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INTRODUCTION

Je qu itta i Mikogai e t a rr iva i d Suva le  18 octobre 1951, d ’ od, 
par avion de la  "Qantas Empire Airways " ,  jo  gagnai Sydney, v ia  Nouméa, 
le  21 octobre, À Nouméa je  s igna la i au Dr,- MAS SA L, Chef do la  Recherche 
Médicale â la  Commission du Pacifique Sud, mon désir d ’ examiner les 
rapports originaux sur l ’ attaque de lèpre qui frappa Nauru peu après 1920, 
I l  pensa que je  trouverais probablement ces documents à Canberra, où je  
pourrais m’ arrêter au cours de mon voyage do Sydney à Ivfclboumo, A mon 
arrivée à Sydney, je  rencontrai M. WEBB, do la  Commission du Pacifique 
Sud, qui avait organisé mon séjour,

le 23 octobre je qu itta i Sydney pour Melbourne via.Canberra par 
avion de la. ” Trans-Australia A ir  lino s" * J ’ a rr iva i vers 8 heuros 30 a 
Canberra où je  rencontrai M, LEIGHTON, du Departement dos Territo ires  
Australiens qui avait préparé las dossiers que désirais étudier,
M, HAUJGAN,’ Promior Gommissairo Australien d la  Commission du Pacifique 
Sud, e t M, COX me fournirent d ’ u tiles  renseignements d ’ ordre général sur 
Nauru, Plus tard dans la  journée j ’ avais le  p riv ilège  de rencontrer le  
Dr, COOK, autour d ’ un remarquable tra v a il sur la  lèpre on Australie publié 
i l  y  a environ v ingt cinq ans, a insi que le Dr, HIPSIEI, do l ’ In s titu t 
Australien d ’Anatomie, qui avait récemment v is it é  Makogai après avoir 
assisté comme observateur à la  Troisième Réunion du Conseil de Recherches 
de la  Commission du Pacifique Sud (Nouméa, Juin 1951)*

J ’ a rr iva i le  soir du mémo jour à Melbourne pour approndro que 
le  départ du "T riad icn pour Nauru, f ix é  d ’ abord au 25.octobre, é ta it  
remis au 31 octobre. A Melbourne jo  rencontrai lo Dr, ROSE, Médecin Chef 
du Service de Santé dos G ilbert & E llie c  qui regagnait son' poste par le  
’’ Triadic” ainsi que S ir Henry SCOTT K.O., Président du F i j i  lopors Trust 
Board,

Nous arrivâmes à Ocean Island lo 12 novembre e t lo 14 d Nauru, 
où le Dr, IED0WSKÏ, Médecin do 1’Administration m’ attendait. Après onze 
jours do tra va il ininterrompu, jo qu itta i Nauru par lo navire Norvégien 
"V il ja ” à destination d ’Auckland, Enfin j ’ a rr iva i d Suva par l ’ avion de 
la ’’ Tasman Empire Airways Ltd,” le  11 décembre 1951»

Je p ro fite  do l ’ occasion que n ’ o ffre  ce rapport pour exprimer 
ma gratitude d, la  Commission du Pacifique Sud qui a permis cette étude$ 

•au Gouvernement do F id ji qui a bien voulu accepter do no détacherj d 
l ’ Administrateur, au Médecin et aux autres nombres du personnel de 
l ’Administration de Nauru, ainsi qu’ au Directeur do la  Commission Britan­
nique des Phosphates o t d son personnel pour lour aide, lour coopération 
e t leur h osp ita lité .
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SITUATION GENERALE

Bien que située à environ 26 miles seulement au Sud de 1*Equa­
teur , l ’ î l e  de Nauru joixlt d ’ un climat plus sub-tropical que trop ical*
E lle  a été bien nommée u Blessent Island” par John FEA.KN, capitaine du 
“Hunter” qui la  découvrit en 1798 au cours d ’ un voyage de Nouvelle- 
Zélande en Chine*

L’ î l e  représente le sommet d ’ un soulèvement iso lé  du fond de 
l ’Océanj sa bordure corallienne s ’ enfonce presque à p ic dans la  mer* s i  
bien que très près des côtes on trouve dos profondeurs de 250 brasses. 
L’ a liz é  de Sud Est, qui sou ffle  pondant 9 mois do l ’ anr.éo, est remplacé 
de novembre a fé v r ie r  par des vents d ’ Ouest qui apportent la  p lu ie. la 
chute de pluio moyenne annuelle est do 80 pouces onvirrn (200 centim ètres)j 
on 1940 on nota 181,76  pouces (454- centimètres ) o t so” ".ornent 32,29 pouces 
(30 centimètres) en 1949-1950,

la  superficie to ta le  do Nauru est d’ environ b miles carrés, 
Grossièrement on peut distinguer un plateau d ’ en/iren 200 pieds (60 mètres) 
d ’ altitude où se trouvent les gisements de phosphate e t une é tro ite  
plaine côtière large d ’ environ 150 â 300 yards (140 à 270 mètres) dont lo 
so l ost plus f e r t i l e ,  Vers le Sud-Ouest du plateau central, autour du 
lac Buada on note une dépression de terra in  è sol relativement f e r t i l e ,  
Environ los 3/4 de la  superficie de l ’ i lo  sont occupés par les gisements 
de phosphates, donc incu ltivab les, L’ extraction du phosphate ne la isse  
après e l le  que des élovures coralliennes aigues donnant un aspect semblable 
à celu i d ’ un cimetière p rim itif irrégulièrement parsemé do monolithes 
massifs.

Conséquence do la f e r t i l i t é  re la tive  du sol disponible o t du 
f a i t  que la  plupart dos habitants de soxo masculin occupant à js emplois 
salariés dans l ’Administration, à la  Commission Sri ter.- iquo dos Phosphates 
ou dans les magasins dos coopératives, l ’ agriculture es b pou pratiquée, 
la pèche, e l le  aussi, est do moins en moins pratiquée bien que'les eaux 
voisines do la  côto semblent abonder on poissons comoscibles e t que los 
quelques.poissons capturés atteignent un prix élevé suc lo  marché* A in s i 
une grande quantité d ’ aliments do it ôtre importée* on raison do l ’ absence 
de taxes douanières leur prix est in férieu r a celu i or vigueur dans bion 
d ’ autres te r r ito ir e s . Dans l ’ ensemble le  régime a l la n te  ire  ost plus 
satis fa isan t qu’ on no pourrait lo  penser ot meilleur eue lo  régime habituel 
dos habitants dos autres î le s ,  les salaires sont revus do temps à autre 
en fonction do 1 ’ indice du coût de la  v io j o t lo  sa larié  reço it on outre 
7/6d par mois pour chacun de ses dépendants, ï e s  pensions sont allouées 
aux veuvos e t aux orphelins.

HISTORIQUE DE IA LEPRE

Le premier cas autochtone do lèpre à Nauru, é ta it  diagnostiqué 
on ju in  1920,. e t, on septembre do la  môme année, tro is  autres cas avaient 
été dépistés. C’ est pondant ce mois que la  pandémie ne grippe frappait 
Nauru, au cours de laquelle V3 do la  population autochtone d isparaissait, 
a in s i que los tro is  lépreux déjè iso lés .

Au début do 1922 le  Médecin on service s ign a la it 10 cas de 
lèpre isolés et pensait que l ’ a ffec tion  s ’ étendait (.'.'• . I l  demandait en 
conséquence l ’ aido d ’ un b actério log iste , le Dr, h'.G» J-DRGAN du service 
de santé australien é ta it  envoyé de Iblbourno. Dans un excellen t rapport (2) 
le  Dr. Î&RGAN confirmait le  diagnostic dans 25 cas, on apportant, dans 
15 cas, la  prouve bactériologique. le Dr, MORGAN rapportait l ’ in tro ­
duction de la  lèpre à Nauru à l ’ immigration d ’ uro femme des Gilbdrt a tte in te 
do la  maladie, admise d Nauru en 1932 par lo  Gouverneur allemand malgré 
l ’ opposition du médecin do l ’ île ,.  le Dr, MORGAN sign..ta it tou tefo is le



cas d’ un hansénien orig inaire des Carolines, ’’habitant Nauru depuis 
plusieurs années” e t  le  f a i t  que "quelques cas sporadiques de lèpre 
avaient été reconnus de temps è autre chez des travailleu rs chinois, avant 
1920"♦ I l  remarquait que "étant donné la  longue période d ’ incubation de 
la  lèpre| i l  faut s ’ attendre à rencontrer de nouveaux cas chez des sujets 
qui actuellement ne présentent aucun signe de la  maladie, I l  est impossible 
de prévoir le  nombre de cas qui s ’ extérioriseron t. îfeis la  mise on pratique 
récente de v is ite s  médicales régulières de toute la  population en vue du 
dépistages de la  lèpre, combinée à l ’ isolement précoce des malados, do it 
beaucoup aider à l ’ éradication do l ’ a ffec tion ” *

Quelques mois plus tard, le  Médecin on sorvice à Nauru é c r iv a it ,  
dans son rapport annuel pour 1922 (3 ) : " le  nombre de sujets isolés s ’ es t 
élevé de 10 a 139» le nombre de cas plus ou moins suspects â la  f in  de 
1922 la isse cro ire qu’ au moins 100 sujets supplémentaires dovront être 
iso lés au cours dos mois prochains. L’ extension extraordinairement rapide 
do la  maladio à partir du p e t it  foyor existant on 1920 est è. mon avis dûe 
on grande partie à l ’ attein te généralisée do grippe épidémique de septembre 
1920 ot è  la  d éb ilita tion  qui on est résu ltée",

Fin 1923 (4 ), le  Médecin on service à Nauru s ign a la it: "Lo nombre 
élevé do cas do lèpre dans une population d ’ environ 1168 habitants est 
né ce s s airo me nt alarmant mais* , ,*  les résultats sont, dans■l’ onsomble, 
encourageants. Quelques cas seulement se sont aggravés malgré le traitement, 
l ’ é ta t do la  majorité des autres est resté stationnaire, d ’ autres enfin 
ont montré une nette amélioration, Lo dépistage des cas suspects ost 
effectué par des v is ite s  médicales mensuelles do tous les autochtones, 
dans leurs v illa g e s , les suspects doivent se présenter à l ’ hôpital 
pour examen plus d é ta il lé " .

Dans son rapport pour 1926 (5 ), lo Médecin pouvait é cr ire : "Dans 
1’ ensemble les résultats ont été satisfa isan ts, Au cours do l ’ année, 18 
malades ont dû être isolés mais 35 autres ont pu qu itter le  centro 
d ’ isolement,"

En 1929 (6 ) ,  l ’Administrateur s ign a la it "Heureusement le  pourcentage 
dos enfants lépreux a diminué au cours des dernières années". Cette 
mémo année, alors que l ’ épidémie a l la i t  s ’ éteignant, la  presse de Sydney 
s ’ emparait de l ’a ffa ire  e t bien tardivement mais à grand fracas annonçait 
l ’ épidémie sous lo  t it r o "  "L ’ ENFER DE IA IBERE - PLUS DE 300 CAS". (7;

En 1932 (8 ) ,  le nombre do sujets isolés é ta it  tombé à 72 ot le  
Médecin indiquait "que les mesures adoptées pour la  lu tte  contre la  
maladio ont su ivi les lignes générales de lu tte indiquées par S ir'léonard 
ROGERS» e lle s  se sont montrées e fficaces  dans l ’ élim ination progressive 
do la  lèpre è Nauru",
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lorsque les forces armées japonaises occupèrent Nauru en 
août 1942 i l  re s ta it  seulement 39 malades iso lés . I l  ost re la té  que 
ces sujets furent emmenés dans une embarcation sous prétexte de 
transfert o t que l'embarcation fu t coulée à coups de canon. Des recherches 
ultérieures ne permirent do découvrir aucun survivant,

les progrès de 1" épidémie" de lèpre sont illu s trés  sur le  
graphique jo in t j i l  convient do remarquer que les ch iffres  donnés pour 
la  to ta l ité  dos malades s ont beaucoup moins sûrs que cou:: donnés pour 
los malados isolés., Car les premiers ch iffres  représentent le nombre 
do malades fréquentant, les consultations do prophylaxie auxquelles 
s ’ appliquent les commentaires suivants, extra its  do divers rapports 
médicaux:

"Tous los sujets en traitement no sont pas dos 
lépreux bien que classés comme te ls . Cet é ta t 
do choses résulto do la  d if f ic u lté  diagnostique 
dos atteintes maculo~anosthésiques précoces"
(Rapport annuel -  1926), (9)
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” Aucune valour no do it être attachée au nombre 
do personnes fréquentant los consultations”
(1931) (10).

!fI l  faut bien notor qu’ un certain nombre de 
personnes tra itées  aux consultations prophylactiques 
ne sont'probablement pas dos lépreux” (1937). ( i l )

Gos consultations étaien t fréquentées par les cas suspects, 
les malades oxoatés du contre d ’ isolement, s tab ilisés , mais nécessitant 
une surveillance soigneuse. Ainsi on peut dire.- quu lo  nombre oxact 
do cas évo lu tifs , à un moment donné, do it se. s ituer entre les ch iffres  
donnés par les doux graphiques*

STAT ACTUEL •

Onze hans6nions sont actuellement hospita lisés au Contre 
d1Isolement, tous avec bacilloscopie positive. Ce sont 9 bonnes e t 2 
femmes5 sept d ’ entre eux sont âgés do moins do 16 ans. Doux naquirent 
au Centre d’ isolement d’ où i ls  furent re tirés  " tô t  après leur naissance” , 
les parents do doux autres étaient iso lés on traitement; tra is  
fréquentaient los consultations prophylactiques avant l ’ occupation 
Japonaise, les 4 derniers n’ accusent aucun antécédent fa m ilia l de lèpre 
(bien que au suinnun de l ’ épidémie i l  est rapporte que, pratiquement, on 
trouvait un ou plusieurs malades dans chaque fa m ille ). Sur les onzo 
sujets iso lé s , tro is  présentent une forme tuberculeîda -  2, un une 
forme léproinateuse - 1 , los sept autres une forme lépronatcuso -  2 ,

Trois malades sont orig inaires du d is t r ic t  do Boo, doux do 
oolu i de Buada, los s ix  autres chacun d ’ un dos autres d is tr ic ts  do 
l ’ î lo ,  On no peut accorder que pou d ’ importance a la  répartition  de 
l ’ origine dos cas, car los mouvements de populations ont été considé­
rables pondant l ’ occupation Japonaise, o t 759 habitants ont dû être 
rapatriés en janvier 194  ̂ do 1’ î l e  de Truck où les Japonais'les avaient 
déportés.

Lo Centre d ’ isolement est situé dans la zone côtière de l ’ î lo ,  
au Sud Est, à la  lim ite  dos d is tr ic ts  de Anibarc e t do îfenon. Un in firm ier 
expérimenté loge au Centre; une petite- ég lise  permet les pratiques 
re lig ieu ses. Avec la  progression du plan de construction d’ habitations 
actuellement on cours, selon lequel los fam illes de Nauru seront pourvues 
d ’ uno maison modèle d ’ un coût approximatif de £A, 1000 chaque, on espère 
que dos constructions do confort identique, noihs modifiées en fonction 
des besoins, seront éd ifiées  pour les malades. Des équipements pour la  
pèche e t la  pratique des sports, dos jeux d ’ in térieur, dos représentations 
cinématographiques, des liv res  e t  journaux, e tc * , sont fournis par 
l ’Administration e t vivement appréciés corne d istractions. I l  faut noter 
l ’ absence de d ifform ité ot d’ asthénie habituelles dans los maladies do 
longue durée; aussi les malades peuvent-ils p ro fite r  du voisinage do la  
mer pour se baigner.

le Dr, LEDOWSKÏ, Médecin do l ’Administration, a introduit lo 
traitement par in jections do sulphotronc on plus du. traitement par 
in jection  intradermiques do Meogrol déjà pratiqué, les résultats 
favorables de co nouveau traitement sont déjà évidents.
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RECHERCHES ACTUEHES

Au cours do mon étudo, j ’ a i  pu examiner 154-0 Nauruans on vuo 
do l 1 existence possible de manifestations 1(5 pr eus es sur uno population 
évaluée,■en ju i l l e t  1950, à 1618 habitants. En outre, j ’ a i  v is it é  les 
11 lépreux i3olés e t les 10 tuberculeux du Sanatorium, Ainsi 57 sujets 
seulement n ’ ont pas été vus. On m’ assura que ce nombre d ’ absents 
s ’ expliquait facilementî nourrissons (dont j ’ a i  tout de même examiné un 
certain nombre ) ,  femmes en couches, e tc . Etant donnés l ’ existence do 
l is te s  d ’ habitants par d is tr ic t  e t le  système d ’ amendes imposées aux 
absents non excusés aux v is ite s  médicales, i l  ost très improbable que 
des sujets eussent pu échapper à plus d ’ un examen, la brièveté de mon 
séjour ne me permit pas d ’ en pratiquer un second.

Ces examens eurent lieu  en 6 endroits d iffe ren ts , dans la  plaine 
côtière e t en un point do la  région de Ruada. Outre l ’ hôpital do 
l ’Administration, tro is  do ces centres (d is tr ic ts  do Monon, Anabar e t 
Nibok) sont le  siègo de consultations régulières d ’Assistance aux Enfants 
o te ,,  les tro is  autres contres consistaient on dos hangars construits 
pour sa tis fa ire  aux buts de ma' v is it e  (d is tr ic ts  do Ijuw, larron e t 
Buada), le seul point essen tie l pour mon tra va il é ta it  un bon éclairage 
sans tou tefo is  l ’ éc la t que donne la  lumière sola ire d irecte,.

Un programme fu t préparé e t distribué par l ’ intermédiaire du 
Grand Chef e t dos Chefs do d is t r ic t ,  indiquant les contres v is ité s , la  
date de ces v is ite s  e t quelle partie do la  population devait s ’ y  présenter,. 
A l ’ hôpital furent examinés les sujets qui, pour uno raison quelconque, 
n ’ avaient pu assister aux v is ite s  dans les centres, En outre certains 
sujets présentant des lésions cutanées suspectes furent priés do se rendre 
à l ’ hôpital pour examen plus complet.

Hormis les 11 lépreux is o lé s , j ’ a i  relové 4 cas cliniquement 
évo lu tifs  de lèpre, tous do forme tuberculoïde e t à bactérioscopie négative, 
tous les 4 déjà, en cours do traitement dans ics consultations. A insi 
i l  y  a actuellement 15 cas do lèpre évolutive â Nauru, pour uno population 
de 1618 habitants, s o it  un taux de 9,3 pour m ille . Par comparaison au 
taux de F id ji (2 pour m ille environ) on peut vo ir  que la  situation n’ est 
pas â nég liger; i l  est cependant satis fa isan t d ’ avoir la  certitude quo 
tous les cas sont connus, À ce su jet je  tiens d signaler l ’ improssion 
que m’ a causée le  zè le , l ’ expérience e t l ’ adresse de l ’ Assistant Médical 
autochtone, BERNICKE, responsable do l ’ exécution du programme do su rveil­
lance de la  lèpre; sa longue expérience, sa connaissance des conditions 
locales e t son autorité n ’ ont apporté une aide inappréciable pour 
l ’ exécution do mon enquête.

Parmi les 56 sujets fréquentant les consultations prophylac­
tiques furent remarqués tro is  cas, indiscutablement c ica trisés , avec 
séquelles nerveuses e t un certa in  degré de déformations. Aucun des 
autres, qui pour la  plupart avaient reçu dos in jections intradermiques 
dans les zones suspectes5 no permettaient un diagnostic à l ’ inspection; 
quelques uns montraient des zones lim itées do troubles des sen s ib ilités , .

Une grande partie do la  population présentait dos in fections 
cutanées étendues, en particu lier du p ity r ia s is  vors ico lor, a ffec tion  
qui dans certains cas peut rendre un diagnostic do lèpre d i f f i c i l e  ou. 
qui encore peut masquer la décoloration des lésions précoces. I l  devrait 
ôtro possible do réduire au minimum cos infections cutanées; le  diagnostic 
de lèpre sera it ainsi rondu plus fa c i le  e t les nouveaux cas plus 
aisément reconnus.

J’ a i  pu aussi examiner 332 dos 399 sujots originaires des 
G ilbert et employés par la  Commission Britannique dos Phosphates, , les 
67 absents avaient été retenus par d ’ urgentes opérations de chargement



de phosphates, Un c as do Id pro fu t dépisté; forme évolutive à bacté­
r ie s  copie négative, avec augmentation do volume ot s en s ib ilité  des nerfs 
cubitaux, début do g r i f fo  d ig ita te , la malade demanda 1Tautorisation 
de roster â Nauru; J*informai 1 ’ Administratetir o t le Directeur loca l do 
la  Commission Britannique des Phosphatos quo co sujet n o ta i t  pas actu elle­
ment un danger pour la  communauté -  ot n'on deviendrait probablonont pas 
un s ’ i l  é ta it  mis on traitement e t qu’ on outre les chances d ’ amélioration 
éta ien t certainement plus grandes s ’ i l  pouvait continuer à être employé 
e t  à bénéfic ier do 2’ excellen t régime alimentaire qu’ i l  recevait è, la  
Commission Britannique dos Phosphates, p lutôt que s ’ i l  é ta it  renvoyé aux 
Ile s  G ilbert où i l  devrait attendre pondant clos mois peut-être un moyen 
do transport pour Makogai, I l  est intéressant de signaler que j ’ a i  
rencontré parmi les employés de la  Commission Britannique dos Fhosphates 
un ancion malade de Makogai qui plusieurs années après sa sortio  no 
présente aucun signe de iôpro.

w 6 -

DISCUSSION

Je crois comprendre qu’ on me demandait d ’ étudier la  situation 
créée par la  Iôpro à Nauru â la  requête du Médecin do l ’Administration 
qui, modestemont, tena it â s ’ assurer que lui-môuo ot son'personnel 
suivaient -une bonne méthode do contrôle. Ce.Médecin ré a lis a it  l ’ action 
sur l ’ ondémie lépreuse de la  diminution de réstetance organique créée 
par l ’ épidémie de grippe de 1920, associée pout-ôtro à quoique é ta t de 
déficience alimentaire; i l  craignait naturellement que l ’ occupation 
Japonaise a it  entraîné à nouveau une atténuation do la  résistance organique 
do la  population, Ces craintes n’ étaient pas sans fondement; dans le 
rapport de l ’Administrateur pour 194$-294-9 cm peut lirçis "In  population 
do Nauru qui s ’ é le va it  à 18/+Ô habitants au moment de l ’ invasion Japonaise 
é ta it  rédu ite, par malnutrition, carences, maladies, ot par atrocités do 
guerre, à un to ta l de 1278 au moment du retour dos Australiens” % (12)

les études actuelles montrant toutefois que la  situation ost 
bien on m in  ot que la  politique actuelle , qui ost pratiquement identique 
à ce llo  pratiquée après la  première attaque, pourrait ôtro d iffic ilem en t 
amélioréo,

Dans cotte population d ’ accès fa c i le  ot d ’ esprit apparemment 
coopératif i l  ne f a i t  aucun doute que la  poursuite de la politique 
actuelle s ’ opposera à une extension do la  lèpre à l ’ onsomblo do la 
population e t  qu’ e l le  pourra mémo parvenir, à l ’ éradication complète do la  
maladie. I l  parait très probable que la  généralisation cio l ’ attein te 
prim itive a renforcé la  résistance d la  maladie, on particu lier chez 
les habitants £gés, Ceci pourrait expliquer le  pourcentage élevé (7 sur 
11) de jeunes sujets iso lés ; sans 1’ exp lication  précédente, cet aspect 
devrait être tenu pour très sérieux. En outre, i l  no faut pas oublier 

'que 2 dos malades isolés naquirent au Centre d ’ Isolement e t  que les 
parents de 2 autres éta ien t atte in ts do lèpre contagieuse.

Sur un point de d é ta il jo  proposerais que la dénomination 
’’ consultation do prophylaxie lépreuse” s o it  améliorée par la  suppression 
du mot ’’prophylaxie", la lu tte  antilépreuso dans son onsomblc est, bien 
sûr, prophylactique mitant que curative. Bien que la terminologie n ’ a i t  
pas une importance v ita lo ,  i l  est essen tie l, pour évaluer les résultats 
de cette lu tte , d ’ é v ite r  la  confusion rencontrée dans le compte rendu 
ci-àossus de 1 ’a tte in te  in it ia le  quant au nombre do cas on évolution, 
à un moment donné, tes dossiers do la consultation de la  Iôpro pourraient 
a ins i être classés en ” cas suspects” , "cas évo lu tifs ” , "cas s tab ilisés ” ; 
le  nombre to ta l do cas comprendrait les cas iso lés et les cas évo lu tifs  
non isolés au lieu  do comprendra convie par le passé tous les cas.
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RESUMER

1, Dans la  doscription générale do Nauru on do it remarquer que
environ 6 dos Ô miles carrés do la surface de l ’ î l o  sont couverts 
par des gisements de phosphates e t par suite impropre à 1*agriculture» 
A insi e t aussi parce que la  plupart des homes adultes sent employas 
à d ’ autres a c tiv ité s  rémunératrices, 1’ î le  produit pou d’ aliments, 
la pêcho tond également d être déla issée. Toutefois en raison do 
l ’ absence do taxes â l ’ importation, le  régime alimentaire des 
habitants semble très satis fa isan t,

2* Une rovuo de l ’ a tte in te in it ia le  do lèpre montre qu’ environ
30% de la  population de 1100 habitants que comptait Nauru fu t in fectée 
ontro 1920 e t  1924* la raison on est rapportée d une porto de 
résistance à l ’ in fection  lépreuse attribuée d la  pandémie grippale 
qui f i t  d isparaître V 3 do la  population. Une politique d ’ isolements 
e t  do traitement dos sujets contagieux, do traitement des cas 
évo lu tifs  à une consultation de la  lèpre, d 11 examen mensuel de 
1 *003omble do la  population aboutit et une régression relativement 
rapide du nombre do cas évo lu tifs ; en 1942, au moment où Nauru fu t 
occupé par les Japonais, 39 cas seulement restaient iso lés . I ls  
furent ,T éliminé s” par lus Japonais,

3; Actuellement, 11 malades sont iso lés (G lépromateux e t 3
tuberculoïdes). Cinquante six  Nauruans fréquentent chaque semaine 
la consultation; parmi eux:

a) 4 seulement furent reconnus atte in ts do 
lèpre évolu tive, bactériologiquemont 
négative;

b) 3 présentaient dos séquelles nerveuses; 
o t

c) quelques autres montraient des troubles
sen s itifs  cutanés lo ca lisés ,

M ille cinq cent soixante o t un Nauruans furent examinés sur uno 
population to ta le  do l6lG habitants; aucun nouveau cas no fu t 
dépisté. A insi on note un to ta l do 15 cas de lèpre en évolution 
dans une population de 16lô  habitants, s o it  in  indice do 9*3 
pour 1000, l ’ indice aux F id ji est d ’ environ 2 pour 1000; mais 
à Nauru on a la  certitude de n’ avoir la issé échapper aucun cas,

4, la politique actuelle d ’ examen médical tr im estrie l do 
toute la  population, associé à la  v is ite  hebdomadaire, e t au 
traitement de tous les cas on évolution, semble bien adaptée;
i l  faut mettre la  note sur lo fr .it  que la  d isparition  des mycoses 
cutanées s im p lifie ra it  lo diagnostic, 5 * * * * * *

5, ' Trois cont trente doux dos 399 G ilbertins employés à la
Commission Britannique dos 'Biosphates furent examinés; un cas do
lèpre tuberculoïde fu t dépisté. Comme les contacts dos Nauruans
avec les G ilbertins paraissent devoir être plus é tro its  qu’ avec
les Chinois - qui sont graduellement remplacés par ceux-ci -  i l
conviendra do continuer la surveillances des sujets originaires des
G ilbert,
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