd,e~ine soient · 

fermement C:i.s sj eee a,fant • que · ~ton · crée à.es écoles, den ta.ires . Une fois 

que • les écoles de méd~cine seront iii..atallé'es, il sera facile 

d'organiser des com.·s profeenionn.els êtè dent::J.sterie qui , au cours des 

d~ux ou trois premières annéos , sont pr~sq~e entièrement semblables ' . 

aux coure de mé0ecirte. Dans l'intervalle, le nombre -des étudiants 

disponibles aura augmenté: 11 (ras~ 65) 

'. 

- Le rapport ind:tquait g_ue, d'tant- donné q_u 1en Grande-Eretagne on . . . 
procé°dai t à une revision de 1 i ensemble . du problème de la formation et de·s 

recherches en mati~re de rr-édecine dentaire, . il · serait prématuré de formuler- . 

des recommandations précises en ce qu:i. concertw. _le ty:pe de formation 

qu'il conviendrait de donner da.na les colonies~ .Le ·rapport suggé~ait ·de 

fuira a:ppeJ., dès la création de . chacune ël.r-ÙJ . nouvellos écoles de médo'cine 

coloniale , aux membres les plus Ôminents de l.a profession médicale dentaire 

pour décider de la meilleure Poli7,ique- à s:livre dans ce domaine. 
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_ Da.ns quelques territoires, on d.is:pose de fe.cilités si,éciales . 

A Si.ngapour, lee dentistea sc,nt f'ornéa dens uno école do~taire s:çéciale, 

r ~.tta.~hé.è à. l ' hôpÙal gi!n~ral .• et •à. 1 iécolü d~ méd.ecine. Dans la N1. géria, 

11 nt.existe pas actuellement è.e poafdbilitée de former d0s dentistee. 

J usqu'au moment où l ton cré'era une é'cole a.e reé'decine dentaire, le Collège 

uni ver si taire d'Ibadan peut con,blèr ce·t te • lacune en. donnant une certaine 

formation aux étuà.iants en médecine. . On ,;irévoi t un système· d.e 'bom.·ses 

grace auxquelles les étudiants en mld.ecine dentaire ou los méd0cine

praticier.s qui ont achevé le,urs études à ·l I école de médecine d' Ibao.an, se 

rendron,0 en Gra.na.e:.Bre·t _ag..1.e pour .. y acqu<(,rir une ·forwa.tion coillpl0te de 

chirurgiens .,dèntiatee . E;n 1947, eix nïécaniciens-dentist0s ont commencé . ' 

.leurs· é'tudes . En outre , ctnq boùrsJ.era C:.u Gouvernement de la Côte de J. 1 Or 

apprenaient la mé(~.ecinè deni.,a.ire · d.aijs le Poyt1.uœe -Uni en 1948 . On -espère 

pou.voir a,cganiser à Fid,1i un coure ' è'ci:nplei.;· de mé'dec:i.n~ dentaire d.e t1. .. ois ans, 

mais on n 1a pae pu réaliser beaucoui â.e progrès dans ce sens, étant·.donné 

le menqu.e de f'ecil_itG'à . Los étud.:l.ants suivent les coure pi;dmé'd:Î.oaux et 

apprennent aeé é16~e~t s de scienèes,"d'anatoniie et de physiologie en même 

temps qùe les .ét·ll.<1.iaiits de l' école central(,; de. médecin(.;,' o.vant • de suivre 

les cours · de méè.ecine dentairè proprf:•IœP.t dits, qui sont donnés rer un 

chirurgien•fümtiste. Trois iftui:i'.o.n:te sont en cours de formation et le 

:p~~emier a.sa:tstan{,..prs:ticien <bntaira à Fi,":.jt° a: subi ses examens de f in 

dt étu~es à la fin d.e 1 tannée 194€.1 ) 
" 

En ce qui concerne les· Pays-Bas, il oxiate des cours de f6rmation de 
, ' ' 

a0ntiet~s a Cureçao et à Surinam. En In&onésio les dentistes ·sont form6e 

à l 1ïnstitut dentai:te de ia fe,oulté ô.e 1téclecine . 

Il n ' ex,iate pas d.' écoles dentaires clans les 'il 0a Vit}r-gea, à 

Porto.:Rico, ·en 'Alaslca ni à Hawaï . 

En janvi.er 1947, le Ministre. de la. marine a créé à Cu.àm une é"cole 

d ' assistants dentistes . Au cours de l'année dernière, · on a effectué dee 

travaux prélimint:i.1.res .qui consistaient à. fai re . l tacg_uisi tien des matériaux 

. et de 1 t fnstaùation -et à organiser le plan d·1é'tude, etc. La. durée des 

études a été fixée à quatre ans, divisés en huit semestres de 22 semaines 

• chucun. Au cours de ·le pre1.tlère année, les étudiants suivront lea cours 

~e l'école des assiétant~ médicaux . Au cours de la deuxi~n.te année, ils 

seront formas è.u:x sciences de,ntairee. Au cours a.os troisièms Et quatrièz:.e 

1) Fidji Med:i.cal Department Annual Report for the yea:r 1947 . 
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années, • 1ea étuq.i.ants consacreront tout letir temps· à 1 ' étude de . problè~s 

de dentisterië, qu:1 ~omp.rendront _.la. . pra.tlque _de la· à.entisterie"'.'clinique. 

Les premières classes dentaires ont èoUDr.encé en avril 1948 . . Ltêcole est 

:f J,, u + 1 "'° d "t d.i • t , ca oa ,. • " re':I. en ... ee -~ r es e u a~ s a.u ..., m .runer .. 1. cs ... n 0 • . 

2. Pharmacisns : 

. En Afrique française, 1 t école· d.e médecine de D~ka,r :f'orme des -: 

pharmaciens. . Les con.di ti one d f e:r1trefe sont les mêmes que pour les• études 

de madecin~. La a.urée d.ea études e·st à.e t'i-cia ans. ' Entre la date de , , • . • 

la créat ion de 1téc~ie et 1947 ;. 40. pharma:ciens ont .été diplÔii.'lé°s~ ~. En i946, 

trois •êtudiant~ en ~ha1~macie ont· été ftà.rpis au ccincou;-s d'entrée .. • Le 

centre méd.ical de Fanr,. enseigner:à ~galem~rit .. l é. pharmacologie . • 

L récole de mtd.ecine de T; na11ari v-e a une section· de phern.acie . .1La, 

d.uréa dès études est de quatre ans·. : une. ai~ée préparatoir~ et ;trois •. :.· 

annie~ dt école de pharmacie. Les conâ.itioné d.1ent:r~e · □ont les mêmes que .

-pour.· l.._é'_~ole de madecine . En 1947, l ' école avait · deux étudiants ,en· 

pharmacie. 

Lfinstitut d0S Hautes Etudes de T1.m1"31e a ,tme section dtétùd.et/ ' ',: •• 

scientifiques q::..i, depuis 19-46~ r-.i:épa~-e ";..eÏ3 • étudiante o.u PCB ( l)hysique , 

chimie• et 'oiolcgte) et àux étua:ea a..,; ph~:rmacie_. Après avoir passé_ le~s 

.examens, · les étudiants );)oursui vent leurs Jtudee en Algérie ou , en Fràn~e . 

·Les · couré d.e pharmacie efta1ent .sui vis par 32 étudian~s. ·; Ces_. étudiants . 

étaient origine.ires d.<0s te:::-ri toires suivants 

7 d t .'H'.::-,ique occiü.e .. -itE'-~.o ,frar~~i~-:?. se 

2 . d 1Âfriqu.e équ.:1t.oriai:~ f ranqaisa . 

8 • de Madagascar 

•. 8 · dù Togo 

7 d'Indochine 

,: 

. , Dana le Royaume -Uni, les études de pharmacie sont régleme_ntée~ de • • • 

façon· un i:eu différente. La ~naceutièal Society a.e Grande-Bretagne· . 

fixe le ·p1~0-gr-an~n.e d.~s études,' • contrèle la formation: de~ étudtants :et • •• 

organise. les· exam~-ns conformément à .la lé'giàlation ~e la pr9fesÉli~n: • 

En outre, cinq Universités de Grancle-13r~tagne . prépi.rent au diplàm~ a.a· 
pha1•macien, reconnu, sous certaines conditions, par· la 'Pharmaceutical 
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~~y,. Les cours à.onnés·' i;ar l'école de la Pharmaceutical Society 

d.urent -d.eu:ic ans pour lee chimistes et; d.roguieteè, trois ans pour les 

pharmaciene-chim1etes et trois oü qùatre ans · pour le diplôme untversite.ire. 

On exige en outre u_n stage pratiq_ue. 

A .Hong .. Kong, ·1_1 existe une école de J,harmacie qui a -recommencé à 

fonctionner en 1946 en collaboration avec les services de 1 1 eneeignerœnt. 

Deux pharmaèiens y ont été inscrite. au coure de 1 1ànnée. L'école èle 

médecine King Edward· VII de Singe.poux: eheeigne la pha.rruac:i.e et en 1946 

deux étudiants ont obtenu le .diplôme_. 
• Dans les territoïree a:f'ricains, il existe une grande variété d ' .assis-

. : . . . . 
•. tante spéci alisés déeigné's soue -~e nom de .Pharmo.cien:s, droguistes, · : 

prépar~teurs, auxiliaires mé'dica~ (phax~ist, chemistz. d.ruggist, comtounder 
' . . . . ., 

ifs-penser). Selon le. r .apport .. dè ·la Commission de l'enseigneraent supérieur 

en At~ique occidentale·, pour. ·certainos caté'gories " .... la formation de 

• ces assistante spécialisés sera domiée par les services médicaux des 

divers gouvernements et non dans les instituti ons universitaires enviea.géea 11
• 

. . ' • 

Il semblerait donc que les-droguistes et pharmaciens formés sur pl~ce 

• soiènt considérée comme travaillant sous contrôle. 

~epend~nt, la Côt~ ·de l'Or poesèQe . une école de pharmacie fréquentée, 

en. 1947, . par 52 élèves pharL'l8ciens dont 8 · ont passé l'examen de droguiste, 

l'un d'entre eux obte.nant une bourse de la Fondation Nuffield pour: des . 

~tudes dans le Hoyaume-Uni. Dans la Nigé'ria, .11 existe une école 

associé'e à 1 1 école de 'méd.ecine ·de Yaba et les étudiants du ni veau 

universitaire . Y. -suivent des coure ~e trois ans. Ce cours est conforme 

.aux conditionà d'examen du _ Royaume-Uni. En 1947, quat;re étudiants y . . ' \ 

ont subi leur examen de fin d'études . 

. Dans. l 'Onganda, on forme dos pharnaciene à Mulago; au Kénya, . des 

pré'parate~a ·. africaine sont :formés au laboratoire de recherches médicales 
• ' 

et au centre ·de formation médicalo de Nairobi; dans la Sierra-Leone, 

· les pharmaciens sont formés à Freetown; en Guyano anglaise, les 

pharmaci~ns et les droguistes suivent ·des cours de trois ans et les 

pharlllD,ciens in:fi~miers un cours de quatre ans. Il existe certaines 

possibilités d1enseignement dans d'autres territoires, mais il semble 

que pour acquérir une :formation pro:feseionnelle convenable i•étudiant ait 
,• ' 

à quitte! ~e territoire. 
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·Les -pharmacîeris et les aides phâ.rmàèiens sont foriœs - ... - _ , ~ ceu."'= qui 
exercent lo. pi-ofeeaion et _.iia subissent ensui te des exa_,.,..-"ln"·. . . ,...., = A Curaçc.o, 
on organise des. cours de formation de pharmaciens chimistes. En Indo~éci e 

11 existe de·s possibilités de formation d 1a_na.lyàtes, d'aides-cb1mistoe 

et de garçons de labcratoire . 

3 . ·Personnel inf'irmJ.2! 

Les mn.lad.es sont soignée _ rar_ des pers_onne_e de fornatfon très diverse. 

Au .début on recrutait ._exclusivement en dehors des territoires mais on 
. . . . . . - • : . ' 

a teat rapidement rend.u compt,0 qu 1_11 serai~ nécessaire de ·faire ap~l è 

la 'population locale ai 1 1 on ~culait_ p6uvo;i/.faire fac~ aux besoins . Les . . . . .' ~ ... . 
médeéins et infirmiers ont ~onnn0ncé à forœr du personnel. 

• · Au début; 11 était presque impose iblo_· _dd t r ouver des · volontaires 

fétlnins pour cette formation. . Pou à ·peu, les infirmiers ont atteint 

un rii veàu _plue ~levé, et, . en même. tempe', ave~ le progrès de 1 1 éducation 

_des filles et la disparition des préjugée, lea infirmi~rea ont co!ll!œncé 
. ; . ~ . . .. . • 

à remplacer. les infil.•miers . 'Ces d.erniers ont commencé à se _perfectionner 

pour ·deve,ni~ __ infirmier auxiliaires· (dr~scrs, medical orderliea) et, 

au niveau le plus élevé assistants médica,JX. L' infirmier en chef, 

i taasistant médical ou l 1aidè du médecin ont en général reçu uns formati on 

suffisante ·pour soigner les malades; donner des médicamenta, diagnootiquer 

et traiter les maladies les plue communes du ~ys . Ils sauront faire 

des injèctions intra-veineusee et intra-niusculaires . _ Ils reconnaitront 

rapidement les cas qui devront être examinés rar le médecin. 

D1 autre :part, la formation des · infirniières ne s'est pes arrêtée aux 

soi.ne à donner aux ms.ladee . De nombreux territoires se sont intéressés 

à la formation de jeunes filles au métier d ' infirmières ditef cocnunlty 

nurses ·, ce qui oorrc.apond approxi~iativement à l'infir~ère visi teuse 
- ·- · 

ou 1 t infirmière d'hygiène sociale . . 
,iidéalement, la commu~it;y ~urse· ser8:it une infirmière qai, 

-outre sa formation au mitier d ' infirmière, aurait acquis les 

connaisimnces qui lui 'l)ermattrrdent de jouer un rôle dirigeant 

, dans la co~une, elle vi.~it~rait et .eoi~rait les malades 

dans leur maison, , et donnerait a·ux feiillll6S des conseils sil!' 
t les soins à don.~er 

les problèmes ménagers, l' ~i;~ène du foyer e 
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aux enfants et aux: nourriss.ons; 

• par mi les habi tan,ts du village; 

1 
\ 
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ell e . pror:agerai t l .' hygi.ène 

elle .~naeignerait la Il!eilleure 

': utilisation des produits alimentaires locaux: et de meilleures 

~_! • : • m~thod➔ea de prépa.ration de·s alimente;- elle veillera.1t à la 

santé des personnes. vi va.nt dans l es maisons qu t ell_e vis1 te. et 

leur donnerait dos conseils sur le traitement à suivre; elle 

visiterait les e'coles , elle inspectera1.t·. 1es enfants d~s 

éèolea et jouerait · ~ rôie da~ l'enseignement de .1 1hygiène 

dans les écoles, .. . . . en général , elle ve1 llerai t à. amél1.orer 

la santé de toue dime. l a ~o~une . 111 ) 

Qç>~2.,bel~e . . Il existe deux,. types de formation pour l es soins awê 

Jn8ladee : 1. Infirmiers; 2 . infirmière adjoints . Dans les deux· ces, il 

a ' agit a. t élèves ~u sex~ maacuÎi~ .. . . 
La formation des infirmiers dure cinq· ans; trois années .d1ensèignem.ent 

théorique et deux années de stnge pratique. Il existe des éc.oles du . . . 
. gouvernement à Léopoldville, Coquilhatville, Stanleyville et 'Elisabethville . 

Il existe des écoles privies r econnues à Kisantu, Sonaoata et Yakusu. 

En 1947, 99· infirmîers au tqt~l ont été admis aux écoles du 
.. 

gouvernement et 27 dans les 'écoles :i;rivées . Voici le résultat des 

études : 2) 

Première année 

Ont i·éussi à 1 1 examen de fin d'année 

Ont échoué à 1 1 examen de fin d 1a ur..é'e 

Deuxième année : 
• Ont .~éussi à 1 1examen de fin d 1annie 

' 
Ont échoué à l'examen de fin d ' année 

Troisième année 

.Ont réussi à l ' examen de fin d ' année 

Ont échoué à l'examen do fin d 1annéo 

Quatrième année : 
Ont réusoi à l ' examen de fin d'année 

Ont échoué à. l ' examen de fin d'annéè 

Cinquième ann~e : 

Ont réussi à l ' examen de fiP ~ •annéo 

Ont échoué à l ' examen de fin d ' année 

Ecoles du 
gouvernement 

6, . 

12 

42 

36 

6 

:Ecoles privées 

19 
l 

26 

·r 

21 

' --

13 

16 

1) Boyaume -Uni Roport of the Commll_~on the Training of Nurses for 

the . Coloni~, 1945, ·p. 6 

2) Congo belge Rapport sur l'hygiène publique au Coni30 belge , 1947, 
pp. 104-105 
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•• -~ fo1111ation dt irifi:rnrlerf.3 adJo:fota'· 9-uie . un· an; troià ·:moi~ s~rit conBa·crés 

é. la theforie et neuf' au stage. la f'on:ration est ~onnée dans six .écoles _- · 

du gouvernement 'et ,dè.ns quatre:: écol~a: pt-ivJêa·/ • Èn ·19id; ie nombre. total 

des admies.i6né • o.~ -éëoles du gouvë:rti~ent ~ • ét{de' 149 et_ 95 éÏ~.;e~-ont • • 
: . ., . • , ·. . ' , . . .. ., . • . ' . . . . : ... , ' ,. 
1-a.ussi a leurs·-·eY..a3;nens; ·les ecoles :pr1vees· ont reçu 17 nouveaux eleves • 

et 23 élèves ont réussi è leurÉi e:x:am6ns ~U--b.OUl.4è
0 

cle ·J.•anné~-~ 
- . 

Fra.~ce. En Afrique occidentale .frnnç~~se, les infirmiers sorit formés 

dans une 6cole. )?lacé~ soue le .c0nt~ê1e _du Se:;,vice ·BénéXS:1 ~-'hygi~~e mobtie • • • • 

et a.e J.)ro:r;,hylaxie .• 

En .Ai'rique equa~oriale :-?'.'ançaise, -~baqu~ ter11it0ire a sa_ :prop~ 

école qU.i forme chaque année environ 20 ~~rm~e-~s adjoint_s, . (bçmrme~ et 
. . , . . . ,;... : ' . • ' -: 

. femmes). . Les candidats . au..'\". · ecoles ., doivent etr~ titu_laires _du certifieat 

_ d 1 études i;>ri~ll'.'OS . L 1hÔpitaJ._ gép~:r~ de 13~'8.Z~Ô.ville org~hi~e --~ -.~cours ' • • . . • .• . ' •. . ' ·- - .. . 
qui pennet a environ une douzaine d I infirmiers et inf,inniere,s. ad_joi.'l'lts des 

• " > , . . . . .. • • . • • 

differents territoires de J.a . federation d' o1:lteni:r un brevet.- On a l'inten--. . ;' .. . 

tion de c:-ter à Brazza:yille une · école d~ ·ss.nté publique qui' f onnera •. tf~lement 
:. . • .• . . ' . . . . • . ._,. . ·: . ,. • ; '.::· . : . • 

des :infi1._-miers et des :l:nfimiere~. __ 
,Au ~1·oc, il ex_iste ~e école d 1-~f_ir-mièr.~s, • de~ écolet 1);~ :1rif:i.l:,ni~rs 

a,djo:Ip.ts nmsull'.nant? et une école :pour. 1n:fimières a.djoint~s Iliv.sulµan~s:. . _. 
. . . • . . . • , : . ' ~ • . " • . • . . ' .:. . • .' 

En So:malie
1 

_les infir.mfors sont :formes da..."'ls _ les hol)i~8;ux~ • A-Me.~~scar, ·, 

les :Infirmiers e~ chef reqoivent une f9nnat.ion de _deux ans dans cinq_, 

_· hÔpi~\\X (3énii'8.wc. Les candidats_ d.oi;ent posséder une connaiss~c~ • 
1 • .'• •, •, • • ,• ; • • • ._ , • ' • ' • •l • • ,r' :. • •' ' ,', 

suffisante du français, savoir lire et ecri:re et e.voir dcs · çonnaissances 
, , '' , • . . . . , .. ••. . .. . .; ' 

elementaires ~tarith:me~ique . D~s. exa;mens ont lieu a la _fin de ·1a :r;remiere 

e~ d~ la de~l..-c~ème a.nnie. - -L~s· c~dida~s .qt~i riu;s-iss~nt devierme~t .infirniers . 
. : . ' • . ' • ' . • .. • . . . ' •. • . ' ' '. ;...· .. . ' • 

en ch~f _de c-inquieme classe. _ D' autl:'.es .in:firm.iers en .chef peuvent e-j:;re 

no~s r-at ·:promotion .: on .l~s .choisit ~rmi -les .·inf~:tèr~. ~·t 1~/·anciens ·_ 

. soua-orf'iciers. du ~ervice de santé de 1 1 armée . qui ont. au moins dix •. ans de 
• • .,..; .. • ' ~ • + • • • • .• • • • • • 

service .et qui sont· agés-èle · moins de 35 ans . . . Les infirmiers ordinaires . , • 
' . . ' . . ' " • '·. . ·: . ' . -- ·. ' • . • .• . . . . . ' 

sui"(ent un cours.- de six ~o.is- dans un hop_i _ta.J. ~t sont êhoisie parmi les . . . • 

:personnes._. sac~ant, li~e., -é~ri~. et parl ~r ·f~çais . • Ce~ ___ qui .. te~nent -~eurs , . • 

etuaes r~çoivent_ un 9ertificat_. . , __ -. 

la 'Iunisie possède eux écoles d 1irtl'1~1e~= L•écoie de la ~o.ix-Rouge 

françaisè exige le baccalau~at. En 1945 erie avait cinq Jtudiants, 7 en 

1946 et 8 -en 194.7. L~aut:re école est. plncée .,e:ous les· auspi~e~~·au· Ministère 
. . • . . : • . 1 · .. -. . , . . • ~ • . : . • .. .... .. . • •. -- ~ ·-: .. ·, , .. .... .: .~ •. , ., , : ·~·.: .. ~ : .. ... . ' • • .,·. 

de la sante e-t--ies candidats '_doivent etrè titülairès-.du brevet éJ.émenta:b:-e. 
. , , ,' . ' .• . . • . • , .. . . :_ .. ; ~ :.:'.: .. •. ' ... · ' .. , :·= ·: . 

Le nombre. d.es, etudi~ts s 1.etabliesait-.cowe :suit : .:1945 -14; _i946 ~ 30; 
1947 ._ 14. ·· : .: .. : i .• ,. - -. . ,, .. . -. .. --·, ..... ,~~;, .. ·. _:· ,: 

Royaume-Uni. Ia. politique. ~ longue ~ch6ance du Royaume-Uni est d'attirer 
' . 

les femes vers la :profession d' infimière. _ Ce:pendant, .11 reste ~-·surmonter 



\ 
' 

A/92L •. Analyse des rer:.se1 gnc~nts .. 

reJé.tifs à la se..r.~i!. :p-ub1:i.qu.~ F~ench 
. Page 28 -

..... 

. · un. certain -nombre . d.e èlifficuJ.tés' à ,cet égard; p.ota!ll!Jent celle p.0 1 1 éducation 
·, • . .. 

:prealable : . 
11Nous avons ·été très iml)res~d.cnnés par. ia quant.ité de :preuves. qui 

é'tabli_ssent combien la fom~tion des Jeu11es fill:el:l dans les coionies . . . . . . . 
• e'st entravée 1)0.r .l•insi'l.ffisance de; 1'Jnsfa:;,ict1.on des jeune~ filles et 

avons recherché les moy~ns de st~onter cet obstaclè. EI:l gi$nJral, il 

'semble que 1t instruction des jeunes. filles au niveau seccmdaire tende 

• dano les colonies à ressembler ~ -l21nstruc-tion des &1rçÔns, avec • 

~ert~:l.nes modi:f'ica tioné, tèlle g_u~ 11 introduction de 1 1 économie . . domes

. tiqtle dans le progran:ime d'étncles . Nous estimons que l' enseignement 

• second.aire officiel n'es t sans dov.té pàs 'ie meilleur que 1 1on :puisse 

·envisag~r c omme préparation, à -l'âge ocoiaire, des jeunes filles qui se 

destine~t è. ·1.a ~rof'esoion d' mfi:i."l:iiièr~s (et à. ce:r·ta.ines autres prof es-
~ , . .· . . . ... .. . ~. ·. . . , , . 
. sions) et recam.ma.,idons quo l'on· envfso.ge la croation· d 1ecoles profes-

sionnelles . 11 l) 

Uou1alement ce oont les hÔ;itc.~x-.généraux qui forment les femme·s o.u 
' ~ . • ' • . . "' • 
metier .d.' :lnfirmiere. Dans .::ertai:!ls c~s, notamment de.na • la Cote de l' Or, 

'1'0u~d.â. et 11Ile Mauri~e, une école d ' infirmières est rattachée .à 

·1~hÔpital. -· Dans d'autres, notamment d~ns la. Nigé:ria: ·et la. .1?l~~rt des· , ·· 

térrit91i~es à.es .Antilles, l~hÔ:pita.J: ~st reconnü ~omme établissement d'en

seigneme~t. La durte ~oniale des études e_st • de deux è. ·trois àns·, mais, 

étant ·a..~nné que le tem:ps c·on~acré ros:pec-tivement à. la théorie et à la pratiq•, 

n'est pàs r,artout. le .même, on ne :P':mt en tirer d.e conclusion's sur· la valeur 

dé la :foma.tion~ .. .' . 
• . La mesure <Ïl:'.ns laquelle certains cours sont ·reconnus peut donner de 

:meill.eures indicatio~ • . _ Au niveau le ':plus élevé~ le Hong Kong Nurs8stBoa~ 

Certificate est accepté depuis 1939 :par le R~yal College of Nursing, sur la 

• . base de ·la· rtcip:::-~cit~ avec -le :Roya:ume.:.Uni.2) A Singapour,, on :prend actuel

lement des îneoures ~our obteni~ ia reconnaissance du diplôme local. ·d'infir-
. "' . .· 

_mère pa; la l'fursès'Assoèio.tion du Royau..TI1e-Uni. Jusg_u•ici, les cours donnés 

dans les territoires anglais dtA;frique et l es Antilles ang~ises n'ont 

pas eté re~onn~s. Cependant, ie niveau· s ' est élevé au ·cours des dernières 

an.."lées et certains territoires, notannnent la _N1géria, sont en voie d'être 

. r econnus . 

' . . . . 
1) Boyn:w:11e-Uni . Report of' the Commtttee on the Training of' :Nurses for . 

the Colonies, 1945, 'p.' 11. 

2) Hong :K~ng . Annual Re12ort of tbe Med.ical De:pàrtment 2 1946 . 
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BornJo • au 1'10:rél •. 

des asai~tants-. 

. . •: .· . . · .~ 
La formation dù persq-.:mel infi1•nû.ex- est cemblable a celle. 

Elle ~om9rencl. U..lle ' année· .èle foma:t:i.on so_us. ~ -directio~. 

d ' un 

dâns 

:infirmier eu.~oJ?ton au cotira de laquelle ·les atagi'a_in;à travaillent 
. • . ' , • . . .' • . ' . . .•. ·- . • . . \ • 

l~s . sa~lea en s 1 interesae...llt particulierement aux accouchements. · 

Nigérfa. · : 23 hÔpitaux du Gou.verne:ment oti travaillent des .inf'irmiè-res 

:relieieuses sont reconnus coirillle établissements a.' ensei~~ment. ·, :Des cancl:id.ats--. 

choisis posstdant un niveau dl lnstru.ction ·suffisant. y reçoivent .une fomation 

de t;ois ans avany d 1 être diplômée. · ~ ce qu~ · co~cexrie l 1 instruct1an génêrale 
, , . . • • 

le·s cours sont cônf6r.rnes ·at1x !)l"incipes generals:nent e~ ·vigueur, -:pour le 

rest'e 11s-· sont librement adaptés • aux besoins de _la·_Nigéria. -· ~-es 1,Ô:pitaux_ 

de l'adnd.nistration ind.igina et des .missic.in~ f'orment également· <'.le.s . in:f'ir.- · 
.· , "; : • : • ' 

mièrës, mais jusqu' ici ces infirtlières n'ont pas été enregistrees· et ne sont · . . 
. ~ . . . . . . .,, :·· . ' • 

pas . généralement recônnt'.es .. ·Lee eroup13s qui oe ·coni'orraent aux condit:ions 

f.ixéos :par _lè U~rsing Co~cil, c1·éé récem.n.ênt, en -.ce qu_i ··concerne 1~. '.ni~eau 

d.e l'enoei(3nement et le choix des ~lèves, . sont autorisés~ :pi:ésenter o.e~ 

candidats aux· examens organisés :pur· le g0u-vernement-et ~ l'e-~regiatre~ent • 

ultérieui· . En . 191+ 7, 100 inf'ina:l.~re~ ont été enres_istrées. • 

somalie r.nglaise . , Il est indiqué . dans les· déc_lara ti?ns· reçues ciu. ' on · a 
constru.i t . une école dt infinniers . et dt infirmi~res s'olila.lis mais qu t ell,e na .. 

fonctionne l.)as en ~e moment e~ raison. du manque de p~rsonriel. enseignant . et · •• 

que le niveau .de 11enseignement -n ' e8t :pas élevé par-ce que la: plu:part des 
•• .. " · 

élèves sont sans instruction. 
. . . ·'• 

Iles sous le Vent. · On fome· des infirmières .et des sages- fe~~~ dans . quatr~ • 
" . . • . ' . . • . • ' • .. - ' • • • 

bopitaux sous. la direction d 1inf~rmieres ~eligieuaes faisant fonction ·,. 

d I infirm.ières-~jors et d' :infinnières-majoi•s adjointes .. _ L'installation : 
. . .. . • . - . . 

n 1 eot :pas conforme aux normes . fizeea _dans le Royaume-Uni, mais_ ·~a -;fo,rmation . 

donnée s ' ina1>ire de-s :principes recoI!l!llandés _:par l e General ··Nursing èouncil. 

et 1-e Cent1-al M1dw1ves Board du Royaume-Uni • . Leà candidats ·à tin · emplo:J. au : .• _-· :· . • 

service du · gouvernement doi ~ent . être ti tulah~es a.~ . certific~t~ à.~ aptitude • 
.. ✓ 1 ,. . ~eli-vres ·~ar es autorites locales, · 

Connne il a lt;é indiqué :plus haut~ la formation donnée aux h·olÎ.lmes : 
. , . . . , : . . 

est un ~eu d1fferente actuellement d~ celle des femmeào On s ' attache a en . 
• • ' ,. • . . .. . 

faire des. assistants utiles des · medecins du eouve~nement. Tu.ns certains 
. ' ,, ' . - . • •. . . · ..•. '. , ·. 

territoires, il est encore difficile de trouver. un nombre .. suffisant d 1éleves· 

du sexe· féinini~ .et ·1ton est obliGé dlutilis_~~ d.e~ .hommèa comne :bl:fi~ers 

ou comme am:iliaires . .li.ais,. clans là plupart des . terri toi~s, ~~- ~J?p~nd . 

aux hows · à -faire les pansements et, . depuis l)eu, ·on les fo~ aux :métie.rs 

d'assistants médicaux et d ' assistants des hôpitaux. _On peut citer .à ·· 

; , -
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ti•t;re d •~~ezn:ple la forr.aation d ' assistanto des l_iÔpitaux au :ICénye, au centre 
. . . ~ ~ ". ' 

d.e f'orruâtion medicale de lfairobi : . . 
• 

111,a forma.tien d ' assi~tants _des hÔpita~. est constituée essentiellejj!ent 

jia:r des travaux -pratiques , dans le1;1 salles, avec une respo~sa.bill té 

gradue3:1enient accrue . En 1946, on_a _étendu à tous les élèves 

11 ènseignement théorique dos zp:lns aux malades, autrefois limité 

• am: première · et cleu.x.ièl!lè années . Ce chan1ement a été effectué à Ja 

fois en raison de la vale\.U.". de cet enseignement et pour bien mont~e~ 

~tue .élèves qu' on attaché · 1a. "plus haute iml)ortanbe aux soins à donner 

aux Ilia.lad.es . .. Au cours des première e{; ·o.èuxictme années ( J.es garçons 
. . . , ' . •• ' 

qui ont une instruction secor~dai:re sont admis carme eleves de deuxieme 

·année), on enseigne également l•ai-ia.tv:mie et la physiologie, 1 1hygi~ne 

• et les ·premiers s·ofus, et, en troisième et quatrlème années, ·1a. médecine, 
. , , . ~ . . 

la chirurgie, è.es _ elel'lents d.1 obat otr:J.que, la J,lharmacologie, 1 10:phtal-

mologie et la médeci.~e préventive . ,On encourage les élèves à prendre 

des ana.Dlll~aes pré~iees, ~ apprendre à reconna1tre les maladies .l es 

:plus f:rég_ùÉmtes et· à dis tinguer entre les malades qui doivent être 
~ • , . ·. ' ·. ~ • 

huspH;aliaes ei:i ce,t..--c qui ont be'soin d'un traitement medical ~ O.a insiste 

sur l1observàt:i.on _directe et l'usage du stéthosco:pe est _interdit. On 

enseiGne la valeur des examens de 'laboratoire dans le~r rappor:b à:iec la 

com:pre"hensicn de Ja maladie et la_ possibilité de l es utiliser dans 

les hôpitaux_ indigènes . On n ' enseigr.e :pas la microscopie, lllaie les 

analyoes d'urine, et, de temps à autre, on fait des démonstrations 
. ' 

.d' autopsie._ Souls des étnd.iants. choisis apprennent la pratique de 

l ' a.~esthésie et d ' autres sont choisis pour acquérir des connaissances 

spéciales dans certains .service 3. •~ •• l) 

-la .d.urée ·des étucles· est de trois ans (ou de 4 ans :pour ceux _g_tti n:ont 

pa.a dtmstruction second.aire!, -~t les élèves qui ont réussi eux-examens 

quittènt l'école avec le _titre d tassistS:r..t des h8pits.n:i de clc,Ùxiè:me classe 

. (Q!ade/II Ro8p1tal -Assistants) . _ En -1946,. 16 candidats ont réussi aux e7.amens 

et -trois autres, dont un ancien soldat, ont ~té autorisés à exercer le 

métier d 1as1:11stant -· des hÔpitaux de deuxième èlasse, sans avancement. En 

1946 bn à ~ommJ la pre:o':i.ère assistante des hÔ:pitaux, une femme s1étant 

• classée· première à 1? examen de .fin d' étt:des . Tl est· difficile de prévoir 

l'import ance· que · prend.ront les .assistants des hÔpitaux en se .basa.nt su:i:-

. les qualifications requises. Les rapports ·des médecins des provinces et 

_l) • Kénya : !~cal De:part!nent Annual Rè!)ort, 1946, :p.43 
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·-
des districts· du Ké!lg"à indiquent ~Ué. la majorité_ des . a~sistents de_s 'hB'p1.taux • 

. • , \ ~· ' . . ~. • . • . . ) . • . . .. . ' ,..,. " , . 

qualifies :ront des travaux "ut:1l~q soit dans des hopitaux, soue controleJ 

soit dans la direction de a1e:peh~6.h,e~ ·_'importants, · où il· y a g~néralement • .. : 

un :petit nombré cie lits. Cepe~t, le 'm:p:po:rt de ·1946 indique (p.43} ·: .• 

ftNéanmo:i.ns~ on··e:htend souvent la ·c:ritiqile,. ju~t:1:riée, selon :J.a~uelle 

les à.esistants deè -hÔpitaux ne sont :pas d.e bons infirmiers · ët :qùe· 

tàt~t c~ ·qui· les intéresse est d~imiter le m~dècin. - Lea aàsistanta 

• des_ hb:Pit~ux travaillant · l oin· de -leur foyer ont ·àuse~· tend.an6e· è. , 
. , , . • ' •. " • . 
devenir mecontents de l eur sort, partiellement en rais?~ du cout de : . -· ., 

·Javie et, dans ces conditions, . leur trav~il dèvientDloiris bon et 

' certains d~cident de demissionner. n· -

• • • 1 •• : • 

PaYs~Bas• En Indonésie, sept hÔpitaux ;forment · des infirmiers (p~em1~;e • •• •: ·

claaea) trois forment des :Lnf'irmiers 1nd.o~6aiens .( preroi.~re classe) · it •• , •.: , · 

qu:bze. forment des ici'irmiers indonésiens (d0~1è~ o~sse).· .,A ·sur1nàm, •. 
. . . . . . • 1 • . • . . • ' . . • •• . • 

lea :ln:firmiers sont fonnés ~ l'hbpital du Gouvomement et subissent un . .. ~ . . , , ' , . .. . .. , . ' . , ·· . ,. • . • • •. - • 

exaw.en d~stine a .verificr ~~ilo satisfont a:.::.z co'!là.i~,;~ons f'ixèes :par le . _ 

Gou....-~rne::nent~ A CUre.çao on mentionnait des cm.\rs de formation d~;lnf:iX'llliers :,~· .. • 

~Tl.S les· renseignements transmis en +91i8, ~is ·11 est :possible· q~•:t~ -â1ent :· < 
• ~ti inte~om~s, Jta.nt donrÀ g_ue i ~s derniers rensei~em.e:c:,.ts ~d.iquent.· g_u• .. 11 ' • :· 

. . . . '.. . . . 

n'y a :.:pas de cours de formation d'infirmiers. , . . . .. •. ····· 
. . _ ..... . ,. 

Etats .. Unis a' Amérig.ué. Il exiSte neuf écoles ·a,· :lntinniers à_ Pol:'to~R~c-~, , qui·_,, . ,~·, 

forment près~ d.e 100 1nf1rm1er~ :pa~ an. I.e Do script ive annÙal. • pla~ :fer t:iè- • 
. .. -. 

. ·.fisc<':1 year, 1945-1946 • contient le i,àasagè 'suivant : . • • •·· • ' ~ ;·, • .... 

•• .. - -
t:œpsfonnJë en école centrale dt inf:lrmier_s. • Au cours de Pannée . J)?'O .. • 

chaine l 1Ecol.e centrale d' ip-f1rm1ers ·de · i 'h8p~ tai de d.1ot:ric-t( de-· .· . •• • 

·Bayamon sera aggrandie :pou~ recevoir un IDaX1nrund~.e 11.7 élé;es en· .. :. 

• septembre èt • de 150·· en juin· 1946. · ~ . . • Chaque·- ê'iève eèt • admis à·: · • • 

l~~cole comme Cadet nurse :p~ur y suivre un oo~s· .ra.:pide; _ a li fin · . . 

•• duquel 11 ,devient Senior Cadet nurse et ~rend · son service 'coJ?1'orniément • -· : :-· 
• ' , , aux regle,:nents ;federaux en vigueur."..· . •.· , • .. 

··n. ~ ~té conclÙ un· arrangement; aux ternes .. duquel les él~ves qùl ri~ sont 
"' •. ' • . . , . , •. 

:pa.a ap:peles a servir a la fin: du _cours rapide, confo:rmement aux ·r~gl.em~:ii;ü· , : 

fédE~ra;ux ~n Viguèur, s~rviront pendant ·. une période de deux· ans anx :poiit0s • • • 

• ç_ui • l'oi.l.riont 1eur· ·être aààignJs • par ·1e • Cclrlmissaire ~ la ·sa.'l·tt publ:.'-1.r,; .· • 

Lee [J.hr;s rëçoivent·-·µne ·· petite ·tna.emnité,· îla ·sont l ~gés et no~1~ "·:et 0~" .: . . 
. . ) ' • 
• 1eur don..ta· 1.sti.r uni:f'or.me:, ·1eurs livres'; etc; • · Le rà:ppo:rt mentionne aù,rni 

l'école d1:lnf1m:Z.~rs de. Jl'ajardo, ·qui petit rec.;;voir 6o élèves au mxinnr..i. • 

Lé î· ' - d '-t , , • t " • , • s o.t.G<ves • e c.:::n, 0 0::10.-e s ense,gent a e-n.""•:.•0r au service ·au Depa.rb:i.:.::,;àt .• . 

G..e }a sant$ ·I,".Ablique :pour u.~e :pariode d'au moins de~ an~ ai:r~a i.a fin de . . . . . . . 

leurs études, 



Di vers hÔpi ta. ux offre :it mie f'or;n;ition· pratique sou0 un c on-';rÔle 

::adéquat, selon· ~h ayst~nie· dé ·rouiB,;;,eht. ' Aux Îles 1!:1.erges, on· f~rme d~g 

infirmiers dans;· les . hÔpitaux loêa1,1x; • Cè;tains 'é).èves sont en~oyés t.. 

Porto-Rico· et' aùx Etats-Unis d'P.fuél'.'iqli~ -~- ;• 
. . . . • A .· . • • 
. . Les trois l1opi'caux lès plus importants d 'Ronolu1t1 (:rraw2.ï) 01:i; des 

•..• ,)l"\ ~ ~. . • .. • 

fcoleâ • d 1 infirmiers · of:'-1ciellem8nt !'econ:oucs. L' ur,ivers i té d ' .Rawaî . 

·IiOsa.è;de u~~ école ciu1 ·déli•~re das diplc,.me~ • d ' :1.nf:l.rir.iei•.,;. I.~ éc"o13 
' ' . 

cl~ i ,u'.irmiers C:.~ li hÔ:pi tal· de Que one, 11 école d' inf'::.rmj_e rs ·do · 1' hÔ::;,i tal. 

St-;t'rançois . et l 'école d'infi:::.·miers , do l 1LÔpite.l d-J IG.iaY.in1 ont été . 

:reconnues par le ~oar~ of fir..fili:~ ing' o~ Nc::::-ses ~ 

A Guam, ;;ï11e éco::.,3 d r i:.-1f~:r!ll1èrea 1 • créée en 1907, a été réouverte 

en 1945, at:. mol'.!lent è.e l' inaugur~M.on du Hemo:dal E:oepital. La durée_ 

. des études eat de 3 ans et le p:rogra!iCl!e est con:".'orri.a b. celu_i dee . . . . . . . • • 

écoles d;infir~ières ap:pr0t;v·fos aux E~a "i~s - V-nis dtAnériq_ueo Les étudiar ... ts . . ~ . . 
vion:.1en-t -des Îles .Marieimee, Marshc.11 e-t carolines et de Guam~ En mars 

1948, l'école comptait 75 étudiants • 

. L'hôpital américain du s~no~ possède dep~is 1 912 une école de 

~ormation de per8onnel infirmier eamoano -~es durée des études est de 

~- ane et le prog1;amn:.e BBt eemb~able i , c-elui ·de .l'école d1 inf'iI'll1i~r ee de 
' . 

Gtiam. · Actuel:ement (19-4-8) il -y a· 68 élèves . 

Groenland • . On forme des ·1nf1rm1ers e·t infirmières qual.if:!.és au !hnernarL ------·-· • 
' ' 

P8:,;2~~· On forma des · eseistants médicaux indigènes pour com,ensBr ·le 

· manque de 1>ersonnel européen. En 191~8: . 1 1 instruction était ·donnée 

·principalement sous les e!Jspices du Co!liir..Oi'.'.~-1§:?;lth Reco::1.struction Traici~.ng 

Schome , :près <le -:Port .Moreaoy~ L'écol e s'efforce surtout de fournir des -·-
atagiaires • t:ra,aillarit dans les v·i llagee coII!Ple fonctionnaires payés de 

l'administi•ation. On y enseigne- , J.1 hyg1è:ae ·et. les s·oins mé'.dicaux et 

. jueg_ul ici· 23 élè;res ·y ont achevé lot:rs éti;des. En outre, des hÔpi taux de 

è.is-~r1ct indigènes donnent un e·nsèignement médical. pratii:iue o 

4. -Sa1tes-f'err.om~e • 

'tes différences de fo:•me. tion sont plus .grandes encore i;armi les 
. , 

s~ges..-fel'.l'Wl,3 S q~e pe.!'lni l es inf'ir.nièree; la sage-femme peut être une 

infirmière-major o~ une villageoise qui a ' simplement acquis certaines 

cor.n~if:Jsances él eme:itaires d 1 hygiène·. La ·mortalité ·infantile éte.nt t:r,ès 

élevée;la ;-ormation 1•0(!t1ise peut aller· d'un cours de perfectionnement 

·pour in:firmièrèà, de ni veau uni vers 1 taire, au:~ instructions pratiques et 
. ' 

simples données 'à. des · femmes · illettrées dans certaines ·comm•mes, Dans 

1 16nsemble / on a constaté une · tendar.ce des·· médecins l irieiste:r sur un type 
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.de forr;iation· pour laqyelle .1.1 est .â:lffici)e de· trouver des candidates -

reml,)lie8a~t les conditions p1;é1i:rai~~iree ·'requi_ses . . Il a: été dén!ontré . . . . 
cependant que .des jellnes filles illettrées ne conna:!ssant pas d'autro_ langue 

• " que leur d:talec-te et n'ayant aucune fol'Ination prélimh1aire peuvent etre 

transfà:r~écè, gdi'é::e à un cours b:!.en organlsé a ~rant _de 8 à 10 mois, · en 

sages- fcmmos • <?apables de t ::di ter de man'iè· .. ·e satisfaiear,te tous les cas 

simples · • . 

En 1946,' 1 1administr~tion franc.;~ice a adTeasé une inst~uction. génlrale 

à tous les médecins d_u Togo sous administrat:!.on française sUr ;Le problème 

ùe la formation des femmes âgées de la co:rr.mime quï ont ·traditionnellement · 

eu la charge· des pratiques et dss ri tes relat:lfs à la naie~ance l). ·èes ··: 

femmes ' dEi< d 'i.cnt. êt0: e -c:1argées de v~. · ·.:i.e1· à. ce que les felllilles enceintes dar.s 

.leur commune se rendent aux consultations :pJ•é~ataÏ~s et à ce que : les mères · ,. 
allaitant leurs enfants -soient réguÜèrement examinies, 

. •" .. ~_Mais leur rôle ne doit p~s se borner l à . Comme vc:>us -ne :pou~,ez 

compter eur leur aide entière g_ue si elles. continuent de pratiquer 

leur art, vot.1s devrez les faire . participe1~ au fonctionne:mant de vos·· 

services, en les utilisant à la ma terni té. Là, vous leur apprendrez_ 

peu à peu à faire un accouchement correctement~ Après leur avoir· 

longuement·eJJseigné la propreté des mains, vous leur montrere~ la 

conduite à . ten~.r dans un accouchement nor.~l puis, pour terminer, à 

lier et panser correctelù.ent un cordon. 

·IJLa plupart de ces matrones sont parfaitement éducable~ et au 

.· boµt de ·quelques mois, elles seront càpab~es de pro.tiq.Ùer' c.orrectement ·, 

et pror~·ement tin acc·.,,1chement nor::-.:"!1. Dès que vous le • ju~er_ez.: 
\ - '• . . . 

possible; autorisez ouvertement <.:es matroneG ·à. _reprendre leur ·. 

· activité dans les villages et è. :faire d~s accouchecents .-à . domicile" . 
I 

Les ·indications qui suivent se rapportent aux programmes ·de formation _ • 

de sages-femmes-, sano mentionne:r les · autres _cas d'enseignements- d' ur.e. 

hygiène rudimentaire aux personnes p~atiqiio.nt traditiopnellement le métier 

de _sages--:\,·nmes • 

.• • Il existe 1.ù1a école Je. sages"".;r.'emmes. auxiliaire.a au Congo belge. 

l) Rapport annuel du Gouvernement. français .aux ·Nationfr Unies sur 
1 . . , 

l'administration du Togo placé sous la tutelle. de le. France,_. 19_47, 

p. 18_3. 
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• L ' école so trouve à Léopold ville et elle est placée sous la direction 

d'un médecin assieté ·o 1 uue infirTJ1iè re sage - femme euroi;6ènne . i.a durée 

des études est de 2- a·ns et les élèves .subiosent un examen à la· fin èe 

. chaque -année . ' Lee ·?andidate • qui te1•minent leurs études avec succès re'!ioi -vent 

v.n • certificat de sages- femmes . atix:l.liaires indigènes . Les candi.do. ts doivent 

savoir lfre e ';; écrire una cies lar.sues i~i:~ 1 .. ~ènes et ·avoir des connaissances 

de·français . En 1947, 7 élèves ont bté admis en ~remiGre année et 5 en 

deuxième année. 

En Afrique occidentale frar.çs::.se , 1 1 écc,-le da médecine de· Dal-:ar 

donne des cours . pour ·sages- fe:1!llneS . La durée des études est âe :5 ans . 

L'admission ee fait sur concou.;.•s; les matières du concours sont du niveau 

è. e l ' enr::<i1;:11ernent eu'.,,ndaire du p: .- ·1·~er degré , En 19~6 , 30,sages - :femmee 

ont 6té i necr îtoa à· cot·bo 6colo 0 Entre sa f,mdation et 1947, l' école -a 

délivré 376 âiplÔmes. 

A Madagascar , l ' école de médecine · de Tananarive organie;e un cours 

de 3 ans pour sages - femmes ; l es élè·ves diplômées deviennent sages- feLIDles 

de quatri~me classe . En 1947, il. y avait 35 élèves ; Jusqu'en 1947, 

l ' école a formé 470 saees-fernmes . 

I l existe 4 écoles de formation de sages - f elllllles marocaines aµ Maroc. 

Dans· les Antilles anglaises, il existe généralement deo pos~ib111téo 

de f ormation s ur place · et 1 1 on· a tendance à établir des normes se rapproc:t.ari' 

·ae celles du Royaume:Uni , En 1948, un coure de. 12 mois a été· cré~ à Ja 

Baroade pour les infirmières ·qualifiées et un cou~s de 18 mois pour 

le :pers·onnel non spécialisé . En Guyane anglaise , ·1es :inf:t:rmières suivent 

dee coure de pe't'fectionnc~··.mt. 

A'Rong-Kong, en 1946, • 

·" ~ • . l é ~rai MJ.dwlves ' Board de G:ro:r:.de .:..::hatagne a fait une 

concession précieuse â: la c olonie ·er. perL19ttant au~ d1J>1Ômées de 

Hon~-Kons titulaires du certificat du ~idwives'Eoard de se présenter 

au 'deuxième examen du Central Mi~!!es 'Board en· vue de :1.' enregistre.r.a;, 

o..! T0~'6.ume-Uni. np:rèe un cotr .' supplémentaire de 3 mois en Anglete:;·r e . 

Ceci pla\~it l e Rong-Kon(J, !-1idw!ves'Board Certificate a u· même n1·:ea u 

que ·celui du Jiom:tnion de Nouvelle-Zél ande" l ). 

Dans les territoires africains du Royaume -Uni, on .constate ~u'il 

existe deux programmas , l ' un visant des normes élevées ds formation 

complète et l ' autre prévoyant une instruction plus ' élémentaire . 

1) Hong- Ko~ : Annuel. Report of the Medical Departrnent, 1946: 
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Dàné ·10. Nigéria , 11 existe deux types -de· -form.â.t,:1.. oh ·de ·sages- femmes : 

sagee-fe!tllllee de -premH,re classe et sages- femmes d~ deux_iÈ·Ir;~ .c~~~-.0- ~Les 

eag~s-·remmes de premi_ère cia•sse sont 1'ormées ·à :- Lagos, .caJ.aba:r et Aba . 

Le coure eé t · très détaillé et dur e deux ·ans et dëmi et on a 1 1 intention• 

• d'en porter la durée à trois ane et demi , pour pc,uvo:1.r donner : une .f~rma tion . 

plue ·c0mplète en ce qu i oonce·rl'le l es soins . généro.ux ·è. donner ,a·ux œlade_s • . • 

Le niveau est comparable à · celui du certH'icat du Central tJUd~s ' Board 

·a.ana l e· ~oye.tiine :...Uni .. Les s_ages - femmes travaillent dans leo -cliniques_ . 

. d'accouchément ou sent placées è.ans les écoles de fo:=-mation de· aages .. femznes 

cle deb:dème claeee du ·gouve:rnemont. et de 1 1àdministration indigène . 

E'n 1947, 22 oages- femmes de pi·emière ·classe ont été formées. Le cours . 

• : destiné aux ea.'ges-fer.amee ê.., àeuxième cla:;ise .pré_voi t une bonne forzr.a tion 

pratique aux soins. è.- donner aux mères et aux nourrissons pour :les fellll!les 

ayant peu d I instruction e t ce oourE; d u:ve· un an . • 
1 
Il est donné èan3 5 _centros 

du gou·vernement, 3 centres d ' aàminiet1·ation indigène et 18 cent res âes 

missions . En 1.94-7, 86 candidats ont. passé l ' examen. 

Dans d 'a utroe terri toiroe ot'ricaine, . _on a · ins t1 tué des cours de 

formatio~. durant de 2 à. 3 a.-ie . /,• · Nyassaland, la forma.tion _d_ee 

sages - femmes e 2t ei'iectuée è 1 1 écule de formation médicale du_ gou".'c~ner.:~ut __ •• 

(Government Med~~~ Tre.ininfSoho~.!.) et dans différents C{;ntres de formati ,.m 

des m:i.ssi-ons dans t out le pays . Les l11dwives ' Rules ae ·191/.7 ont . r endu. 
. . 

obligatoire un cours de 2 ans et on a fixé un prog-ramne ~our. la for~ation, .. 
les condi tfons de f'orœ tion et d'examen et les condi tians d I o~re.g.1strement l } 

• Dans l' Ouganda, lee sages-f'emmes africaines sent formées dans · deux .hÔpi taùx 
• . ' . ... 

· aes ·missions, s el on. le programn::e prèscrit par 1 ruga nda M1dw1ves' . l3oar.d . 

·Lee sagee - ferimiee qui · ont acquis l es connai_seances req.uieee reçoivent un . . - . 
. c:ertificat du _ Uganda Midwi Y~S I Board et peuvent être enreg1etr·ées •:; • 

Au Kenya 2) , la formci'tion ·de aages- f'emm.es africaines· est effe~tuée ·.-a.ans les 

· maternités maintenant plaè~ee sous le contrôle du Conseil municipal à 

Nairobi et à.' Mombaeèa . La durée a.es études est de 2 a:ns. 

• • ··~ -Dano 'là côte de 1 1 Or, la profession: de sage - femme semble ~tre .fermement 

établie. En 1946, le centre ô e forrr3ti on de l a ma.terni~é ~1Accra ava i t 

60 élèves internes, l e nombre des demandes d'admiss i on était très élevé 

et la concurr.ence 'très vive .3) . En 1945, on a ouve~t . une autre é~ol e 

à. KuÎnàsi-. Pour 1948, on signale dès progrès sati~fai;ants e:t.-~1 l ' on crée . . 
de' ~noûvellee poeeibilitée de formation on peut es-pérer. v9ir .. disparaîtr_e 

l} Nyassaland At:Iitla.l_;Report O' ~!1e l-1edical Department, 1947, p . '6. ·· 

2) K,enya .': !'1edical D~arÊ!):~J_it Annual 1~euur t , 194ç, p .. 36 
3) Royaume...:Ur1i · : Colonial" Ofr°ice ·Liot; :194.6, p ♦- l l i . ·' ·.'.'- • 
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la tendanc~ naturelle _des sag-3s-ferames ç_ualifi_ées qui possèdent l e ... certificat 

dn Midwhee :Bo,'.\2:t; ·s. se concentrer ,:_,.;;IJS les centres urbains . 

En ce qui concerne la formation pour le travail dan:s les villages , 

on en trouve -des exemples en Malais ie . Dans le nord de Bornéo , les 

jeunes filles sont' formées ·. sous le contrôle d'une infirmière visiteuse_. 

Dans la Fédére.tion :malaise , des jeun.es ftllcs malaises sont f'orm0es dans 
" ' ' • 

las salles d I accoucheil'ent et les hÔp:ltaux du gouvernement en vue de . 

l'exercicè de l a profession de sage - feil'.me dans les villa.ges . Lors qu ' elles 

retournent dans leur · village; on l eur remet une petite eomme qui l e u_r 

permet de s 1 établir,· ma1s oii a constaté què les villageois qui savant, 

qu'une subvention leur a été accordée, ·oont peu enclins à les pa ;ye:r ; 

·.: à Kelanta n et à ,Tr~nge.nu, oh eJ_las ne reqo:tvent pas de eubvention, les 

:sages-femmes oüt pu s'établir ·plus faciiement · l) 

Parmi les facilités fournies dane les _terri•toires d'aut:>:es -puiseances 

chargées de l'adtdnistrati0i1; il convien ·~ de noter les suivantes : 

· Il existe en ·Ind_onésie _sept hôpitaux' qui forcent des sages- femmes . 

A Surinam, les sages-:t'emmes eont. f'orméès · dans ~-'hÔpi tal du gouvernement . 

•A Porto- Rico, i.l existe neuf éc oles . â' infirmières qui forment en 

moyenne 100 infirmières -i:10.r an. Il existe des cours de perfectionnement poi:1{ 
. . ... . 
sages-fel!l'!les ~ Il ex~ste égaleDient des saeeo- :foI!lI!les auxj_liaires , q t1i suivent 

t:n cours ·1:-s.r moie dc1,c lee groupe; .'B Ennté publique sous la direction 

d: infirmières sages -femmes . Celles qui or/;; acquis une formation suffiéant':l . , 
peuvent s~ présénter aux examens gui ont lieu chaque seœ~ine, Lee 

sages~femmes de Guam ont été :fdrmées à l'hôpital nava1; . mais actuellem~n~ 

ciee~ une. école a·1 infirm:i.ères locale qui se charge de . leur :formation . 

. ·Les hÔ_pita·ux dÛ Groenland forment des sages - femmes. La plupart 

dés ·eagee-fel'.llm.es (femmes .groenlandais es) ont. ôté formées au Groenland • 

. La durée des études est de 5 2. 4 ans. ·Ces études . sont à la fois pratiques 

et t héoriques : obstétrique, soins aux malades, sous la direction du 

médecin-chef ·de l ' hÔpi tal. Quatre-vingt-dix-na uf • sages - femmes. groenlandais: 

forroées .~u Groenland sont employées actuellement; 15 -au tr.es sages - fenn::.es 

groenlandaises ont é t é formées au Danemark. 

5. Agents sàni ta ires • 

L' agent sanitaire , ·dcut les fonctiocs sont d'une importance 
1 

except:ionne.lle dans les pays où les sourc es d 'ea" ne sont pas protégées . 

et où le systè~e âes égoÛts est primitif, est souvent f ormé c cmpte tenu 

des conditions locales. ,Dans les territoires du Boiaume-Uni, la formation 

l) Féd r.r"?. tion malaise .: An~"ual ~eport o:t' the Medical -Depurtmont, 194 7, 

p. 27~ 
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de baee est plus ou moins la me·me 1:artout; daus d'autres ted.:i tQires , j,l y a 
; 

une grande variété. 

Au Cc ·1go belge_, , il exiet_e •tine école •. d_e gardes sanitai:r•ee au. Ka.ta.riga~ 

L:t ·durée <-:i.;s: 1~t:.1:.'~::; P.~ ·l; de 2 année . suivies de 2 .années d'interrJat . • 
~ • . . ' . 

. L'internat ·a lieu dans une · unité sanitair: sous_ la direction de fo?1ctionnai\ •es 

de·· la· sari té puqlique, et· il el:!t suivi d'un .examen . Les_ élèves infirmiers 

. peuvent également suivi•e les cours · théoriques -~ 'stanleyvil_lè. 

On prévoit la formation d'agents sanitaires b l ' école -de santé 
. . . . 

.publique qui .d oit être _établie fi Braz.zaville - .(A:l:'rique équatoriale i'rançaise). . . ' 

A Tananariye , il existe un cou1•s pour a gents sani tairea , . où l ' on insjste • 

particuliÈrement su~· la prophylaxie du palu~isme . . 

Lès agents sanitaires. du_ Boyaume "'.Uni sont _titulaires .du .certificat _ / 

du !_3oy~l Sani-tery I nstitute and Sanitary. Inspectors ;Examinat,ion J oint Board . 

Ils sont tenus de fréquenter !JendarÎt 6. mois_ urie 'sé:i:-ie de cours comprenant das 

conférencea et des démonstrations données dano une institution reconnue et . . . . . "· 
doivent ensuite recevoir _une_ fo1:raation pratique ·d run an les . p:réparànt aux 

tâchea ~e 1 1 a 6ent_ sani tair;;;1 . Un oert.a i n ri~mbre. de t~rr:l.to:!.res_ du ~oyaume:.unt 

organisent des qotirs préparant les · é l è_yes au ce r Ml'icàt du Royal Sani tary • 

Institute de Grande-Bretagne . · On peut ci ter Hong-Kong,. où 16 étu.diants 

• ont obtenu . ce cerMfica t , en 1946 . Singa:popr organise également un cours 

officiellement reconnu .- Danè . la: Nigéria~ , il existe · d.ee éc~les de f~:rmation :-.-' -

d ' agerits sanitaires à Lagos _et à. Ka.no, . et l ' on est en train d 1.ouv1~1i-, une 

école à -t.i.>t",. ~es ccv.i:·o, où sont & ' ·:I.e les _é l èves ayant uné instruction_ 

suffisante, sont basés sn:c la prépar ation à l ' examen du Royal Sanitary 

'.Institute . auque_l ceeélevee ee -présentent soµvent S.\dC s ·ucc~s ; ,en i947; 

8 é-lèves ont .obtenu .ce · certificat. En outr_e , . il existe ·à Ibacfan ' une école · 
. . .. 

·q\li organise un cours _ d'un an forman~ dea ~s ents sanitair9.s_ adjoin_t~ ; 

ces cours portent pr~nci~alemènt sur 1 1 h;ygiène e·t, l'assain'iasement ruraux . 

Yingt-trois élèves ont passé le ur e · exatr.ena en 1947 0 Dans la CÔtè .da .l' 01', 

il existe une école aibygiène- et d ' assainissement à Aècra . En 191:,7, e l le 

avait 50 élèves. Là en9ore , l' élève . peut· se_ présenter à .1 1.e~amen du 

certificat .du Royal Sanitar;v Instit ute. 

Dans les. Antilles anglaises., l a p;tupart des agents eaniteirés sont • 

formés au British West Indies Public Health Training Station, . à la Jama:fg_ue . 

Le cours les prép~re au certi fi?at du. Royal Sanitery Inetitut e . 
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Ce compte rendu des i 'a cilit.ée de f u, mti0n existante.z n 'est . pis aeeez 

.· détaillé r our donner plue qu I une indication des qr~li tés possibles . .de cette 

forir.ation. Il pourrait être complété .si le déei~ en éta.it exprimé. 

·· \' A 1 1 heure actuelle, il convient peut-être de mentionner le résumé 

suivant de la situation · du :personnel donné par. l'Organisation m-"Jndiale de 

la santé 

."l') :...1 c:;riste •;;ie erande: pér , -:i.e t!e m~dec-ine (et d'autre personnel de 
., 

santé) dam: d ifférentee pe.rties àu m: nde ; elle est particuJ.ièremc::-1t 

aiguë dans la plu:part des régior.s de •l't.sie èt de .. l'Afrique; en 

sorte que prrs de la moitié de · la population m:mdiala n'a pas 

s uffisamment acd s è. la médecine moderne . 

2) Le nombre dee écoles de médecine est à -peu_ près suffisant (sauf 

·pour quelques régi ons) dans des parties a li mon~e habitées par env:i.r')n 

la moitié de la population totale. du glooe, mais les moyens de 

forœ t1on .technique . existan.t en Afrique et en Asie .ne perm~t'tent 

pas·. de · résoudre -le .problème que pore la ::pérÏurie du personnel de 

santé. 

3) Le probl€me èst d'une très grande importance- universelle et il 

ne pourra être résolu que progressivement, par un ef'fort et une 

colla b,~ra tion ,interr,,i tionales intent:Jes l ) . . 

En ce qui concerne le problème d0 la formatl on , les objectifs de 

1 101;ganisati0n mondiale de la santé sont résumés c omme. suit : 

• • "OoJec tifs · &. lon~ térme • 

1) Patronner l e ·développement d 1-t:n rrogramme universel .pour la 

formation technique du . personr;~l méd i_cal et d '.autre personnel de 

s& .. -i d :publiq.1.w , d'un niveau .. Trpr .1 ';,i♦ié ·et suffise.mment nombreux pou:r• 

• permettN à ·(;ous lE:S pays ·del fo::nlir l es soins de santé à l' 1:>,ns~I:!'ble 

de 1e·ur population; · 

• 2) S'assurer que des . normes élevéeB èe forlll!iti cn technique sont 

acceptée•s et a.~pliquées i ntarnatiomi.lement; 

. 3 ) coritribuer à la création et au développe!ùent de reseourc es pour 

la formation technique. de personnel médical et auxiliatre en dec 

endroits appropriés, ainsi q~'à l'élaboration de pl~ns pour l e 

• .développe~ent de prograrnmeà · de fo:rl!lB.tion technique 0 • 

1) Organisation IJondiale ·~e la santé: ProgramI:1e et_prévisions budgétaires 

pour 1950, op. cit. P• ll9-



·' 

.A:1B,lys e de~ . renseignemer.ts 
' rclatifa à la santé publique 

Object\fs itr:!liédiats 

1) Aider des pays particuliers e. élever les normes · de formation · 

- technique jusqu ' à un niveau internationaleme11t acceptable; 

2) Aider A accroître les moyens . de fortœ. tion technique ~ans dès _· 
. . 

régions où une pénurie de eoins m6d1.caux est due au manque de .personnel. 

local; 

3) Procéder à. l'e.né.lyse de progratnllles d'études médicales, y compris 

les méthodes d I ense j ~;:10ment et lc1:z ms tières ense:l.gnées, ·et. formuler 
. . 

les recommendations découlant de cette _analt!:'e . · S'attacher par~iculiè- -

. rement aux o._uestions. d'hygiène, de santé publique·, de médecine préven-- . . 

tive et scciale et d ' hygiène -de l'enfance. Aa.nalyser de même l~s . •. 

• prog!'amrues d'enseignement relatifs è d I autres professions intéressant 

1 1 hygiène publique. 

4) '..:ttre le pTogramme de -f r:·:œt:l.on technique du personnel médical: 

et auxili..::.L:::, grâco à l'oct::•oi des bcu:i'.'~es,- à la dis_posi tion des 

gouvernements, afin de l eur pe:rmettrè· de rerifo.~çer le~rs services . 

sanitaires et, par l à , d' élev~i· les niveaux de sant6 des populations ~n 
' . : . 

a) encourageant 1' échango. .international ,dE:s connaiesances et . ' 

des ·techniques sciontiflques dans le drnnaine .de la méae·cine et 

de la santé publique; • 

. b) donnant à le_ur personnel la possibilité' de bénéfic.ier d ' une 

formation professionnelle, en premier lieu dans le_s différents 

domaines sanitaires tels qu'ils_ ont .été spécifiés par le _ 

programme de 1 10rganisation mondiale de. 1a · santé , _mais sans 

nécessairement s I y limi.ter." l) . . 

1) .. Organisation mondiale de la santé 

pour 1950, op. cit. pp. 123-124. 

Programme et prévisions budgétaires 

., 
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-TERRITOIRES 

Chypre 

Gibl"a.'ltar 

Maroc 

Tunisie · 

Somalie ( RU) 

;:,omalie (F) 

Kénya 

Sevchelles . ' 

Ouganda 

• Zanzibar 

Afri~ue occidentale 

française 

bambie (5) 

Côte do l ' Or (5) 

Nigérin (6) 

Sierra-1éone (4) 

Congo · (7) 

Afrique équator·iale 

. française 

Rhodésie du Nord 

H:r~ccnb11ti. 

· Jl.Nl'JEY.E I 

STATISTIQUES DEr!OGRAPHIQUES 

TAÙ:X: DE NP.'rf.LITE TAUX .DE M::JR:rALITE · TAUX DE MCBTf..LITE I NF.Al'lTILE 

1937 ·1938 19!i.6 J.S'll-? 1948_. 193"( • 1938 19h6 1947 1948 1937 1;938 1946. 1947 • 1948 
·· ·-----•" 

28,6 30,2 ;2,l.j, ' 33 ,2 32,l 16,5 14,o 8,5 8,5 ' 8,5 159,4 129,9 70,9 65,5 69,6 

26,1 ~5,9 . 19,0 1818 17,3 l9,5 17,8 8,9 8:,5 8 2 , ' 73,3 :·i, 7 34.,0 ~-7,0 29,6. 

Voir. notè 1) 

Yoil• noté 2) 

28,4 26,6 22,0 .L~ 1 ~. -,.,,, 10,0 13,? 6o,o 80 O 
' 

89,0 

30,4_ 25,6· 17;6 14,o. 119,6 99,0 95,0 

17,6 14-,5 19,0 22,5 26_,5 17,5 )?1,2 15,0 ·19,2 17,8 87,9 124 
1

1~ 56,0 50,1 60,o 

!9,7 4,~ 29,4 ~25,5 28,7 21,4 109,8 110,0 120,0 

25,2 39,7 16,7 27,5 208,o 182,0 169,6 

~c1z;1;,::, 
::i,1-,1· -. ..... 
ut, aho 
(0 ~ i\) 

0 !-' 

~ 
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TJERRITOIRES 

. Bassou toland: 

Betchouanaland 

comore~ 

M9.dagascar 

Ile Maurice 

. Sainte-Hélène 

Souaziland. 

:srunéi 

.Hong-~ong 
·I ndonés:i.r 
' . 
Fédération malaise 

-Bornéo du Nord 

Sara~k 

Singapour 

Ileo Bahama 

Barba.des 

Guyane (RU) 

Honduras .· ( RU). 

ècraça.'o 
Dœùnique 

Grenade · 

. J3lna.Ïqt:~ 

I!eG· soue le Vent ' 

J\Nfü~.XE I 
ST~TISTIQtTES DEMOGRAPHIQUES (au1te) 

TAUX ' DE NATALITE 
1 • 

1937 1938 1946 1947 1948 

' 1 

35,3 ;;,4 38,7 4;,8 ·43,1 
31,7 38,7 29,0 23,7 32,3 

17,5 ' 45,6 

' 26,6 35,0 
1 

:;6,8 43,2 

, I 

Tf\UX · DE VDRTALITE , . TAUX DE MORTALITE INF.AJ."'\J'TILE 

1937 1938 1946 1947 : 1948 1937 . 193ff ·19h6 1947 1948 

52,h 
28,7 29,9 29,5 20,1 23,8 154,5 162,5 154,4 113,9 J.86,2 

7,2 13,6 11,0 · 6,3 8,o 34,7 1o8,o • 36,4 32~3. 

: 9,8 .19,3 21,6 
14,2 10,9 

• 21,0 19,5 

uo,o 133,0 139,0 

109,0 119,0 .·164-, 7 

.92,.0 102,0 

45,8 44,9 ·ho,8 45,9 46,2 · 21,9 21,4' 16,1 13,3.· 1.2,lf. 155,2 . 158,9 . 89,7 •. _87,3 80,8 

31,3 30,0 31,8 32,6 .·38;8 13, 7 16~3 . 16,5 11;8 • 16,9 126,2. 94,6 91,5 112,2 

29',9 . 27, 7. 31,6 32,3. 32, 7 : 1.8,5 19,5 16,8 . 16,'l 15,5 216,6 2201 9 157,0 •• 163,0 • 149. 
i . ' . ·. ' ' , 

35,5 29,7 35,2 39,4 41,;. - . 22,0 25,8 • 15,4 14,8 14,2 121,0 165,a· 94,o 86,6 ·11;0 
. ' . . 

33,2 35,8 34,3 · 40/7, 59,6 • 18,7 · 20,5 16,9 • 17,3 13',6 122,6 124,8 ·. 105,0 ~20,1 ,105,6 , ' 
. . , . • 

.. 30,0 29,5 53,9 . 33;6 il,Ô.· 10,·~ •• 7,:3 ' 7,4 ' ,. 59,8 ' ' 39,9 25,5 
~ ... ' • • ' J • • • 

31,? 30,9 34·,9 ' '35,0 27,2' • 14~9 ·13,6 20,2 20,2 . 11,32 .• • 85,5 i40,9 :120,0 • 83,; 
37;1 35~4 31,7 ' 31,7, ' . 17;0 ,,·_17,9, i7,4 .17,5 115;4 121,2 113,0 ' 
31,5 ~3,3 _ .. 30,8 , 3?,6.. . 15,6 16,8·,' 13,3 

1 

-14,l 118,5 129,2 ; ·_89,3
1 

91·,9 

-34,3. 35,6·· • 34,2 33,·4 -- 32;3. • • 20,6 . i8;3 • ij,5 14, 7 , -16,0 145,3 142,1 • 12~,6 97,9· . . lll,o-, • 

\; li > ~ 
~ ::, . 
1-" Pl 
Ill ~ 
et- "< 
}-1,. (l)' 
~ . (l) 

m p, 
Q1, (l) 

' ~ Ill : . 
' Ill '1~ 

.(l) 
CO , f::S or ·m 
p,; Q) 
cl:i i..i; 

- ~ ~ 
.;; .. ~ 

Id a> 
/ ;'::: 1:,1 

t:· (l) 
....,, l:l 
.... , et'° , Ql 
s::f ~-

\ 

~~ 

1-dltj ::,.· ' 
' Il> li--..... 

(Jtl (l)\.() 
(1) ~ I'\) 

.i:,-g.'""'.' 
?-' 

•,. ' . ,.. ~ .. -~ .__..(,,.,..,_._- ~ .-. .-;;,:.:-.;::.".";~~ . .;.; .. ,·., :~::. :"h7 .. ', • • , :.,:. 
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• . s~n.TIST:!Q'UES :Ç)EMûc.I?,'\PITIQUES (atite) 

;. ;i~'?> 

TEBRI'f OIRES TAUX -DE NATALITE TAUX DE MO:RTALI'.Œ • TAUX .DE MORrALITE INFANTILE ~ ~f Q 
. . • a, ::ne 

• 1937 19;8 1946 194-7 1948 19~-7 1938 19li6 1947 1948 1937 1938· • 1946 1947 1948 fg.F-

PortO-:Rico 38, 2 38, 6 42, 7 1~2, 6 20 , 9 18, 7 ·13 ,2 ] 1-,9 137,8 121,0 8318 71, 2 

Sainte-Lucie 31,6 30,2 35,6 35, 5 32, 3 13·,8 14,6 15,1 14, 4 15, 3 10~,l. · 98,~ 97,6 116, l~ 130, 3 

Saint-Vincent 41,6 39,2 38,4 40,1 38,1 15,7 18, 4 15,1: 16, 5 1~.,8 117,8 132,3 97,7 103,9 111,0 

Suri ~m. 30, 2 29, 7 34,4 33, 3 32, 9 12, 4 12, 6 11,::· 13,0 12,8 60,6 58 ,7 62,0 70, 7 70,T_ 

Trinité 31,5 32,8 38, 3 38~8 17, 1~ 15,8 13,7 2.3 , 6 120,5 98,~- 78,6 81, 5 

Iles Yierges (EU) . ~- 30,1 . 28,8 37, 0 20, 7 20, 0 16,3 • 124,1 132,3 92, ; 

Samoa (EU) ,, 39,5 10, 7 47,6 

Iles Salomon 29, 7 29, 7 18 ,4 1.8 ,h 126,4 

Iles Cook 38, 0 44,4 38,4 38,8 18,3· 16,11- 15,6 ?3, 3 112,5 · 7;,8 114, 6 141,l 269, 3 

Fidji ;5,8 ;8.,4 .li-0:4 39, 3 4o,8 15, 9 16,3 12,9 10,8 11, 8 , 7~,8 92,l 63:,9 .55,l 59, 1 

Guam 52, 3 ll, 7 ·- 6;, 7 

Gilbert et !llice 35, 6 2:,,0 

Hawar 22, 4 22, 1 42,8 26, 9 27, 2 8,8 7,9 13,2 5,6 5,6 ff3 , 9 30,3 50,6 52, 6 29, l 

Nouvelles-Hébrides i ~ 
Papua x ~ ~ 

..,. Ol 

Tokelau ~ CD p. . 

Aden (colonie) i 27, 0 30,4 26,6 . 21,4 18,6 20,6 172,_7 • 176,l 171, 2 Il),• ~ 
. . t-' 

Il> ,~ 
Alaska 34, 0 16,5 m g 
Be_rmudes 2; ) 7 24,7 25,1 26, 3 10., 7 10, 7 10, 3 i0,1 71,4 59,8 • .51,.? 45,0 [ é . . 
Ilo.:i Falkl:and , 15,5 17,2 16,6 15,3 13,5 8,4 8,14. 15,4 10,8 48,8 29, 6 :- ~ 

~ .... -
Gr ocnl.::md 43,l 40,4 43,8 · {8) 26,6 20,7 19,7 (8) ;?: ~ ,.. . ,,. 

,.") ru 
r~ 
!Il 



- . . 
Analyse des renseignements 

relatifs à la santé publi4ue 

J.) 

.. 
On ne dispose de statistiques que pour 19 communes,· Elles sont· ciassées - . . 

sous les - grou~ee suivants 

TAUX DE nATALl"l_-r_E 

• J.947 

194'8 
TAUX_ DE MOR'fALITE : 

.1947 

i948 
'l'A.UX DE ; • ··.ù~:LITE INF:,r.trILE 

J.94"( 

.1948 . 

Tunisie (Ville cie 'runis aeulell'ilP.t)' _ 

Euroœens Mnsulmans -~---

24.,8 • 

28,5 

. 8,5 
• 8,9 

• 1 

. J.4,9 

15,l 

13;1 

_15,0 

. : :- 11, 5· ·:-

1947-4§_ • ~x de natalité . . Taux de morte.l.1té Taux de n1ortait té ---·- -
infantué ., 

Eur·opéens 24,7 lJ.,9. _: 78 . 

38, 9 • 16,0 . 
, - •. 

Musulmans 212 

Israélites ;i8,, 16,2. .._ 9?:. 
.. 

. 3) 
Se rapporte à certainss zones urbai!Jes seulement, comprenant lb.· pour -100 

-{dix pour_ cent) de la populatio~. . .. . . . ;, ' 

4) 

Colonie seulement. 

5)' Bat hu1·st _(Gambie) 

1948 
6) ' ' 

Lagos (!U géri a.) 

., ·' ' ... ' 

Taux de natalité Taux de mortalité Taux dé mortalité 

• • · infant·ne 

40,9 24,9 116.,0 

Taux· de natai1té • Taux de mortai1té Ta.ux -de mort alité .' 
; 

. i nfaD t.ne 

48,6 ·21,1 125;7'.-. 
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A."le.lyoe è.es renseigneme~ts 

rela-t;if ,s _à la santé publiq11t 

Leopoldv1lle Taux de na.tc:1Xité 
-----........:. .. .....---· Taux de mortalité Tailx de mortal~q 

infe.ntila ,- ( Congo belga) 

27 ,1 

Taux ~~at~lité GrcenJ_anc1 occiden·èal . !il/. 

Grc~.aland oriental 4;· 

Taux de mort.alité : • Groenland • occ ià ental 20 

Groenlai-i.à oriental • J.9 

16 2 , 45,5 

,, 



Ane.lyse des renseignements 

relatifs à la santé :publiq_ue 

--

.ANNEXE II 

~.9J.9.!l. 

Territoires 
Tu berculO!!lz. ~disme 

Cas Décès ~s DScès 

CHYPRE 1944 7.686 
191~5 50908 
191~6 4.584 
1947 384 
1948 

GIBRALTAR 1944 
1945 
1946 
1947 32 7 
194~ • 17 11 • 

M.'illCC 1944 
1945 
1946 
191~7 12 . 013 2 .887 591 
1948 16e582 2a540 

TUNISIE 1944 
1945 
1946 
19k-7 734 14tl08 
1948 2 .762 14~928 

sc:~iAT TT (p•·\ .,V; 19!;.l-1-

::.945 
1946 

1947 562 11 2.682 17 
1948 367 55 .3.492 3 

.GvMALm (-i;-) 1944 
1Q1L5 127 • 111240 

1946 

1947 264 20 2t68J, 10 
1948 129 9 92 2 

ê1.E.h.ill!! ~YJ)~UOS~E 

.9~!i.2D8_<".èf C§S • Dé, ' 
- 1 QÇ~ 

98 .- · • 

133 

98 

133 

2~254 

3ôo6• 4 

888 

859 

79 
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Ah'NEXË II. 

Malaiiea (suite) 

: ' • . . i 
Anal ys_è des rensêigne!:.e'::::~ 

r el a tif'a -à. ia santé publ::.-;~. 

~~.1.2,~ Pal~i~ 
Cas m cèa Cas Décès 

Syphil:i;!! 

Cas D§cès ·· 
-~Y,~~ÙQ..SO~ 

Cas Déc~-- ·----·- ·- -----·---------------------

... 

KF,HYA . . 1944 :,· ,201 

1945 3~929 
1946 le690 . 

1947 
1948 ·. 

SEYCEELIES 19411-
1945 

1946 
1947 
194-8 

OUGANDA 191~4 

. 1945 
1946 
194-7 
1948 

ZANZIBAR 1944 

1945 
1946 

457 
543 

624 

659 

253 

1947 · 360 
J.948 

• .AOF ·1941~ 

GAMBIE 

1945 
,1946 

1947 
1948 

1944 
1945 

1946 
1947 

1948 
217 

246 

-615 81.505 
'215 ·103.201 

590 15. 776_ . 
629 200807 

28 

40 

76(1160 ~ 

97.1E9 
119 1œ,897 

130 105 .889 
, . 

325.000 

650.000 

5e394 
54 · 7.000 
28 10.383 

13.907 

17.105 

478 16,;7,93 

464-

24 t<Y21 

2o8 31 .. 549 

265 390444 
260 44.678 
320 

5l.7 

49 

118 

75 662 
26 835 

11 
10 

935 

64 

317 
214 

107 

ll~,773 
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ANNEXE II 

Maladies {suite) -- • 

---·----
Tuberculose 
ëâs· D:Së1IB 

Paludisme 
ëas" Déêès 

S:,œro:1J.& 
• Cas Décès 

~y_pp.nosoiaj.~ 
Cas Décè, 

C <JI'E DE L'OR 
1941.~ 2so86 309 

191~5 651 

1946 - 2,,017 248 47-.. 861 -91 1.o88 7 3c387 

194'{ 2~391 . 924 57 .. 311 · l , ô44 1.657 ·16 3 .. 207 ( 

191.J.8 3&262 887 78.,790 1.072 2.330 

'NIGERIA 1944 

1945 18,.751 

191.J.6 1.562 99.730 17 . 549 i6~723 

1947 234 108.,856 301 • 14~474 

1948 

SIEHHA-IEONE
1 4 19~ 

• 1945 286 10~839 19 . 335 l 

1946 171 28 13.,066. 26 94 

:].947 294 44- l?.134 . 14 326 6 294 L 

1948 195 30 · .14;()98 29 817 10 

CONGO BEIGE 
1941+ 10,;142 

1945 4.380 77.847 11 .. 080 

1946 3.858 804261) 

1947 4~685 98.,o61 87.,700 9â~B'.91- ) 

1948 

A ,E .F , 1944 

191~5 1~600 

1946 

1947 
1948 

f • . 

RROI1ESIB DU r,oRD 
. 191.1-4 

1945 . l .4;I.0 118 

191+6 

1947 12 

1948 

1) Cas nouveaux seulement. 
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A/9,?.J~ .. • •. • . An~lyse· d.es rehseigneme~ts 
]'reù0h

8
. 

Po.ge h . . · •· . ' relatifs à la santé ·publicue 
.... 

.ANNEXE. 'rr 
~alaà..:e~ ~su~ te) 

-~-... - -
• . Tµpe1•cul oae· ' . ~j.KliSEQ, . S;y J2h il iQ. ~,Y.l?§.nosom.ie.sc . ~ . 

Territoires 
,. 

Ca~ Décès • Cas Décès Cas r.écèa . Cas Décèc 
. ' .. - --- -- -------. . 

NY.A...SSAI.lJID· 19h.4 333' 36 12 ~826 4,.014 5 

1945 
1946 ' 

. . 
21-6 17'~219 4e909 8 

191~7 . 22) j; 22')5o4 61 l4cl4j 6 

• - 1948 

. BA.SS0UTOL~ • . 
. . .. . 19J+4. 

1945 · 670 7 .788 

l911.6 · 571 29 ·l 7~230 1 

1947 748 ;o 6 . 9<:B 5 
·1948 1 .. 1~ ' 37 

BETCIIOUAN~LArm 

19li4 
,• , 

,,_ 

·, i 945 
1946 ·483 19 l'c2Œ 1 , 7 r 

'-

19it7 384 2 "683 3 11 

1948 775 2.i98li · 

COMOfŒS °1944 

1945 
. . 1946 

1947 58 ·48,87q 100721 

1948 · 

MAI)J'G.\SCAB. 1944 . 
19~-5 ./ 

1946 

. 1947 2"'287 21~7 639 1 717 732 223 .293 84 
1948 2"693 248 817 .248 949 31!+0542 86 

ILE MAURICE 1944 3 .5]2 2 . 917 

1945 3.244 3.534 

1946 196 2.5'22 2.918 292 , 
1947 1,.:,15 • • 171 44 .603 1 .782 295 5 

1948 266 ,58.965 1.58o 
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ANNEXE II 

~.:aladi ea (suite) 
.. ____ 

Tuberculose Paludisme . S;y2hilis Trypanos~f~f!: • 
Territoires Cas Décès Cas • Décès Cas Décès Ces Déc~ ·-------
SAINTE- HELENE 
• 1944 

'-

' · 1945 
191~6 

1947 
1948 

1 / 

SOU.\ZIT ,AND 191~4 
1945 215 2o8oO 

1946 .. 300 4.,665 2 . 041 " 

191~7 196 · 881 2 .. 988 

1948 

llRUNEI 1944 
1945 
1946 
1947 240 ; .900 140 

1948 250 }.500 

HOHG- KONG- 19~4 
1945 
1946 2 .801 . 1 . 7::=,e 2 c422 720 

-19~-7 6 .. o69 

19~8 6c:279 1 . 961 

lNDONESIE 1944 
1945 
1946 
19~-7 
1948 

F~ltmA~'ION 
l,!.'.\L.\Lc;E 1944 

1945 
t 
~ 1946 7~669 4 .191 32 .346 1 .. 598 17 ,600 

1947 8 .590 2 .243 26 .174 1 .. 841 12 . 513 
·1948 
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ANNEXE I I 

"Malad.ies:_ (suit e) 

Tub"eroulose .. E~~~ S;rnhi l is Tr112anosoci~ 
Terl'itoir es Cas Dé~ -~§__~f!_ Cae Décès · Ct-.s ~- -

BORNEO DU NORD 
• 1944 ·· 

1945 
194§ • 

194-7 158 

1948 

SAR-'\\TAK 1944 
1945 

\ 

' 1946 1.268 30.000 l.4Œ 

1947 1~090 . 21.l 1s,1ee 101~ 

1948 • 370 13.176 118 

. . SII'1G.I\POUR 19!1-4 , 

J.945 
- . 1946 r . 140 :;89 6;4- 69 

1947 1.468 285' 48 

1948 1.449 157 56· 

.• BAHAHAS 1944 
1945 
1946 
1947 57 
1911-8 

BARBADES . 1944 . 116 
1945 80 14 
19lt-6 l(T( 186 

191~7 
1948 

99·. 1.14 204 

GUYANE (RU) 1944 
. 1945 260 

1946 275 187 23 ~800 274 

1947 .. ·214 15.480 289 · 2 .349 
1948 251 .8.401 1.241 

HOI-IDURAS (nyi44 43 29 . 

1945 37 50 5 
1946 

1947 74 10010 800 •. 

1948 · 41 954 
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AriNEXE II 

Hale.dies (suit.e 

Tli.berculose Paludisme · . Syphilis Trypanosomiase 
Terr:ttoi:-ces 

___ .....,_ ,, 

. Cns Décès Cas Décès . ca·s Décès Cas Décès - ----
Cv"TIAÇA0 1944· 

19,~5 
1946 
.191~7 
1948 

DOMINIQUE 
191~4 51 4.836 • 60 

1945 59 49 40118 85 2·40 17 
1946 1~7 45 3.,015 92 216 32 
1947 89 44 5.968 61 233 23 
1948 '72 46- 2.668 5e 2:e ·20 

GP.ENAlJE · 1944 
1945 
1946 63 70 
191;.7 
·1948 

JAl!A:t'QUE 1944 
1945 -1.21~8 
1946 1.117 15.357 7 .'257 

191,.7 1~0::e 711 5.317 226 8.420 112 

1948 

n ;r..;s SOUG LE VEN'l1 _, 
1944 88 1.o83 :i..6 

- 1945 86 578 5 99. 
1946 1œ 89 533 · 4 20420 . 10-, 
19!t7 g-r 4 86 
1948 <J{ 309 4 ê8 

"" . .. 

' PORTO RICO 
194)1-
1945 
191;6 

1947 4.317 5. 584 7 ~967 
1948 
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ANNEXE II 
Mai~~B •. (iJ~i ~e) 

----- · ' _...._..,. ........... __ , ____________ ~-----------
-- ~rculcse Pâ.ludisme • · • : · Syphifil T,t:-:vpa.nos2,_~ 

Torritoires 
_____ 

4
_-~c=a-s __ oo.....,.:c~~-~~~a~s _ _.M~'c~è~s-~C~a~s _ _.::.~~-c~è~s~ ~C~a~s- -:To=·c: 

S.I\IN:l!'t!] .. LUCIB •• l 
4 • • 19 ~ 

1945 
1946 

SAlNT ... VIWCENT 
- . 1944 

19li-5 
. :19l~6 
• 1947 · . • , 

1948 

SURINAM 1944 
1945 
1946•· 

1947 ' 

1948 
.. 

TRINITE i944 
1945 
1946 

• 1947 
1948 

• ItES Vn:RGES &EU) 
1 .. 44 . 

1945 
l :;46 

1?47 
1.94-8 

SAMOf (EU)_ 194li 

1945 
1946 
1947 
1948 

109 

63 
80 

52 u 8 

96 2'!900 

88 

587 556 
.628 542 8.854 

513 

46 
33 

472 
418 

354 
~17 

. 

353 
303 

405 

4,.733 
2(,876 

2~645 

27 

. 
\ 
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Tuberculose ··Pa.ludisme Sy-phili .s 
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~_;y]anosomiase . 

Cas Décès Cas Décès . Cas Décès Cas Décès • ------=------....... -...;;:....--................. ..:-,_.... ........ ~-----------~-------
Territoires 

ILES SALOMON 
1944. 

·1945 

1946 

1947 
1948 

142 

ILES COOK 191~4 11 

FIDJI 

19t~5 26 · 

• 191~6 13 
1947 27 

• 1948 49 

1944 
1945 
1946 

1947 
1948 

141 

570 . 

573 

GUAM .1944 

1945 
- 1946 • 

191n 
. ·191+8 

GILBERT & EL;r,!CE 
· 1944 

1945 
l946 · 

. 1947 
1948 

HAWAII 1944 

100 

. 53 

1945 1:>907 

1946 . 3.729 

1947 5.262 
1948 5.5œ 

120 94 .,965 

l 4J, . • • 12 

120 

60 

11 

40 

l27 

946, 

256 10002 

198 · . 72T 

i 
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• -. · •·. ' .Analys? cl~a • rensèign~rœnts 

. .. · .-.:relatifs ' à ·la santé publiq_ue 

.ANNEXE II 
••. tlàladiea -.(suite) 

· .Terri tolres · 
' Tubercul.2,êQ Paludisme · Syphilis . Trypa.uosomiaE~ 

~ 

.. 
. • :NOUVE~~~~n~DES 

\ 

PAIDA . 

. TOIŒLAU 

-1945 
· 1946 

1947 
1948 . 

1944 • 

1945 . 
• 1946 

1947 
1948 

. 1944 

• 1945 
1946 

1947 

1948 

• ÀDEN ( Colonie4 • 19 4 
~ 

-1945 

1946 
191q 

·-1948 

•• ·. ALASKA J,.941} 

1945 
1946 . 

1947 
• 1948 

./ 

BEBMUDFS . 1944 

1945 -
' 

1946 
• i947 
191~8 

Cas Décès . 

45 

28 

66 
223 

328 

353 
35{2 

5 · 

9 
24 

• f 

21 

15 
15 

221 

191 
. 241 

1 

6 

Cas Décès 

1.015 12 
• 1.160 ·12 

1.213 . J.7 

/ 

Cas Décès 

35 
. 10 

845 

570 ' . 

972 

.11n 

1Cf7 

531 

303 
430 

Cas , ' 1 
Deces : 

2 

l 



Ar..al37se des renseignements 

J:el atif's à J.a sunté publ i'qu.e 
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ANIOOŒ I I 

Maladies (suite) 

------
Te1--ri toires 

ILES FALKLAND 
1941~ 

Tuberculose 

Cas Décès 

: 1945 3 
19~-6 4 

1947 
1948 

GROEJ.\i'LAND 1944 

1945 
1946 . 

1947 
_ 1948 

3 

Pa.ludi~ 

Cao Décès 

• Synhilis 

A/921 • . : 
French . 
Page 55 . 

Cas Décès 

Trypanosom.ase 

Cas Décès 
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· P.NNEXE III 
' . , 

PERSONNEL DE LA SANTE PUBLIQUE 

MEDECINS Il!FIEMIERS ET .INFffiNIERES 

· 19!~6 . - - 1q47 191~8 ~946 , J:J1t1 ' • 1948 
Du Du Du Du 'Du Thl.. • 
Gou- Cou- -Gou- Gou- Gou- Gou-
ver- ver- ver- ver- ver- ver.-
ne- JJo- · -ne- ne - • • ne- ne- . 

Privés ment Total Privés ment Total Privés ment Total Privés ment Total Privée xr.en:t Total Privés ment Total 

Chypre 57 353 355 126 • 139 
Gibraltar 1~ 

.. 
14 14· 14 .7 ·7 7 7 5 

. \ • 1 

100 

Maroc 217 403 181 584 517 201 718 312 24 
Tunisie 4-31 87 518 . 472 93 565 i47f275 166f209 , 167/210 

' 
Somalie (RU) 12/-2 9/-2 7/-2 -118 4,142 2f144 
Somalie {F) 4- 5 3/53 16/72 
Kenya 170 57 .227 179 61/34 240/34 24o,l45 -- 73- 76- 75-
Seyche.Ues 6 l 7 8 7 12 1.5- 18 

Ouganda 50 116/78 . 133/78 38. 48 467 
J. 

Zanzibar l+f9 18 39 11f132 • 11 
A. O.F . 212/3.ol) 2s,0- - 18::l) 

Gambie 5 l 7 8 l 7 8 4f312 > 8/45 8145 
J 

Côte de l ' Or J 43 61 104 48 71 . 119 ·' 34-5 
I . , 

343\ 39 574) IUgéi-ia 105 194 299 56/ 729 201 

1.i.16 

Sier ra-Leone 35 27 30 57 26 29 55 . 12/85 84 
Congo belge 157 191 , 204 232 •• 436 202 239 441 3i5/ltl3 

86 
. s) 300-·, , 

A.E.F. 72/20 74/18 98J24 76/700 91/1234 
Rh o,lf, 11 J n 

, , • • 11,.,.,1 .,,, ~u, ·• '"' 
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ANNEXE III 
PERSONNEL DE LA SJ'.NTE PUBLIQUE (SUITE) 

INFlRMIERS ET J..NF:JRMI ERES · fOO)ECINS ' fi > 
• (D ' ::J 

1946 . _J:947 1948 1946 1947 19li8 1-' - b, 
fi) 1-' 
c+ ~ -

Du Du Du Du Du Pu t-'• CJ 

Gou- (}ou- Gou- Gou- Gou- Gou- ' . ~ ' (1) 

ver- ver- ' ver- ver- ver- ver- · r, ... 

ne- ne- ne- ne- . na- ne-
. p.v CD 

ta 
_Prtvés men~al Privés ment_fytal Privés mEint T~ta+~_PriYé~ ment Total Privés ment fytal Privés nent Total }-' 

"' 
li 
(D 

50/10 47/13 22/10 18)746) 
t'l :::1 

Nyassaland 43/13 22/11 15- 18- ~ c~ 
8- (l) ..... 

. Bassoutoland 15 . 12 21 21 . 16- 31 31 ~ Gt:l 
;:l 

'd ~ 
BetchuanaJ.and 2 10 ~ 14 14 2 10/19 15 33 

i:: 
o' (1) 

1-' 8-
Comores ' 2/8 2/9 25/..3 27f5 

1-'• 
..a (I) 
~~ 

Madagascar 61/329 61/316 62/1018, • (1) 

. : rie. Maurice 26 83 86 107 140 

• . Sainte.-Hélène 2 2 2 7 8 8 

Soùaziland 3 6 9 10 · 10 aJ-.1 
✓1 .) . 21/49 20/.49 

Bruné1 · :., 
2 3 1 4 3', 1 4 -J15 ' 1, 15/40 15,'40 

Rong-kong 108 99 394 421 647 .654 787 
Indonésie 320 300 4187). 408) 5649) 1500--

Fédél'.'ation 
421 malaise 885 

-
Bornéo du Nord 11 7 13 20 7 11 18 8 

Sarawak • 6 17 6 23 19 6 25. ·, 32f103 
. 

49/102 . 

Singapour 69 155 155 61 2°16 287/160 ' 4 567 57l .519 

,Bahama 12 8 ·20 13 9 22 12·, io 22 2146) 30 74 
· '"':l"'l:i,. 

Barbade 21 48 48 J.9'(' 
~ -~;" 

cr.~· <D, "° 

G-uyan~ (RU) ··a 92 48 · 91 i 460 374 653 
ro g ~-

3 , \J1 P' 
--l 

Honduras (RU) ,9 13, ', 6 9 · 15 ·,37 70 34 

' 75 78 82 ' 120 120 Cur_açao 



, : ANIIŒXE III ( , 
, . PERSONNEL DE LA S~'TE . PUBLIQUE eui te) 

INFiffi>iIERS. ÉT INFlll!.fillŒS MEDECINS 
~ bj !)> 

1946 J.947 1948 , · 194.6 .!2tl, 1948, Sil I"$ -...... 
(J:i O ',0 
a, ~ ro 

Du Du . . Du · • . Du Du Du ·· o f..J Vl ;:r • 
Gou- Gou- Gou- Gou- Gou- Gou- C) 

ver- .. ver- ver- ' ·ver- • ver- ver-
ne- n 0- ne - ne- . ne- ne-

Privés nient Total Privés msnt Total Privés map.t Total Privés ment To~al_ Privés mentJ'.2tal Privés ment Total 
. 1 / •' 

~mini'qua ·7 2 7 . 9 2 7 · 9 516> 516) 
Grenade 11 5 13 18 78 
Jaxaaïque lll· 124 235 160 127 287 ' 585 553 / 

~ 

Iles sous 
le Vent 23 ·23 113 ·, , 123 

Porto-~ico 729 729 ~729 1000 .1458 1458 
Sainte-Lucie 7 7 1 8 9 C2 , 
Saint-Vincent 11 2 8 10 2 8 10 59 54 54 
Surinam . 59 18 41 .59 21 45 66 81 283 364 85 296 381 
Trinité 175 101 . 276 72 76 148' 249 
Ilos Vierges (EU) 11 11 11. 61. 61 61 
Swnoa (EU) 5 6,142 li !l> 

(1) s Iles Salomon 3/11 2 4/J:l 6/11 _1f101 12 2/100 f--1 p, 1-' 
~ c+ C4 

Iles Cook 2/6 2f7 2/7 . 4/.21 5/.25 
1-'• {Il 

5-:- ~ (D 
0, 

Fidji 22/.82 . 20 36/82 .34f82 . 61/153 59/155 78/178 
f.l, 

py (!) 
m 

\ t;' ~ G-ua!ll Voir note 1. Voir note I . . (!) • . 

' ~ ~ . 
Gilbert & 

. • ln • 

1/12 lf • 1/8 
::J (l) 

Ellice c+ .... - ~ · c;., 

Hawaii 399 492 1676 1644 'd g 
g. ~ 

Nou"{elles~' • • 1-' rt-
5/5 5/6. 18f26 18/.27 

.... 
Hebridoe ,o (D 

~ 

I>nr>Uu. 7 l. '> 6 l 5 6 l0/<18 23 8/122 22./-2 10/223 32/225 (1) 



ANIŒ1E III 
PERSONNEL DE LA SANTE PUBLIQUE (suit e) 

1946 
Du . 
Gou
ver
ne-

MEDEC DIS . nœ:rnMIEP.s :E;_T r.œmMJJmES ___ ....:.:...: _______________________ ;;.....;, _______ -..,..__.,;: t ---·- . 

.19!~7 . • 1948 1946 1947 1948 

Tokelau 

Ad~n 
tColonie) 

Alaska 

Bermudes 

Privés nient 

15 

-- - · - -- --
fu ~ ~ ~ fu 
Gou- Gou- Gou- Cou- Gou-
veT- ver- ver- ver- ver-
ne- ne- ne- ne - ne-

Total Privés ment Total Privés ment Total Privés m0nt Total Privés ment Total_!_rivé-5!. ment 

-2 - 2 

17 19 16/99 

4 

16/99 

-6 

16/99 

Iles F alkla.TJ.d 

Groenland. 

4 
4 

14 

3 
2 

16 l 

5 
15 , i6 

:4 
16 

6 

23 3 
8 

21 

Remarque: Lorsqu~ deu..~ chiffres , sont séparés par un signe d ' addition, pour les médecins et les infirmiers et 

inf'i_rmières du Gouvernement., le premier chiffre se :!:'ap:porte· à ceux qui :ont une fornw.ti_on compl~te, 
1 • 

e~· l~- second aux médecine. et au personnel infirmier posséda.~t une autre f ormction à des desrés divers . 

Le tirot devant ou derrière un chiffre indique qu' il existe d ' eutres employés qui ne correspondent · 

pas dntièrement aux catégories énumérées . 

•!, 

. ' 

..... 
Total 
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. pl t-J 
(l) ·m g 
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a,. <g 

'O ~ 
§, ~ 
1--' !:l 
f-.Jo c+ .o m 
~ 

l l,:j ► 11 ...___ 
CD \0 

Cl) ::, f\) 

\J1 g. 1--' 
\0 



. / : 
. · ; 

·,. 

, . 

tTo~§_ 

;L , • Chiffres de . 1944. • 

• 2. Ega~~~ent 67. :w1~ers au:d.li~ires. • • 
, ,· . • . • . . . .• 

3. :_ Medec~ns dea missions seuleinent. • 

A .. •. 3~ appa:rtiennent: à l 1 ad~inÙtraÙon indigène. 

,5. Europo.ens settlem~nt. 

• 6.· :·rnr1rm1è;es· et seges~re~es· . . • 
• . . . . . • ,' . . . . . 

7 . . Egalement 390 medeoins militaires . . 
: . \ • . ' • • ) " . 

8 . Egalement 497 , médecins militaires. 

~-. 

9. • Méde~ins ·de la Croix.:Rouge. • 

!. 

." 

ï 

f~ 

1 

10. Personnel du Guam Meniorial llospi tàJ. : médecins . de la marine 1 . 11; off ~ciers du Navy Nurse ·c~rps, 10 ,: 

. ' , . 

• .. • ,> • , • 1 . , . . , A ~ • 

officiers du Medical ·Service C',orps, _3; :g_osP,i tal Cor-psmen, ~, ·70; infirmieres diplomees de. Guam, 12; 

Hos:eital ·corpsmen de Guam, 18. Personne,1 -du Public Health Dépar~mcm.t :/ médecins de la marine; .3; - • 

officiers du Navy Hospital Corp~, 2; officiers du !1~vy Nurse Corps, 1, 
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