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Nord Sumatra

De Banda Aceh...

...a Meulaboh




Meulaboh

Objectifs

- Visite de camps « oubliés »

- Réhabilitation du «Puskesmas» Johan
Pahlawan

- Circuit déchets de I'hépital de Meulaboh




Camp Piti Dinamaju

- Camp provisoire, 180 personnes

- Etat de santé satisfaisant

- Conditions sanitaires plus discutables

- Peu de pathologies liées au Tsunami

- Etat de tristesse et d’anxiété de cette population
- Absence total de vaccination chez les enfants

- Etat dentaire catastrophique

Camp Piti Dinamaju

Plusieurs visites

10 février 2004, 2/3 de la population un
camp semi-permanent.

Toujours pas de latrines...




Puskesmas
Johan Pahlawan

193 km2
30000 patients/an
+ 30000 patients/an dans les posyandos (n=21)
15 pieces (900m2)

Personnel = 50 personnes:
médecins (n=4),
dentistes (n=2), infirmiéres (n=14),
sages-femmes (n=29), pharmaciennes (n=2),
laborantins (n=2),
personnel administratif et de nettoyage

Puskesmas Johan Palhawan

Médecine générale, suivi des grossesses et PMI,
conseils nutritionnels et du suivi tuberculose, vaccination...

Petit laboratoire : diagnostic direct des sujets bacilliferes.




Puskesmas Johan Palhawan

Puskesmas Johan Palhawan




Déblaiement

Nettoyage

Carrelage du sol

Remise en état fonctionnel de I'abduction d'eau
Vidange du puit, curage, dépdt de sable, désinfection chlore
Travaux de plomberie

Raccordement électrique du batiment
Menuiserie

Remplacement du méat de drapeau
Réhabilitation pharmacie

Signalétique

PUSKESMAS
DIBUKA UNTUK UMUM

SENIN SAMPAI KAMIS
08-00 wib - 14-00 wib
JUM'AT
08-00 wib - 12-00 wib
SABTU
08-00 wib — 13-00 wib




7 Février 2005

1 salle d’accueil :
Fiche de consultation + fiche de I’'Unicef
Pour les enfants <5 ans : brochure spéciale de suivi de
croissance, vaccination et conseils diététiques

1 salle pour prise des constantes (taille, poids, antécédents...)
1 bureau pour le chef du dispensaire
1 petite pharmacie

5 salles de consultation (pédiatrie, médecine adulte x 2, gynécologie,
dentiste, changement pansements et nettoyage plaies).

Le laboratoire (microscope, test paludisme, bandelette urinaire)
La salle de jeux des enfants

Réunions quotidiennes avec personnel

Enseignement des infirmiéres (prescription antibiotiques,
soins d'asepsie, circuit des déchets, techniques d'’utilisation
des bandelettes urinaires et des tests rapides du paludisme...)

40 a 100 patients/jour




Principales pathologies

HTA,
Thyroide,
soins
dentaires...

20% 20%

5%

10% 20%

10% 15%

20% = pédiatrie

15-20% = pathologies liées au tsunami

O Dermato

B ORL

O Pulmonaire

O Psychologique

B Rhumato/traumato
O Digestif

B Autres




Puskesmas Johan Palhawan

» Programme tuberculose = diaghostic, traitement et suivi
(5 a 10 cas/mois)

» Kinésithérapie respiratoire
» Consultations par psychologues
* Vaccination (rougeole, tétanos)
» Circuit déchets du Puskesmas

» Visites Pustu et Posyandu pour évaluations

CIRCUIT DECHETS HOPITAL

- Réhabilitation chambre funéraire

- Nettoyage sol de 3 unités (chirurgie, pédiatrie et médecine)

- Réparation incinérateur, remise en route

- Ramassage poubelles accumulées et élimination

- Nettoyage abords de I'h6pital et espaces verts

- Enlevement encombrants et gravats

- Nettoyage et entretien quotidiens des espaces verts

- Signalétiques en indonésien sur chaque type de poubelle.

- Enseignement sur boites a aiguilles et poubelles.
.rouges = aiguilles, verre, matériel infectieux...= Incinérateur ;
. bleues =reste des ordures =» décharge publique 2 a 3 rotation par jours).
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28/03; 23h09, Richter = 8.5
Intervention immédiate (29/03)
Hépital Gunungsitoli/aéroport

Triage patients = traumatologie
Médicalisation et évacuation de 50 pt/j

Conclusions

» Poursuite des actions sur période prolongeée.

e Travail collaboratif crucial :
AP-HP, CHU (cellule « humanitaire »?)
CRF, ONG
Ministere de la santé

* Programmes enseignement, vaccinations, nutrition,

dentaires...
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