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Rapport de situation #20 du Centre d’opérations d’urgence 
Tremblement de terre en Haïti 
 
SURVOL GÉNÉRAL  
 
o On relève 260 partenaires enregistrés du Groupe de santé 

d’Haïti.  Un Appel d’urgence révisé pour Haïti est en cours de 
préparation et sera lancé le 18 février. En vertu de cet appel, les 
activités du groupe de santé se focaliseront sur les volets 
suivants :  

 Coordination de la réponse du secteur de la santé et 
l’évaluation des besoins; le suivi et l’évaluation, en 
coopération avec les autorités nationales de santé.  

 Contrôle des éruptions et surveillance des maladies. 
 Approvisionnement en eau et santé environnementale. 
 Reprise des services essentiels de soins de santé dans la 

perspective d’un système plus intégré de santé, en 
fonction des soins primaires de santé.  

 Traitement et rééducation des patients blessés.  
 Disponibilité de médicaments essentiels et de fournitures 

médicales. 
 

o Selon les estimations du Gouvernement, plus de  470,000 personnes ont quitté Port-au-Prince pour 
se rendre dans les départements avoisinants. Des évaluations 
effectuées par les bureaux régionaux de la MINUSTAH dans les 
départements du Sud, de la Grande-Anse, de Nippes et du 
Plateau Central confirment une augmentation de 15 à 20% de la population de ces départements. 
Les prix de produits de base comme le riz et le sucre sont en hausse en raison de l’afflux de 
nouvelles populations et l’appui aux familles d’accueil revêt une haute priorité dans ces régions.  
Les institutions médicales connaissent une pénurie d’équipement et il faut une expansion des 
stocks pour les soins d’urgence et le nombre de centres de santé mobiles.  

 
o Environ 43,000 radios  ont été distribuées à la population de Port-au-Prince par les États-Unis dans 

le cadre d’une initiative globale visant à atteindre la population d’Haïti à travers la radiodiffusion 
du service public d’Haïti. Des annonces et des messages clés (concernant l’hygiène de l’eau, la 
prise en charge des patients etc) peuvent aussi être diffusés par ce moyen de communication.  

 
o Dix sites organisés ont été mis sur pied par le Groupe de Coordination du camp/ Gestion du camp 

(CCCM)  accueillant  75 000 personnes et gérés par des partenaires qui s’efforcent d’améliorer les 
conditions du site. Le groupe de CCCM identifié 19 sites prioritaires (sur les plus de 300 
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peuplements spontanément érigés à Port-au-Prince) qui abritent un total de 180 000 personnes, ce, 
en vue de les décongestionner.  

 
o La Communauté des Caraïbes (CARICOM) est maintenant passée à la deuxième phase de son 

intervention en trois étapes dans le secteur de la santé en Haïti – une période de transition de soins 
d’urgence et spécialisés à la fourniture de services de santé primaire (du 5 février au 5 mars). À 
date, plus de 70 agents médicaux et de santé ont été déployés ; ils comprennent des chirurgiens 
orthopédiques et de médecine générale, des anesthésistes, des médecins généralistes, des 
infirmières, des techniciens d’urgence médicale et des techniciens orthopédiques/de plâtre. Plus de 
900 nouveaux patients ont été examinés.   

 
o L’évaluation rapide des besoins par de multiples institutions (IRA) est en train d’être achevée et 

sera présentée à tous les groupes jeudi. 
 
o Le long de la frontière, les interventions chirurgicales sont remplacées par des interventions de 

rééducation. Les données ci-après représentent les statistiques recueillies dans les installations de 
santé dans la région:  

 Hôpital Bon Samaritain: 75 patients 
 Hôpital Cabral : 4 patients 
 Bon  Samaritain: 115 patients 
 General Melenciano (Jimaní): 16 patients 
 Bethel Church: 74 personnes  
 Centre de nutrition  San Jose: 8 
 Love a Child (Fond Parisien) : au 15 février, il s’y trouvait 258 patients bénéficiant de soins 

de surveillance postopératoire (540 + personnes accompagnant des patients) et 120 
membres du personnel. Le nombre de nouveaux patients par jour, la plupart provenant du 
USNS Comfort, oscille entre 20 et 30 cas. On s’attend à ce que durant les prochaines 
semaines, le nombre de personnes à « Love Child » se porte à plus d’un millier.  . 

 Camp Hope: 125 personnes 
 
RÉPONSE DE L’OPS/OMS 
 
o Durant la période d’urgence postopératoire, l’accord suivant a été atteint pour optimaliser le 

système distribution des médicaments et des fournitures médicales aux différentes institutions 
bénéficiaires et  garantir la disponibilité de médicaments aux couches les plus vulnérables.  

 Les institutions de santé publique et les Centres départementaux d’approvisionnement  
(CDAI) auront accès aux médicaments et à un équipement médical gratuit à travers 
PROMESS ; le Ministre de la Santé publique et de la Population s’est engagé à garantir que 
ces produits médicaux seront livrés gratuitement à toutes les institutions de santé publique à 
travers la nation jusqu’au 12 avril 2010 ;  

 Les services de santé, y compris les cliniques mobiles dans les camps pour personnes 
déplacées et les peuplements spontanés, qui ne relèvent pas d’organisations internationales 
non gouvernementales (NGO) et sont accréditées auprès  du Ministère de la santé publique 
et de la population, recevront gratuitement des médicaments et des fournitures médicales ; 

 Les installations de santé publiques qui auront reçu des médicaments sans frais feront 
l’objet d’évaluations périodiques; 
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 Des organisations internationales, des ONG internationales, des ONG nationales et des 
organisations charitables et religieuses dûment autorisées à fonctionner par le Ministère de 
la Santé publique et de la Population, seront considérées comme qualifiées pour bénéficier 
de fourniture provenant de PROMESS  et devraient défrayer les coûts des médicaments  en 
vertu des modalités de paiement en vigueur préalablement au séisme du 12 janvier ;  

 
o Les médicaments et les fournitures médicales reçus par l’OPS à titre de dons seront 

distribués gratuitement aux installations de santé publiques à travers PROMESS. Des 
dons de cette nature devront être conformes aux normes de qualité prescrites par 
l’OPS/OMS.  

 
o Un expert de l’OPS/OMS en matière d’eau potable et d’hygiène rapporte que la composante 

WASH dans la Salle d’urgence du Directoire provincial de santé à Jimani, fait l’objet de 
renforcement et le suivi de la qualité de l’eau se poursuit dans les installations de santé le long de 
la frontière avec la République dominicaine et Haïti. Un aqueduc permanent a été installé à 
l’Hôpital Bon Samaritain et la capacité d’adduction d’eau a été accrue à l’Hôpital General 
Melenciano. Les latrines et les fosses septiques dans les abris et les installations improvisées de 
santé  sont aussi nettoyées chaque jour.  

 
o En République dominicaine, le processus de rééducation rapide des patients postopératoires va de 

l’avant et des progrès ont été réalisés dans la formation et l’accroissement de la capacité locale de 
personnel.    

 
o L’OPS/OMS travaille avec les autorités nationales pour améliorer les services de soins de santé 

mentale et des efforts sont en cours pour compléter l’évaluation de la santé mentale. Cette initiative 
facilitera l’élaboration d’un plan préliminaire d’action dans le court, le moyen et le long terme.  

 
o L’OPS/OMS  est en voie d’acquérir dix cliniques mobiles, en réponse aux besoins recensées par le 

Gouvernement haïtien. Les conversations se poursuivent en relation avec la conception des 
cliniques mobiles, leur emplacement et les zones spécifiques du réseau de services de santé 
qu’elles couvriront en Haïti.  

 
o Un ingénieur d’hôpital et un expert d’équipement de radiographie sont déployés aujourd’hui pour 

aider à l’installation d’équipement et de fournitures (films de rayons X etc.) dans huit hôpitaux et 
centres de santé en Haïti. Les experts assureront aussi la formation des opérateurs de l’équipement.   

 
o L’OPS/OMS travaille avec les Services de santé et de ressources humaines des États-Unis et le 

Ministère de la santé pour fournir des informations sur la capacité des installations de santé et  leur 
état de fonctionnement en utilisant un nouveau logiciel mis au point pour ces conditions d’urgence.   
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Pour de plus amples informations sur la situation en Haïti,  

veuillez consulter le site www .paho.org/disasters et http://twitter.com/pahoeoc  


