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Un nourrisson est traitÃ© dans une clinique de la ville de Gaza, le 17 avril 2014. En rÃ¨gle
gÃ©nÃ©rale,
il est rare de constater une augmentation de la mortalitÃ© infantile, pourtant, ce taux a rÃ©cemment
augmentÃ© dans la bande de Gaza. (Photo : Wissam Nassar / The New York Times)

Par Nora Barrows-Friedman, vendredi 2 septembre 2015

â?¨Le taux de mortalitÃ© infantile Ã  Gaza a augmentÃ© pour la premiÃ¨re fois en cinq dÃ©cennies, ce
qui est emblÃ©matique de la crise de la santÃ© que traverse cette population assiÃ©gÃ©e.

â?¨Cette nouvelle rÃ©vÃ©lation de lâ??Organisation des Nations Unies suit immÃ©diatement une
dÃ©claration du coordinateur humanitaire des Nations Unies pour les Territoires occupÃ©s, Robert
Piper, qui a rapportÃ© en juillet dernier quâ??on estime que le taux de mortalitÃ© maternelle dans la
bande de Gaza Â« a presque doublÃ© au cours des 12 derniers mois Â».
â?¨Selon les mÃ©decins et les travailleurs humanitaires, le siÃ¨ge quâ??IsraÃ«l impose Ã  Gaza
depuis huit annÃ©es, qui a contribuÃ© Ã  des lacunes criantes en matiÃ¨re dâ??infrastructures de
base, notamment un accÃ¨s restreint Ã  lâ??eau potable, Ã  lâ??Ã©lectricitÃ©, Ã  une nutrition
adÃ©quate et Ã  des soins de santÃ© spÃ©cialisÃ©s, est la source la plus probable de ces chiffres
troublants.

â?¨Lâ??UNRWA est lâ??agence des Nations Unies responsable des rÃ©fugiÃ©s de Palestine. Ã?
Gaza, les rÃ©fugiÃ©s issus des terres palestiniennes occupÃ©es par IsraÃ«l depuis1948
reprÃ©sentent environ 80 % de la population. Lâ??agence indique que bien que le taux de mortalitÃ©
infantile a Â« constamment diminuÃ© au cours des derniÃ¨res dÃ©cennies dans la bande de Gaza Â»,
les chiffres de leur derniÃ¨re Ã©tude signalent pour la premiÃ¨re fois une augmentation de ce taux, de
20,2 pour 1 000 naissances vivantes en 2008 Ã  22,4 en 2013.â?¨Â« Le taux de mortalitÃ©
nÃ©onatale, soit le nombre de bÃ©bÃ©s qui meurent avant dâ??atteindre quatre semaines, a
Ã©galement augmentÃ© de maniÃ¨re importante dans la bande de Gaza, de 12 pour 1000 naissances
vivantes en 2008 Ã  20,3 en 2013 Â», ce qui reprÃ©sente une augmentation de 70 % en lâ??espace
de cinq ans seulement, prÃ©cise lâ??agence onusienne.

â?¨Indicateurs de santÃ© et de bien-Ãªtre

â?¨Le Dr Akihiro Seita est le directeur du service de la santÃ© de lâ??UNRWA. CitÃ© dans le
communiquÃ© de presse de lâ??ONU, il dÃ©clare que la hausse des taux de mortalitÃ© infantile Ã 
Gaza est sans prÃ©cÃ©dent. Â« Habituellement, le progrÃ¨s dans la lutte contre la mortalitÃ© infantile
ne se renverse pas, ajoute-t-il. Les seuls autres exemples auxquels je peux penser se situent dans
certains pays africains qui ont connu des Ã©pidÃ©mies de VIH. Â»
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â?¨Partout dans la bande de Gaza, le secteur de la santÃ© est plongÃ© dans un Ã©tat de crise
permanent depuis prÃ¨s dâ??une dÃ©cennie.â?¨Akihiro Seita explique Ã  Truthout en quoi les
conclusions de lâ??agence sont extrÃªmement prÃ©occupantes. Â« Les taux de mortalitÃ© infantile
sont trÃ¨s souvent utilisÃ©s comme indicateurs non seulement de santÃ©, mais de bien-Ãªtre des
populations. Je crains que le bien-Ãªtre gÃ©nÃ©ral Ã  Gaza ne se dÃ©tÃ©riore Â», a-t-il dit.

â?¨Le Dr Seita relate quâ??une tendance inversÃ©e similaire est apparue en Iraq dans les annÃ©es
1990, suite Ã  lâ??invasion et aux bombardements Ã©tats-uniens, suivis de prÃ¨s dâ??une dÃ©cennie
de sanctions.

â?¨Les cas de la mortalitÃ© nÃ©onatale dans la bande de Gaza, dÃ©clare Akihiro Seita, sont
principalement dus Ã  des naissances prÃ©maturÃ©es et Ã  des anomalies congÃ©nitales, ainsi
quâ??Ã  certaines infections. Â« Les naissances avant terme et [les bÃ©bÃ©s souffrant
dâ??anomalies gÃ©nÃ©tiques] nÃ©cessitent des soins spÃ©cialisÃ©s prodiguÃ©s dans des
hÃ´pitaux, affirme-t-il Ã  Truthout. DÃ¨s lors que nous voyons une tendance Ã  la hausse pour ces deux
pathologies, nous estimons que lâ??Ã©tat des soins spÃ©cialisÃ©s est prÃ©occupant et doit Ãªtre
amÃ©liorÃ©. Â»
â?¨Or, le Dr Seita a Ã©galement soulignÃ© que des donnÃ©es rÃ©centes de lâ??Organisation
mondiale de la santÃ© indiquent une dÃ©gradation gÃ©nÃ©rale des soins spÃ©cialisÃ©s en milieu
hospitalier Ã  Gaza.â?¨

Un Ã©tat constant de crise

â?¨Si le secteur de la santÃ© dans la bande de Gaza est dans un Ã©tat de crise permanent depuis
prÃ¨s dâ??une dÃ©cennie, câ??est que le siÃ¨ge imposÃ© par IsraÃ«l â?? et soutenu par lâ??Egypte,
avec lâ??appui financier et politique des Ã?tats-Unis â?? restreint lâ??importation de combustibles, de
matÃ©riaux de construction, de mÃ©dicaments de base, de matÃ©riel et de fournitures mÃ©dicaux.

â?¨Outre les infrastructures et les services de soins santÃ©, un autre indicateur, dans lâ??Ã©valuation
de la santÃ© globale dâ??une population, est lâ??accÃ¨s Ã  lâ??eau potable. Or, dans la bande de
Gaza, plus de 90 % des eaux souterraines sont dÃ©clarÃ©s impropres Ã  la consommation humaine
depuis des annÃ©es. En effet, les sources aquifÃ¨res ont Ã©tÃ© sur-pompÃ©es et contaminÃ©es
Ã©tant donnÃ© que les centrales de traitement des eaux usÃ©es ne peuvent pas Ãªtre correctement
entretenues ni rÃ©parÃ©es en raison du siÃ¨ge israÃ©lien.â?¨Au cours de lâ??attaque de 51 jours
menÃ©e lâ??an dernier contre la bande de Gaza, qui a causÃ© la mort dâ??environ 2 200
Palestiniens et Palestiniennes, dont 551 enfants, des frappes aÃ©riennes et des chars israÃ©liens ont
ciblÃ© hÃ´pitaux, cliniques, travailleurs de la santÃ© et ambulances.

â?¨Un nombre croissant de patients de Gaza ont besoin de soins spÃ©cialisÃ©s en dehors du
territoire, mais obtenir lâ??autorisation de transfert des autoritÃ©s israÃ©liennes et Ã©gyptiennes pour
quitter Gaza peut prendre des mois. En mai, lâ??Organisation mondiale de la SantÃ© (OMS) a
consignÃ© le cas dâ??une Palestinienne de 80 ans qui est dÃ©cÃ©dÃ©e aprÃ¨s avoir Ã©tÃ©
bloquÃ©e au passage de Rafah, Ã  la frontiÃ¨re entre Gaza et lâ??Egypte, par une chaleur
intolÃ©rable.

â?¨En juin 2015, le chef du bureau de lâ??OMS pour la bande de Gaza, le Dr Mahmoud Daher, a
dÃ©clarÃ© que Â« lâ??Ã©puisement de lâ??Ã©quipement, les capacitÃ©s techniques limitÃ©es et les
pÃ©nuries chroniques de mÃ©dicaments et des fournitures mÃ©dicales ont accru la nÃ©cessitÃ©
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pour les patients dâ??Ãªtre dirigÃ©s vers lâ??extÃ©rieur de la bande de Gaza, principalement dans les
hÃ´pitaux palestiniens de JÃ©rusalem-Est, pour y subir des traitements au coÃ»t plus Ã©levÃ©.
Cependant, lâ??accÃ¨s Ã  ces hÃ´pitaux est difficile et subordonnÃ© Ã  lâ??approbation israÃ©lienne,
qui nâ??est pas toujours accordÃ©e.

â?¨Naissances prÃ©maturÃ©es

â?¨La Dre Ghada al-Jadba, mÃ©decin basÃ©e Ã  Gaza et directrice sur le terrain du programme de
lâ??UNRWA pour la santÃ©, rapporte Ã  Truthout quâ??elle a travaillÃ© auprÃ¨s de familles qui ont
perdu leurs enfants. Elle a dÃ©crit le cas rÃ©cent dâ??une jeune mÃ¨re, quâ??elle appelle M., qui vit
Ã  Shujaiya, lâ??une des zones les plus marginalisÃ©es de lâ??Est de la ville de Gaza, lourdement
bombardÃ©e lors de lâ??attaque de lâ??Ã©tÃ© dernier.

â?¨Â« M. a accouchÃ© prÃ©maturÃ©ment, deux mois avant la date prÃ©vue, relate Ghadadit al-
Jadba. Elle a dit quâ??elle a Ã©tÃ© dÃ©placÃ©e lors de la derniÃ¨re guerre. Sa maison a Ã©tÃ©
dÃ©truite AprÃ¨s cela, elle est tombÃ©e enceinte et a vÃ©cu dans des conditions trÃ¨s difficiles. Elle
avait de graves problÃ¨mes Ã  la fois sur le plan psychologiques et sur le plan nutritionnel. Elle Ã©tait
trÃ¨s dÃ©primÃ©e et ne voulait pas de cette grossesse, mais elle avait perdu son dernier bÃ©bÃ©, qui
Ã©tait mort aprÃ¨s une naissance prÃ©maturÃ©e. Â»

â?¨Le bÃ©bÃ© est nÃ© avec des poumons gravement sous-dÃ©veloppÃ©s, sans possibilitÃ© de
survie sans soins ni Ã©quipement spÃ©cialisÃ©, inaccessibles Ã  la plupart des Palestiniens et
Palestiniennes de Gaza. Le bÃ©bÃ© est mort quelques jours plus tard.â?¨M. qualifie sa situation de Â«
misÃ©rable Â», ajoute la Dre al-Jadba. Le mari de M. fait partie des quelque 43 % des Gazaouis au
chÃ´mage, facteur important de stress et dâ??anxiÃ©tÃ© pour ce couple qui vivait dans la pauvretÃ©,
chassÃ© de sa maison.â?¨Â« Je me suis assise avec elle et elle a dÃ©crit comment elle a tenu le
bÃ©bÃ©, puis comment il est mort alors quâ??elle ne pouvait rien faire pour lui. Elle a perdu deux
bÃ©bÃ©s en trois ans. Â»

â?¨La Dre al-Jadba mentionne le cas dâ??une autre mÃ¨re de Jabaliya, le plus grand camp de
rÃ©fugiÃ©s Ã  Gaza, qui a donnÃ© naissance Ã  un petit garÃ§on nÃ©cessitant une intervention
chirurgicale dâ??urgence pour une malformation cardiaque. Puisquâ??il nâ??y a pas, Ã  Gaza,
dâ??installations pour ce type de chirurgie nÃ©onatale, il a Ã©tÃ© dirigÃ© vers un hÃ´pital Ã 
lâ??extÃ©rieur de la bande de Gaza. Â« Mais [la mÃ¨re] a dit que le transfert avait Ã©tÃ©
retardÃ© Â», dit la Dre al-Jabda.

â?¨Le bÃ©bÃ© a finalement Ã©tÃ© transfÃ©rÃ© vers un hÃ´pital palestinien de JÃ©rusalem-Est
occupÃ©e. Contrairement Ã  la plupart des hÃ´pitaux israÃ©liens, qui offrent des soins haut de
gamme, la majoritÃ© des hÃ´pitaux palestiniens ne disposent pas des ressources nÃ©cessaires pour
un traitement spÃ©cialisÃ© de ce type. AprÃ¨s avoir subi une opÃ©ration, le bÃ©bÃ© a dÃ©veloppÃ©
une infection sanguine et est mort peu de temps aprÃ¨s, relate Ghada al-Jadba.â?¨Les mÃ©decins ont
dit Ã  la mÃ¨re que sans le retard initial du transfert, le pronostic de survie du bÃ©bÃ© aurait Ã©tÃ©
plus grand, et ils auraient pu le sauver.

â?¨SiÃ¨ge et facteurs de risque

â?¨La Dre Rand Askalan, neurologue pÃ©diatrique basÃ©e au Canada qui travaille en Ã©troite
collaboration avec les mÃ©decins de Gaza, a contribuÃ© Ã  lâ??achat dâ??Ã©quipement permettant
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de sauver des vies destinÃ© aux unitÃ©s de soins intensifs pÃ©diatriques des hÃ´pitaux de Gaza. Elle
explique Ã  Truthout que plusieurs facteurs contribuent Ã  la survie et Ã  la santÃ© des femmes
enceintes et de leurs enfants.

â?¨Â« Pendant la grossesse, une femme a besoin dâ??une certaine qualitÃ© de nutrition et dâ??un
accÃ¨s Ã  lâ??eau potable, deux Ã©lÃ©ments de base, dÃ©clare la Dre Askalan. Elles doivent Ã©viter
les infections et avoir un niveau de fer suffisant pour fournir de lâ??oxygÃ¨ne au fÅ?tus et assurer sa
croissance. Â»

â?¨Â« Mais voyez la situation Ã  Gaza, oÃ¹ il nâ??y a mÃªme pas dâ??eau potable, oÃ¹ la pauvretÃ©
est extrÃªmement Ã©levÃ©e et oÃ¹ les femmes nâ??ont pas accÃ¨s Ã  une bonne alimentation et Ã 
des aliments sains. Et les mÃ¨res ont tendance Ã  Ãªtre trÃ¨s jeunes, ce qui signifie que leur propre
dÃ©veloppement nâ??est pas assurÃ© Â», poursuit-elle.

â?¨La Dre Askalan explique que ces facteurs de risque sâ??accroissent de faÃ§on exponentielle si la
mÃ¨re nâ??est pas protÃ©gÃ©e contre les infections, une mauvaise hygiÃ¨ne, lâ??eau polluÃ©e et
une nutrition inadÃ©quate. De plus, les appareils qui assurent la dÃ©tection dâ??anomalies
gÃ©nÃ©tiques, opÃ©ration qui, dans de nombreux autres pays, fait partie des soins prÃ©natals de
routine, ne sont gÃ©nÃ©ralement pas disponibles ou utilisÃ©s dans la bande de Gaza.

â?¨En lâ??absence de soins spÃ©cialisÃ©s, les complications qui surviennent lors du prÃ©-
accouchement ou de lâ??accouchement sont un facteur dâ??augmentation du taux de
mortalitÃ©.â?¨Â« Lorsque surgissent des problÃ¨mes, le systÃ¨me mÃ©dical est-il prÃªt Ã  y faire face
et Ã  les traiter de maniÃ¨re adÃ©quate de faÃ§on Ã  en optimiser lâ??issue ? Ces problÃ¨mes sont
amplifiÃ©s dans la bande de Gaza en raison du volume de la demande et du peu dâ??expertise
disponible sur place pour y rÃ©pondre Â», dÃ©plore la docteure.

â?¨Â« Maintenant, parlons des causes, dit-elle. Pourquoi ce type de situation se produit-il Ã  Gaza ?
Pourquoi les Gazaouis nâ??ont-ils pas dâ??eau propre ? Pourquoi nâ??ont-ils pas de soins de santÃ©
? Pourquoi les mÃ©dicaments nâ??y parviennent-ils pas, et pourquoi ne disposent-ils pas de
suffisamment de fournitures mÃ©dicales et des mÃ©dicaments dont ils ont besoin ?â?¨La rÃ©ponse, la
voici : câ??est Ã  cause du siÃ¨ge de Gaza, du blocus en place depuis huit annÃ©es Â», dit-elle.
â?¨La Dre Askalan mÃ¨ne actuellement une collecte de fonds pour appuyer la formation de
spÃ©cialistes palestiniens en mÃ©decine nÃ©onatale et pÃ©diatrique dans la bande de Gaza, par
lâ??entremise dâ??un programme de bourses, le Palestinian Healthy Child Fellowship Program,
consacrÃ© Ã  la santÃ© des enfants palestiniens.

â?¨Un systÃ¨me de santÃ© au bord de lâ??effondrement

â?¨Ã? lâ??heure actuelle, lâ??UNRWA est face Ã  une sÃ©vÃ¨re crise financiÃ¨re qui pourrait aggraver
la crise de la santÃ© et de lâ??Ã©ducation dans la bande de Gaza et en Cisjordanie. Si les fonds
essentiels ne sont pas rapidement acheminÃ©s Ã  lâ??agence, Â« les consÃ©quences seront
Ã©normes Â», dÃ©clare le Dr Seita Ã  Truthout.

â?¨En outre, Maâ??an, une agence de nouvelles de Palestine, a rapportÃ© lundi dernier quâ??en
raison dâ??une dÃ©vastatrice crise de carburant, le ministÃ¨re de la SantÃ© de la bande de Gaza a
averti que lâ??ensemble du systÃ¨me de soins de santÃ© Â« est au bord de
lâ??effondrement Â».â?¨Â« Les hÃ´pitaux dÃ©pendent de gÃ©nÃ©rateurs privÃ©s, en plus du
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rÃ©seau de distribution dâ??Ã©nergie, mais les huit annÃ©es de blocus israÃ©lien ont sÃ©vÃ¨rement
limitÃ© la fourniture de carburant dans cette enclave cÃ´tiÃ¨re Â», ajoute le rapport.

â?¨Pour sa part, la Dre Askalan dit placer toute son Ã©nergie dans la formation de spÃ©cialistes Ã 
Gaza. Â« Nous voyons lâ??effet de toutes ces annÃ©es de blocus et de siÃ¨ge, ainsi que
dâ??inadÃ©quation des soins de santÃ©, dit-elle, sur les populations les plus vulnÃ©rables : les
enfants. Â»

Traduction: FranÃ§oise M. pour lâ??Agence MÃ©dia Palestine

Source: Truth-Out
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