


Premiers indices pour la mission Premiers indices pour la mission ……
12/01        ?  ? ? ?
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Un séisme       Départ : Equipes cyno + unités de distribution d’eau
Bcp de blessés et de disparus        unités médicales. 



Ah, j’oubliais …
L’administratif !

Le matériel et la documentation
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La prLa pr ééparationparation



Quelques renseignements sur  HaQuelques renseignements sur  Haïïti avant de partirti avant de partir……
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Capitale : Port-au-Prince (2 M hab).
Population totale : 8 M hab
Altitude maximale : 2 680 m
Superficie : 27 750 Km ²
Tourisme : 150 000 visiteurs /an
PNB/hab (2007) : 540 $ (Fr : 36550 $)
Climat : Tropical, semi-aride sur les hauteurs à l’Est. 

Pluies d’avril à juin puis octobre-novembre
Ouragans de juin à novembre

Recours sanitaires : Pas de secours routiers, hopitaux loin des 
normes européennes, même à PAP

Risques Santé et Sécurité : ++++
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On recherche toutes les sources dOn recherche toutes les sources d’’informations crinformations créédibles dibles ……



Le DLe Déépart : jeudi 14 janvierpart : jeudi 14 janvier
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Le 33ème R.I.M.A . L’attente …

1er aller-retour … Le vrai départ
7



Et enfin, l'arrivEt enfin, l'arrivéée e àà Port au PrincePort au Prince

Arrivée en pleine nuit…

Puis attente au matin…
8



Finalement dFinalement d éépart en bus part en bus 
vers 12h00 vers 12h00 …… 9



IIèère PARTIEre PARTIE
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HAHAÏÏTI : LE THEATRE DES OPERATIONSTI : LE THEATRE DES OPERATIONS
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HAHAÏÏTI ? : TI ? : 
DE QUOI SDE QUOI S’’AGITAGIT--IL ?IL ?



1.1. 12 janvier 2010 : le s1.1. 12 janvier 2010 : le sééismeisme
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- Force de la secousse sismique,
- Densité de population excessive,
- Absence de normes de construction adéquates,
- Utilisation désordonnée des sols,
- Déséquilibre de la répartition géo. des activités économiques.

16h50 (heure locale) : 
- séisme (magnitude 7,3 de durée : 35 s)
- épicentre : 17 Km au S-O de PaP



1.2. Impact humain1.2. Impact humain
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1er bilan provisoire :
- > 220 000 morts, 
- 320 000 blessés, 
- 1,3 M de sans- abris

Très rapidement :
- Manque de nourriture
- Manque d’eau
- pb de salubrité



1.3 Impact sur les infrastructures1.3 Impact sur les infrastructures
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�� Le palais national �� Le palais de justice

�� Les forces de l’ordre �� Les hôpitaux
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�� Les écoles �� Les édifices religieux

� Les commerces � Les logements 

1.3 Impact sur les infrastructures1.3 Impact sur les infrastructures
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1.4. Impact sur les axes de communication et transport1.4. Impact sur les axes de communication et transport

� L’aéroport du pays � Le port principal de PaP

� Les axes routiers



�� Hôtel Montana !Hôtel Montana !
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�� Les monuments :Les monuments :

1.5. Impact sur le tourisme : 1.5. Impact sur le tourisme : 



1.6. Dommages, pertes et besoins1.6. Dommages, pertes et besoins
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1.7. Puis 1.7. Puis signessignes progressifs dprogressifs d’’activitactivitéé humaine humaine ……



LES SECOURS FRANCAIS : LES SECOURS FRANCAIS : 
DESCRIPTION DU DISPOSITIFDESCRIPTION DU DISPOSITIF

20
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1ère PHASE : REPONSE IMMEDIATE

H + 12 h
Elément de coordination et d’appui
7 spécialistes de la Direction de la Sécurité Civile
- Appui aux opérations
- Conseils techniques auprès l’ambassadeur
- Permanence des liaisons métropole (satellite)
- Reconnaissance et évaluation de la situation

60 Spécialistes – 3 chiens SP Martinique et Guadeloupe
- Sauvetage sous décombres SDIS 971 et 972
- Assistance aux populations

H + 24 h 60 Spécialistes – 6 chiens UIISC 7 BRIGNOLES
- Sauvetage sous décombres
- Assistance aux populations

2.1.  Les phases de d2.1.  Les phases de dééparts pour la mission parts pour la mission «« HAITIHAITI »»::
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2ème PHASE : REPONSE SUIVANTE

H + 36 h 30 Spécialistes SP BdR et BMPM
- Détachement d’appui médical
- Assistance aux populations

40 Spécialistes SP IdF et BSPP
- Détachement d’appui médical
- Assistance aux populations

24 Spécialistes FORMISC
- Traitement, conditionnement d’eau potable
- 20 000 personnes / jour

H + 48h 72 Spécialistes SDIS 30 et UIISC 7 BRIGNOLES
- Hôpital de campagne 100 lits
- Capacité chirurgicale lourde



2 3

3ème PHASE : REPONSE COMPLEMENTAIRE

H + 96 h Déploiement de l’ESCRIM 
au lycée français de  Port-au-Prince

Départ de RDG du 6ème détachement de la S.C. 
- Détachement d’appui médical
- Assistance aux populations

H + 9 j Retour à FdF des 1ers S.P. antillais
- Cellule d’AMP mise à leur disposition

H + 7  j

Le 20 janvier : - 670 sauveteurs français mobilisés à Haïti
- 14 personnes sauvées par ces sauveteurs

H + 15 j Retour à FdF puis en métropole du détachement de la S.C.
- Cellule d’AMP mise à leur disposition

H + 17 j Retour à FdF puis en métropole des détachements IdF & Sud 
- Cellule d’AMP mise à leur disposition



2.2 L2.2 L’’ambassade de France  (D.O.S.)ambassade de France  (D.O.S.)
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2.3. Le P.C.  C.O.S.2.3. Le P.C.  C.O.S.
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2.4. Le camp 2.4. Le camp 
(R(Réésidence de lsidence de l’’Ambassade de France)Ambassade de France)
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Parties chambres, salle Parties chambres, salle àà manger manger ……
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Salle de bain : Salle de bain : …… commune !!!commune !!!
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Les toilettes Les toilettes ……(2 + 3) : 800 = mode d(2 + 3) : 800 = mode déégradgradéé !!!!!!!!
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-- Les unitLes unitéés S.D. et  les s S.D. et  les ééquipes cynotechniquesquipes cynotechniques
-- Le Service de SantLe Service de Santéé et de Secours Met de Secours Méédicaldical

30

2.5. L2.5. Les premies premièèresres actions des secours franactions des secours franççaisais



Le S.D.Le S.D.
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U.I.I.S.C. 7

S.D.I.S. 
(971 et 972)

O.N.G.

Les Les ééquipes cynotechniquesquipes cynotechniques
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- Les médecins et infirmiers,
40 médecins, 
40 infirmiers, 
et 40 secouristes.

- La pharmacie,
2 pharmaciens, 

- Un psychologue de la S. C.,

- Un vétérinaire.

Le Service de SantLe Service de Santéé et de Secours Met de Secours Méédicaldical
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Exemples de prises en charge mExemples de prises en charge méédicales dicales ……
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Les ambulancesLes ambulances……....

L’arrivée des blessés …

… et le retour après les soins !
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Elément Sécurité Civile Rapide d’Intervention Médicale
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LL’’E.S.C.R.I.M.E.S.C.R.I.M.



DiquiniDiquini
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CanapCanap éé VertVert
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C.D.T.I.C.D.T.I.
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CommunautCommunaut éé HaHaïïtiennetienne
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En rEn réésumsuméé : beaucoup  de moments forts: beaucoup  de moments forts……..
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La PharmacieLa Pharmacie

43
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22èème PARTIEme PARTIE

LL’’ACTIVITE VETERINAIRE :ACTIVITE VETERINAIRE :

QUELLE REALITE A HAQUELLE REALITE A HAÏÏTI  ?TI  ?



11erer volet : le vvolet : le vééttéérinaire = rinaire = «« secouriste animaliersecouriste animalier »»..

� Soutien médical des équipes cynotechniques

� Prise en charge de l’« animal victime »

45
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1. Le travail des chiens de recherche1. Le travail des chiens de recherche



2. Les 2. Les difficultdifficultééss rencontrrencontr ééeses
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3. Sans 3. Sans oublieroublier……
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4. Les phases de 4. Les phases de reposrepos……
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5. Etat des 5. Etat des ééquipes cynoquipes cyno…à…à ll’’arrivarrivéée du ve du vééto !to !
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6. Prise en charge du chien 6. Prise en charge du chien «« SwanSwan »»
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7. Examen de tous les chiens de L7. Examen de tous les chiens de L’’UIISC7UIISC7……

52



8. Puis sur sites de recherche : examen + conseils8. Puis sur sites de recherche : examen + conseils
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9. Pr9. Prééserver les capacitserver les capacitéés ops opéérationnelles rationnelles ……
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Optimiser 
les temps de récupération Périodes d’attente 

qq X longues …



10. Au total10. Au total…… et le moral des cynos ?et le moral des cynos ?
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11. Chien sauv11. Chien sauvéé des ddes déécombres le 5combres le 5èèmeme J. : lJ. : l’’histoirehistoire dd’’UlisUlis

56



22èème volet : Le vme volet : Le v ééttéérinaire rinaire 
= conseiller technique = conseiller technique ««volet sanitairevolet sanitaire »»

- Hygiène des aliments

- Gestion de l’eau

- Hygiène du campement

- Distribution d’eau potable aux « déplacés »

- Hygiène des P.M.A.

Dans le campement

A 
l’ext.
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1. S1. Séécuritcuritéé sanitaire et hygisanitaire et hygièène alimentaire : les rationsne alimentaire : les rations

..12 menus en tout, et très peu de mets locaux !
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2. S2. Séécuritcuritéé sanitaire et hygisanitaire et hygièène alimentaire : eau de boissonne alimentaire : eau de boisson
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3. S3. Séécuritcuritéé sanitaire : lsanitaire : l’’eau de distributioneau de distribution

60



4. Analyses organoleptiques & physico4. Analyses organoleptiques & physico--chimiqueschimiques



5. Contrôle de la qualit5. Contrôle de la qualitéé biologique de lbiologique de l’’eau sanitaire :eau sanitaire :
éévaluationvaluation du matdu matéériel et de la technique employriel et de la technique employééee

62

Et, en biologie, 
l’incontournable reste …

Le matériel de la D.T.E. :



6. Evaluation de la qualit6. Evaluation de la qualitéé biologique de lbiologique de l’’eau sanitaire :eau sanitaire :
lecture et interprlecture et interpréétation des rtation des réésultatssultats

63



7. Conditions sanitaires au campement7. Conditions sanitaires au campement
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8. 8. ConditionsConditions dd’’hygihygièène dans les P.M.A. : ne dans les P.M.A. : 
approche vapproche vééttéérinaire.rinaire.
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Au total, Au total, 
4 propositions 4 propositions «« simplessimples »»..
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9. 9. AideAide àà la population : distribution dla population : distribution d’’eau potableeau potable
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10. Interrogation quotidienne sur la probl10. Interrogation quotidienne sur la probléématique de lmatique de l’’eaueau……
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…… et recherche de ressources possibleset recherche de ressources possibles……
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11. Ensacheuses en 1 l : exclusivit11. Ensacheuses en 1 l : exclusivitéé franfranççaise aise àà HaHaïïti !ti !
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33èème PARTIEme PARTIE

LL’’ACTIVITE VETERINAIRE ACTIVITE VETERINAIRE A HAA HAÏÏTITI ::

ANALYSE ET LIMITESANALYSE ET LIMITES



1.1. PROFIL DU PROFIL DU «« VETERINAIRE DEVETERINAIRE DE CATASTROPHECATASTROPHE »»

73

► Formation pré-requise
- Médecine canine d’urgence ou de catastrophe [pré-requis]
- Vétérinaire Sécurité Civile (FIA à jour) pour engag. opérationnel.
- Complémentaire : CYN 3.

► L’âge du « capitaine »
(cf choc émotionnel…, 
conditions de vie, 
conditions de travail,…)

► Disponibilité du « capitaine »
(Procédures de déclenchement … et de la mission)

► Documentation à réunir
(papier + électronique, adresses sites)

► Contacts

► Validité des vaccins et de l’immunité (Ac Antirabique)



Soutien médical 
des chiens de recherche

2. QUELLES MISSIONS VETERINAIRES EN OP. EX. ?2. QUELLES MISSIONS VETERINAIRES EN OP. EX. ?

74

Sécurité sanitaire 
de l’eau et des aliments

Maîtrise de l’env. biologique
et des risques zoonotiques

Aide médicale vétérinaire
à disposition des demandes locales

?



3. SOUTIEN MEDICAL DES CHIENS DE RECHERCHE 3. SOUTIEN MEDICAL DES CHIENS DE RECHERCHE 
3.1. Pr3.1. Préé--requis : la logistique mrequis : la logistique méédicale vdicale vééttéérinairerinaire
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► Avant le départ
� Documents administratifs valides pour les chiens
� Dossier médical des chiens (à défaut via internet ?)
� + Approvisionnement de dernière minute : merci la clinique !!!

► Sur sites de recherche
� Listes médicaments cyno & véto

► Sur campement
� Matériel projeté : liste véto
� Consommable, injectable, petits mat. chir., analyseur ?
� Divers « McGyver » : 
couteau, lampe, 
stylos, papiers, chargeurs…

► Matériel annexe disponible



3.2. Analyse 3.2. Analyse «« terrainterrain »» àà ll ’’arrivarriv ééee

Un vUn vééto dto dééclenchclenchéé trtrèès tôt mais arrivs tôt mais arrivéé tardivementtardivement……

des des ééquipes cynoquipes cyno ddééjjàà «« impactimpactééeses »…»…

RQ : RQ : àà J+ 7 : 161 J+ 7 : 161 ééquipes cyno internationales sur Haquipes cyno internationales sur Haïïti !!!ti !!!
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� Maintenir les capacités opérationnelles canines :

� Améliorer la récupération physique du chien  
entre deux séances de recherche par :
- L’examen du chien,
- Les soins systématiques sur le chien,
- Les conditions de récupération du chien.

� Evaluation quotidienne (état physique du chien)

� Surveiller les critères de bonne santé

� Disposer de grille d’évaluation ? 
De fiches réflexes ?

77

3.3. Mesures imm3.3. Mesures imm éédiatesdiates : : 
prpr ééserver les ressources caninesserver les ressources canines



� Interroger les C.C. sur l’état de « fraîcheur » de leur chien
(intérêt de connaître les équipes au préalable)

� Etre présent sur sites de recherche
- de façon aléatoire (si chiens O.K.) et régulière,
- de façon raisonnée si 1 ou 2 chien (s) diminué(s),
- selon risques présentés par chaque site.

� Procéder à l’examen clinique de chaque animal tous les jours
- Le soir 
- Le matin 
- en journée �être joignable par radio

� Localisation « base vétérinaire »
à proximité des équipes cynotechniques

� Intérêt du binôme avec un infirmier

� Pouvoir disposer d’un appareil biologique de type chimie sèche ?
78

3.4. Mesures imm3.4. Mesures imm éédiatesdiates : : 
optimiser le soutien moptimiser le soutien m éédical vdical v ééttéérinairerinaire



� Planifier des débriefing avec les équipes cynotechniques
- à « chaud » sur site de projection,
- à « froid » qq semaines plus tard,

� Définir des pistes de réflexion
- Qualité des aliments en situation dégradée,
- Condition de détente des chiens,
- Influence de l’environnement sur le travail en décombres,
- ….

� Faire partager … pour ne pas oublier
- Le retour d’expérience,
- Les communications en colloques,
- Le mémoire (si on ne l’a pas encore fait !),
- les articles,...

� Enrichir la spécialité « cynotechnie »
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3.5. Progresser en communiquant3.5. Progresser en communiquant



�Aide à la préparation cynotechnique aux « situations dégradées » :
- le conducteur cynotechnique :

- formation théorique
- formation pratique (exercices, stages,..)
- matériel supplémentaire (med, APE,API,..)
- préparation psychologique

- le chien :
- suivi biologique annuel (< 5ans) puis bi-annuel (> 5 ans) ?
- entrainement en conditions « dégradées »
(froid, chaleur, pression humaine autochtone, bruit, odeur…)

- le binôme : avis du C.T.C. + du véto

� Etablir collégialement les « critères opérationnels » pour les « opex »

� Participer à l’évaluation des équipes « projetables » au sein d’une zone

� Appuyer le départ en 2 ème rideau d’un 2 ème détachement cyno
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3.6. Mieux anticiper le prochain d3.6. Mieux anticiper le prochain d éépartpart
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4. SECURITE SANITAIRE DE L4. SECURITE SANITAIRE DE L ’’EAU ET DES ALIMENTS.EAU ET DES ALIMENTS.
4.1. La logistique 4.1. La logistique àà prpr éévoirvoir

� Avant le dAvant le déépart :part :

�� Formation : Formation : àà acquacquéérirrir

�� Documentation :  Documentation :  àà rassembler (en double ex. !)rassembler (en double ex. !)

�� MatMatéériel sur le marchriel sur le marchéé : : àà connaconnaîîtretre

�� Sur la zoneSur la zone : s: s’’associer aux associer aux «« ressources humainesressources humaines »»

�� Les sources dLes sources d’’approvisionnement en eauapprovisionnement en eau

�� Les D.T.E.Les D.T.E.

�� Les acteurs du S.S.S.M. : mLes acteurs du S.S.S.M. : méédecins & pharmaciensdecins & pharmaciens

�� Sur le siteSur le site : s: s’’assurer du matassurer du matéériel disponibleriel disponible

�� MatMatéériel de contrôle de la qualitriel de contrôle de la qualitéé (bio) de l(bio) de l’’eau eau 

� Microscope, Microscope, ééquipements autres,quipements autres, ……



�� Le vLe vééttéérinaire au cours de la mission :rinaire au cours de la mission :

� La problématique de la maîtrise de l’eau
- connaître la consommation quotidienne,
- Estimer les sources d’approvisionnement (nappes, camions,…)
- Disposer du matériel « contrôle qualité » opérationnel,

� La sécurité sanitaire des denrées alimentaires
- les rations de combat : péremption, état de conservation,…
- les compléments locaux : fruits et légumes...

� L’hygiène en situation dégradée
- Campement des services de secours
- Campement des réfugiés

� Etre anglophone …
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4. SECURITE SANITAIRE DE L4. SECURITE SANITAIRE DE L ’’EAU ET DES ALIMENTS.EAU ET DES ALIMENTS.
4.2. Pistes d4.2. Pistes d ’’amamééliorationlioration
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5. MA5. MAÎÎTRISE DE LTRISE DE L ’’ENVIRONNEMENT BIOLOGIQUE ENVIRONNEMENT BIOLOGIQUE 
ET DES RISQUES ZOONOTIQUES.ET DES RISQUES ZOONOTIQUES.

�� Limites de la missionLimites de la mission

�� ThThééâtre opâtre opéérationnelrationnel

�� Conditions mConditions mééttééorologiquesorologiques

Conseils prConseils pr éévention = mission vvention = mission v ééttéérinaire dans un 2rinaire dans un 2 èèmeme temps ?temps ?



5. MA5. MAÎÎTRISE DE LTRISE DE L ’’ENVIRONNEMENT BIOLOGIQUE ENVIRONNEMENT BIOLOGIQUE 
ET DES RISQUES ZOONOTIQUES.ET DES RISQUES ZOONOTIQUES.

Risque biologique Risque biologique éégalement pour :galement pour :
Charbon, FiCharbon, Fi èèvre Q, Leptospirose, Brucellose, Mycobactvre Q, Leptospirose, Brucellose, Mycobact éériose, Tularriose, Tular éémie,mie,
Pasteurellose, Maladie de Lyme, Infection Pasteurellose, Maladie de Lyme, Infection àà Streptococcus suis,Streptococcus suis, …… 84

Exemple :
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6. AIDE MEDICALE VETERINAIRE AUX POPULATIONS.6. AIDE MEDICALE VETERINAIRE AUX POPULATIONS.
6.1 Rappel du th6.1 Rappel du th ééâtre opâtre op éérationnelrationnel

�� Conditions locales trConditions locales tr èès difficiless difficiles
-- situation apocalyptique après le séisme,
-- pauvreté extrême,
-- délinquance de « haut niveau »,
-- couverture « télécom » à 100% détruite,
-- aucune force de l’ordre gouvernementale.

�� Mission en zone urbaine Mission en zone urbaine 

�� Limites gLimites g ééographiques dographiques d ’’ intervention trintervention tr èès strictess strictes

�� Le contexte : MANGER = 1Le contexte : MANGER = 1 èèrere URGENCEURGENCE
EAU = BESOINEAU = BESOIN

En pratique : seule aide = prise en charge dEn pratique : seule aide = prise en charge d ’’ «« ULISULIS »»..
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6. AIDE MEDICALE VETERINAIRE AUX POPULATIONS.6. AIDE MEDICALE VETERINAIRE AUX POPULATIONS.
6.2 Dans un second temps6.2 Dans un second temps

�� RRéétablir un contrôle vtablir un contrôle v ééttéérinaire de la population animale.rinaire de la population animale.
O.N.G. ?O.N.G. ?

�� RRééouverture douverture d ’’unitunit éés de restauration/ fabrication/ conservations de restauration/ fabrication/ conservation
O.N.G. ? Industriels ?O.N.G. ? Industriels ?

�� Organisation des systOrganisation des syst èèmes dmes d ’é’évacuation des dvacuation des d ééchets chets 
organiques.organiques.

Reconstruction du pays ?Reconstruction du pays ?
�� Mise en place de dispensaires vMise en place de dispensaires v ééttéérinaires.rinaires.

�� Sauvegarde et dSauvegarde et d éémarrage de lmarrage de l ’é’élevage local.levage local.



7. ET SI DEMAIN 7. ET SI DEMAIN …… ? ? 

�� Un vUn vééttéérinaire projetrinaire projet éé avec les 1avec les 1 èères res ééq. q. Cyno Cyno 11èère urg : les chiensre urg : les chiens

��Un binôme mUn binôme m éédical systdical syst éématiquematique

Soutien sanitaireSoutien sanitaire EpidEpid éémiologiemiologie
vvééttéérinaire + infirmierrinaire + infirmier vvééttéérinaire + mrinaire + m éédecindecin

Soutien sanitaire + sSoutien sanitaire + s éécuritcurit éé alimentairealimentaire
+ risque bio + aide med. population :+ risque bio + aide med. population :
vvééttéérinaire S.C. + vrinaire S.C. + v ééttéérinaire militairerinaire militaire

�� Un vUn vééttéérinaire prrinaire pr éésent lors de la relsent lors de la rel èève des 1ers secoursve des 1ers secours

�� Une collaboration avec les O.NG. et les institutions locale s pouUne collaboration avec les O.NG. et les institutions locale s pou r r 
le long termele long terme
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?
?

?



Ccl : Quel bilan ?

1/ LimiteLimite dans le tempstemps
2/ Lim iteLimite dans les obje ctifsobjectifs (épidémio en sommeil)
3/ LimiteLimite dans l’espaceespace (accès, protection, …)
4/ LimiteLimite dans les moye ns matmoyens mat éériels et techniquesriels et techniques
5/ Abs enceAbsence de coor dination internationalecoordination internationale
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«« Pani question ?Pani question ? »»
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