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Le service médical d'un camp
de prisonniers de guerre frangais
au Nord-Vietnam (1950-1953)

par
. lo Médecin Commandant Plerre PEDOUSSAUT

Aprbs avoir servi pendant deux ans (1543-1945) comme médecin
d'un camp de prisonniers francais en Allemagne (stalag 111 A), auteur
de cet article eut aussi, plus tard, l'occasion de vivre pendant trols
années exactement (1950-1953) dans un camp d'officlers et sous-offi-
ciers francais, prisonniers de Varmée Vietminh dans le Nord-Tonkin.

La confrontation de ces deux expériences I's conduit & la conclu-
slon que leg services rendus par les médecing militaires & leurs compa-
gnons de captivité avalent #é, compte tenu de circonstances trds dis-
semblables, plus grandes peut-8ire encore dans le second cas que dans
le premier., .

En Allemagne, cependant, les médecing retenus dans les camps
prisonniers au service de leurs compatriotes disposalent, presque tou-
jours, de I'essentiel des moyens techniques qu'ils pouvaient désirer.
Les infirmeries et les hopitaux étajent assez blen équipés; le person-
nel sanitaire subalterns était bien imstruit par des anndes de pratigue:
les médicaments étaient presque partout en. quantité suffisante; les
moyens de laboratoire ne manquaient généralément pas; los consults-
tions étalent possibles auprés de spécialistes qui appartennsient parfois
au Service de Santé de Farmée ennembe; enfin, dans les cas qui s trou-
vaient au-dessus de possibilités thérapeutiques immédiates (tuberculeux,
malades mentaux) il ¥ avait lg ressource, largement utilisée en applica-
tion des Conventions de Genéve, des rapatriements sanitaires. On sait
qu'en conséquence la morbidité et la morialité furent, dans 'ensem-
ble, trés réduites cher les prisonniers pendant les nombreuses années
qu'lls wécurent dans les « gialags » ou les « oflags » et qu'elles ne dépas-
sérent pas celles de 'ensemble du peuple frangais soumis, hol auwssl
pandant les anndes d'occupation, & des conditions de vie matérialles et
morales triés pénibles.

Par contre, si les acteurs furent quelquefols les memes (1), le

*

b

(i} Ume douzaioe d'oficiers i de sous-officiers frangais qui wéearenl prla
de quaire apndes de leur existence dana ke camp dont nous allons wous ocouper
svalent d&jk subl cing années de caplivitd derrikre led barbebds, en Allemagne
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décor fut bien différent dans lez campa formés au Nord-Vietnam,
d'abord avec les otapes civils et milifaires capturés en décemnbre 1946,
puis avec les prisonniers de guerre provenant des combats malheorenx
livrés par le corps expéditionnaire & partic de 1950,

Concentrés dans de misérables villages batis parfoiz de leurs pro-
prés mains, astreints 4 des marches trés pénibles et 4 des travaux épui-
sants, alimentés de fagon trés insuffisante; totalement dépouillés de
l'srmure efficace qui protépe de nos jours 'Européen vivant sous les
Tropiques (confort matériel, diététique approprié, moyens sanitaires
prophylactigues et thérapeutigues modernes), des centaines de soldats
du corps expéditionnalire, exténués par les combats qu'ils venalent de
livrer, durent brusquement affronter, non seulement des conditions
d'existence qui, & certains moments, purent &oguer celles des camps
de concentratlon nazls, mals aussi une nature ¢t un climat essentielle-
ment hostiles,

On sait aussl que, comme consSguence de cab dtat de choses, la
mortalité globale de Pensemble de ces camps s'éleva & plus de 50 p. 100
des effectifs initiaux (1), alors que la morbldité attelgnait 100 p. 100,
c'egt-A-dire que nul ne fut épargné par la maladie.

Pour des raisons diverses, dont la mauvaise volonté des autorités
Wietminhs fut la principale, si elle ne fut peut-étre pas la seule, les orga-
nigatipns de la Croix-Rouge ne purenl apporter mucun secours i ces
camps de prisonniers et 1l ne fot jamals question de rapatrlements sani-
taires, les autorités communistes mettant leur point d'honneur, au con-
traire, lorsquielles falsalent procéder & des liberations anticipées dans
un but de propagande, & ne repvoyer que des hommes jouissant encore
d'un état de santé b peu prés décent,

Excessivement pauvres en médicaments, les Vietminhs ne pou-
valent donner sux-mémes aux prisonniers aucune ajde sanitaire effi-
cace; les seuls secours qui parvinrent donc dans les camps au début de
1852 furent des vivres en petite quanthte, et surtout des médicaments
parachutés sur ordre du commandement du corps expéditionnaire, &
Vinstigation de quelgues prisonnlers libérés 2 la fin de 1551, La plus
grande partle do contenu de ces parachutages fut sans doute confisquée
ou béndfice de l'armée Viet; si minime que fob le religuat qui parvint
dans les camps, il rendit cependant, nous ke verrons, les plus grands ser-
vices 1& o des médecing prisofniers purent en avoir la disposition.

Placts en effet dans les creonstances les plus défavorables, puis-
que privés presque entigrement de larsenal thérmpeutique gans lequel
la conneissance de leur art pouvait paralive inutile, ces médecing prison-
niers rendirent, of ils se trouvalent, des services considérables, Ce somt
ces services gque nous voudrions mettre en évidence par un historigue
sanitaire rapide du camp dit « n” 1 » car le malheur voulut queé tous
ces médecins afent #té groupds, pendant des anndes, dans un seul

] *

(1) Ce pourcentage et celui qui & &id cled & plusienrs reprises dons des décla-
rations officielies, sy moment des dispusglons de "Asgemblée natbonale redatives

sux pourpariers de Crenbwve.
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camip &f que les autoritds Vietminhs se soient refusées & les répartir
dans tous les camps comstitués en novembre 1950, aprés la désastreuse
bataille de Dong-Khé (1).

Diés lors, les chiffres apparaissent éloquents : en effet, alors que le
pourcentage de la mortalité globale dans les camps de prisonniers do
Nord-Vietnam dépassa, nous le répétons, 50 p. 100, il ne dépassu pas
15 p. 100 dans le camps n® 1. Dix-neuf « sealement » des cent vingt
officlers ef sous-officiers qui, & Porigine constitobrent le camp, mouru-
rent de mistre et de maladie au cours de "année 1851, Fait plus remar-
quable encore, depuais les tout premiers jours de Iannée 1982 jusgu'a
Varmistice de 1954, suivi de la libération de tous les prisonniers survi-
wvants, on n'anregistra plus, dans ce camp, un seul déchs,

Précisons, sans tarder, que ces différences frappantes ne peuvent
&tre, en ancune fagon, attribudes 4 un régime de vie préférentiel aocordé
au camp n® 1 : le régime alimentaire, les travaux imposéds, 'absence
de médicaments &tmient les mémes gue dans les camps dhommes de
troupe, ce gui &talt tout & fait conforme & la doctrine politique -&gali-
taire gu'observaient & la lettre les cadres fanatiques qui dirigeaient les
CAMpE.

Par contre, il ne faut pas méconnaitre l'existence de deux facteurs
qui agirent de fagon favorable, dans une certaine mesure, sur I'état sani-
talre dya camp n® 1,

Le premler fut une movenne d'ige plus &levée gue dans les camps
d'hommes de troupe earopéens, et qui se situalt aux environs de 32 ans;
miis on doit faire remarquer que, dans les camps dhommes de troupe
d'arigine nord-africaine, cet Age moyen était aussi dlevd, et que In mor-
taliteé ¥ fut beawcoup plus grande.

Le gecond facteur favorable fut la rigoureuse et intelligente dis-
cipline de traveil et d'entraide que s'imposgérent d'emblée les officiers
ot les sous-officiers du camp. Cette parfaite discipline basée sur un
moral gui, chez la plupart, survécut & toutes les dpreuves, ces hommes
I'appliquérent tout particulifrement & subvre de mieux possible Jes
régles d'hypgitne et les précautions que les médecing leur représentbrent
comme #tant pour tous d'un Intérét vital, Nous revenons donc ainsi au
rile essentiel gue joua le personnel médical dans la sauvegarde de 'état
sanitaire du camp. Il n'est pas doutewsc que si ce personnel médical,
numériguement important, avait éé réparti dans les auires camps,
jummals la mortalité n'edt atteint, dans ceux-cl, le taux efroyable que
lon salt, malgré toutes les difficultés qu'ils suralent certainenvent rem-
contrées. Me gavons-nous pes gue, méme dans les camps de concentra-
tion d'Allemagne, ol pourtant la volonté d'exterminer les déporlés dait
certaine, le role des médecins affectés dans les infirmeries ne fut pas
toujours tout & fait nul (2).

*

(1) Ce nlest gu'en dicembre 1853 que la melecin capliningn ARMSTRONG 52 wit
gonfier [a responsabllitd mddicale dup camp de prisonnigrs nocd-africains,

(2 Cf. I= livre du professsur Cherles Kichet Trols Bognes, Dans 188 camps du
Hord-Vietnam, l'expécience a d°ailleurs dd fafite cardlvement pendant ume dunie
limités par Ie médecin capiialne ARMsTROHG gui domee, poar on effecti d'enwimom
2 000 hoenmes de troupe dont il eut & s"occuper, ds décembre A ao0t RS54, an A
de martalitd d& 16 p. 100 sealemsnt
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Ce qui détermina sans doute les autorités Vietminhs & refuser aux
médecins 'accks aux camps d'hommes de troupe, ce fut d'abord l'or-
gueil de vouloir affirmer qu'ils avaient les moyens de soigner eux-mémes
les prisonniers, alors que nous ne rencontrimes jamais chez eux un
seul médecin qualifié, ni méme un infirmier digne de ce nom. Ce fut
certainement plus encore la crainte de 'emprise morale que ces méde-
cing, c'est-&-dire ces officiers, auraient pu conserver sur les hommes des
camps o ils auraient &té affectés et dont les dirigeants pensaient
quelle powvait entraver leurs tentatives de propagande politique (1),

Un nombre considérable de prisonniers qui moururent dans les
camps, el dont beaucoup eussent certainement pu 8tre sauvés, payérent
donc de leur vie le fait d'avoir été privés de la surveillance médicale
dont ils auraient di, normalement, continuer & bénéficier en captivitd,

*
% %

Aucun des médecine des huoit bataillons qui parcticiptrent & la
batallle de Dong-Khé, en octobre 1950, ne regagna, & la fin de celle-ci,
les lignes du corps expéditionnaire, Deux furent tués au combat: les
autres, demeurds trés en arridre avec les blessés dont ils avalent la
charge, leur prodigudrent leurs soing sous le feu et jusqu'a la dernibre
minuté. L'un d'entre euwx fut blessé deux fois dans la méme journde;
un autre vit une balle faire wvoler en éclats un coffret de meédicaments
qu'il avait en mains et fut fait prisonnier dang la sinistre gorge de
Co-Ma ol deux médecins et quelques infirmiers étajent demeurés volon-
tairement, abandonnant tout espoir de conserver leur liberté, pour con-
tinuer &4 apporter leur aide & plus de cent blessés abandonnés 14 par
leurg bataillons. '

Pour tous ces médecing qui disposalent encore d'une quantité
appréciable de médicaments et de matériel de pansement, I'instant de
leur capture marqua la fin de leur activité médicale. Immédiatement
isolés du reste des prisonniers, ils se virent confisquer tout leur &qui-
pement et durent ruitter les innombrables blessés dont la plupart, per-
dus au milieu de la jungle od ils étaient immobilisés, moururent privés
de tout secours dans les jours qui suivirent.

Une minorité seulement de ces blessés, dont I'&tat était souvent
trés grave (plaies pénétrantes de l'abdomen, gangréne des membres)
fut transporiée un peu plus tard dans la bourgsde de Dong-Khé: i1 fut
interdit aux médecins prisonniers qui se trouvaient 14, non seulement
de leur donner des soins, mais méme de les voir, et ils ne purent non
plus participer aux choix de ceux qui devaient étre rendus, au début
du mois de novembre, & la mission diripée par le professeur Huard, Les
premiers temps de la captivité commengaient donc sous les auspices les
plus sombres en ce qui concerne les facllités gque las médecins prison-

—— *

.

(1) Les revues iddologigues communistes, dans les articles traltant de la pro-
prgande politique, citent les officiers comme étant fes plus rebelles & towte « péédu-
cation =,
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nlers pouvalent espérer obtenir pour exercer une activité profession-
nelle utile,

A la fin du mois de novembre 1950, tous les officiers capturSs dans
la bataille de Dong-Khé furent groupés dans un méme village du pays
Thé, non loin de la frontitre de Chine. Ils constitubrent 13 ce qul devait
désormais se dénommer « le camp n® 1 »; lls furent rejoints, quelques
semaines plus tard, par un certain nombre d'adjudants-chefs et d'adju-
dants. L'effectif du camp s'éleva ainsi, au début de 1851, & cent vingt
européens environ. Le camp demeura deux ans dans cette région du
Nord-Tonkin (véritable baie d'Along terrestre parsemée de milliers de
pitons calcaires), errant de village en village, tournant en rond, en par-
ticulier autour du petit marché de Trung-Khan-Phi.

Dans le premier village existait, & notre arrivée, une « infirmerie »
relativement riche en médicaments qui provenaient des prises faites
par les Viets pendant la batallle, et aussi des lots apportés en avion par
la mission du professeur Huard. Les soins v étaient assurés, du mieux
possible, par un médecin lieutenant qui avait &té blessé, puis fait pri-
sonnier quelques semaines plus t4t, 4 la mi-septembre, lors de la prise
du poste de Dong-Ehé, qui avait marqué le début de la bataille de la
« route coloniale n® 4 », '

Blen que ce médecin fiat sous le contrdle &troit d'un infirmier Viet-
minh qui apportait toutes sortes d'entraves vexatoires & son activits,
et bien quaucun des médecins nouveaux-venus n'ait ét& autorisé @&
I'aider, cette situation contrastait avec le dénuement des premiers jours
et pouvait autoriser I'espoir d'un travail médical efficace, méme g'il
etait effectué dans des conditions précaires.

Malgré l'extréme fatigue de tous, 1'état sanitaire du camp était
d'zilleurs & peu prés satisfaisant. La saison ensoleillée, mals siche et
tempérée, moins chaude qu'un été de Cote d'Azur, était trég favorable.
Les blessés légers qui se trouvaient 14 voyaient leurs plales se cicatriser
plug ou moins vite; les balles avaient, dans beaucoup de cas, démontré
leur vertu « humanitaire » chére & certains chirurgiens d'avant 1914
(citons le cas d'un officier venu du Delta quelque temps apras, qui goé-
rit allégrement et sans soins d'une plaie transfixiante par balle de 'abdo-
men). Méme des plaies par éclats guérirent assez vite et sans suppura-
tions prolongées,

Par conire, la maladle commenca bientdt & falre des ravagas dans
certaing camps d'hommes de troupe : c'est ainsi gque dans on village
adjacent au ndtre, une épidémie de dysenterie bacillaire emporta en
quelques semaines une cinquantaine de malades; c'est gue I'hygidéne
était déplorable dans ces camps; les abords des polnts deau &taient
en particolier souillés par les déjections des malades aussi bien que
des bien portants les médicaments distribués étajent mal utilisés et sou-
vent méme trogués avec la population autochtone contre des feuilles
de tabae ou de 'aleool de riz,

Cette sltuation, rendue encore plus tragigue par certains faits
grandguignolesques (mourants respirant encore apportés au bord de la
fosse commune, morts aux mAchoires fracturdes pour leur dérober les
appareils dentaires contenant de 1°or), nous incita bientft & une démar-
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che auprés du commandant du camp qui se proclamait « catholique et
ami des Francals ». Avec 'approbation des autres médecing, nous nous
rendimes prés de lul et lui firmes remarquer que les Conventions sani-
taires de Gendve prévoyalent I'utilisation des médecins retenus en cap-
tivité au service de tous les prisonniers, et qu'il était donc nécessaire
de répartir les sept médecing alors présents au camp n" 1 dans les
camps d'hommes de troupe, si l'on voulait éviter 'aggravation de la
mortalité. [l nous déclara, en réponse, que les médecins du corps expé-
ditionnaire £taient tous des « fascistes », comme les autres officiers,
et qu'a 'avenir l'armée Vietminh prendrait elle-méme en maing le ser-
vice médical des camps de prisonniers.

Cette réponse nous parut lourde de menaces. Quelgues jours plus
tard, nous décidames cependant de rencuveler cette demande dans une
lettre qui fut signde par tous les médecins du camp et qui &tait adressée
au commandement supérieur de la « République démocratique du Viet-
nam # MNous ajoutions gue, si nous ne devions pas &tre utilisés, nous
demandions alors la libération, en application des conventions interna-
tionales, de tout le personnel sanitaire, médecins et infirmiers, détenu
dans le camp.

Nous reglimes assez rapidement une réponse dactylographiée signée
« par ordre du Président Ho-Chi-Minh », dans lagquelle il était
que la libération des prisonniers, quels qu'ils soient, ne pourrait inter-
venir que sur la demande des « organisations démocratiques francai-
ses » (Il fallait lire par li le parti communiste et ses fillales).

"

Peu de temps aprés, au début de janvier 1951, les menaces entre-
Viies se précisérent,

C'est alors que commanga la longue période de famine et de mau-
vais traitements qui devait durer pendant la plus grande partie de I'an-
née 1931,

Dés le mois de janvier, les médicaments avaient presque entidre-
ment disparu; tous les médecins avaient été isolés du reste des pri-
sonniers et groupés dans une méme maison d'od il leur était interdit
de sortir pour visiter leurs camarades; |'infirmerie avait &€ confiée &
un légionnaire hongrois qui gaspillait les rares comprimés antipalustres
ou antidysentériques mis & sa disposition.

Sous le prétexte dérisoire d'hygitne (mot tréz 3 la mode dans la
bouche des « cadres politiqgues » Vietminhs) les médecins furent
astreints & nettoyer les immondices du village (1).

Les conditions matérielles de notre existence devinrent chaque jour
plus précaires; il était distribué quotidiennement environ 500 grammes
d'un riz de mauvaise gualité, auquel s'ajoutait, & chague repas, une

* ¥
{1} Om peut difficllement Imaginer, quand on ne I'a pas connuoe, la salsté de
In plupart des villages de [a « haute ségion » tonkinoise dont les maisons sup

pliotis @mergent d'une boue [Etide itrés épaisse alifant 1n terre amollie par les
pluies ot les excréments des troupeaux de buffles,
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soupe faite d'épluchures de petates ou d'herbes des champs qu'un méde-
cin avait été chargé de sélectionner! Au total, la ration calorigue ne
dépassait pas 1 200 calories. Les travaux imposés pour satisfaire & 1'en-
tretien du camp devinrent considérables; les lieutenants et les sous--
officiers durent faire jusqu'a 40 kilométres dans une seule journée pour
aller chercher un sac de riz de 20 kilogrammes; les autres officiers
allaient deux fois par jour & plusieurs kilométres pour confectionner
aver beaucoup de difficultés un fagot de bois mort dans une réglon pres-
que entitrement dénudée et dépourvue de toute wvégétation arbores-
cente.,

La plupart d'entre nous étaient pieds nus (ceux qui avaient encore
des chaussures les gardaient précieuament pour les longues marches),
en |oques et couverts de poux; jusqu’au mois d'avril 1951, il fallut endu-
rer les rigueurs du froid apporté par la mousson ﬂ'hwer. ce I'ut ensuite
laccablement des grosses chaleurs.

Les malades devinrent chague jour plus nombreux et plus graves;
I'équation : pathologie tropicale + pathologie de la misbre expliguant
l'aggravation rapide de I'état sanitaire du camp. Les carences protidi-
ques et les avitaminoses multiples faisaient le lit des dysenteries et des
atteintes palustres graves, et celles-ci renforgaient mutuellement leurs
effets nocife dans un cercle vicieux infernal.

D5 Je mois de juin, le camp prit 'aspect d'une sorte de Bichen-
wald tropical od 'on voyait circuler lentement des hommes d'une mai-
greur effrayante, 4 la peau rougie par le pellagre, tandis que d'autres
promenaient difficilement, appuyds sur un bdton, des mdémes mons-

trueux,
Le premier déciks était survenu ao mois d'avril 195]; ces décés se

multiplitrent surtout pendant les mois d'ao(t et de septembre. Les vil-
lageois, trés superstitieux, refusérent bientdt de garder les mourants ou
méme les malades graves dans leurs maisons; il fallut done, dans cha-
que village nouvesn ol le camp s'installait, batir une « paillotte » de
petites dimensions ol étaient transportés ceux dont ["&tat devenait
inquidtant (les grands diarrhéiques surtout qui posaient des problémes
de propreté trés difficiles & résoudre). L'une de ces paillottes avait &té
baptisée « la morgee »; le nom resta aux autres et c'est dans ces con-
ditions affreuses, étendus sur un lit de paille de riz infestée de poux
et spuillée parce que trés difficile & renouveler, gque moururent dix-neuf
de nos camarades jusqu'aux premiers jours de janpvier 1952,

Pourtant, ce sur quoi il faut insister c'est que, méme pendant cette
« année terrible », la prézence dez médecing n'avail pas &té inutile et
avait pu, au contraire, limiter les dégits et éviter le pire, c'est-i-dire
un nombre beaucoup plus élevé de décks,

. e

Déja, & 'époque od, dans le premier village de notre captivité, un
de nous avait eu & sa disposition une certaine quantité de médicaments
et oll nous avions eu le pressentiment justifié de jours beaucoup plus
sombres, nous avions, avec son accord, conseillé & tous les prisonniers

Rapport du Méd-Col. P. Pédoussaut



LE SERVICE MEDICAL D'UN CAMP DE PRISONMIERS 487

du camp n" 1 de se présenter & tour de role & la visite médicale et de
faire provision des comprimés antipaludiques gui leur seraient remis
pour les utiliser & une prophylaxie a minima au cours de la prochaine
saison chaude Beaucoup svivirent nos conseils et, bien gue certaines
de ces petites réserves aient &é conflsguées par les gardiens au cours
de fouilles ultérieures, elles permirent & beaucoup d'éviter, pendant
Iété 1951, des atteintes palustres trop graves. Les primo-infestations,
de méme que les accds de reviviscence furent limités chez eux en nom-
bre comme en intensité, et nous n'edmes & déplorer que deux décks par
accés perpicieux, alors gue ceux-ci ravaghrent les autres camps.

En ce qui copcerne le danger des dysenteries, i1 fallait surtout
essaver d'éviter la naissance d'épidémies extenslves, analogues & celles
qui emportérent de nombreux prisonniers dans tous les autres campes.
Mous réussimes assez vite & obtenir du chef de camp I'autorisation de
creuser des fewilldes remouvelées aussi souvent que nécessaire. Mails
celles-ci étaient éloignées des maisons des villages et inaccessibles aux
malades étendus, & bout de forces, sur leur couwche de paille;, de plus,
il était interdit de sortir des maisons pendant la nuit. Nous imagindmes
donc d'utiliser le svstéme, répugnant mais asser pratigue, de paniers
de bambous tressés garnis de terre et de cendres et vidés chaque matin
apris usage.

Maturellement, ces précautions d'hyvgigne, si elles évitdrent effec-
tivement une épidémie, ne pouvalent empécher 'évolution d'amibiases
intestinales graves, Démunis de tout médicament spécifique, nous aimes
au moins la chance de vivre dans une région de culture du pavot ol
leg paysans (les vieillards surtout) fumaient encore 1"opiwen.

N nous fut ainsi possible de nous procurer, sinon de opium pur,
du moins de la poudre d'opium déja fumé recueillie en rAclant l'intérieur
des fourneaux de pipes; cette poudre (gui posséde une valeur mar-
chande) est encore trdés riche en produits opiacés. Quelques-uns paye-
rent cette drogue avec de l'argent obtenu en vendant clandestinement
des objets de wvaleur qu'ils avaient pu dissimuoler (montres, stylos
bagues), d'autres en se dépouillant d'une pidce de leurs vétements :
ceinture de cuir — remplacée par une ficelle — chemise, ete.. Grice &
cet opium, nous plmes done soulager les douleurs des dysentérigues
et tarir au moins temporairement les diarrhées incoercibles et méme,
dans certaing cas, adoucir I'agonie des mourants.

Mous étions tout sussi dépourvus de moyvens pour aider & guérir
les quelques cas de fibvre exanthématique prolongée qui se déclarbrent,
el qui étaient vralsemblablement des typhus de brousse Certains de
ces malades (parmi lesquels un de nos camarades médecins) parurent
bénéficier d'enveloppements froids répétés et pratiqués avec une cou-
verture mouillée.

Mais un des problémes les plus difficiles qul nous fut posé le fut
par 'apparition de plusieurs caz de leptospirozes au mois d'acdt de
1851.

Deux de ces malades, dont un médecin, atteints de formes hémor-
ragiques, moururent en quelgues jouts SAns que NOUS AVODS rien pu
faire, sinon pour tenter de les gudrir, du moins pour essayver de soulager
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leurs terribles souffrances. L'intensité de leurs myalgies, puis des dou-
leurs abdominales qui précédaient I'apparition d'hémorragies intestina-
les nous parut, en effet, extraordinaire, compte tenu du courage et de
I'énergie dont avalent maintes fois fait preuve ces deux malades et notre
impuissance & les aider fut vraiment désespérante.

A cette dpoque, le médecin capitaine ENJALEERT ot nous-mémes ser-
vions officlellement de « garde-malades »; Il s'agissait, pour nous
dapporter une aide matérielle aux malades graves et de wveiller sur les
mourants.

Dans ces cas de leptospiroses, il nous fallut done, bien que dépour-
vus de savon et de tout désinfectant efficace, nettover ces malades et
laver leurs vétements souillés par des excréments excessivement con-
tagioux. C'est sans doute miracle que nous n'ayons pas été contaminds,
Mais la diffieuité majeure &tait d'éviter 'extension de cette &pidémie,
Il était pratiqguement impossible de ne pas patauger dans la boue du
village bien que, déji & cette époque, certains aient entrepris la fabri-
cation de geloches de bois copifes sur celles des autochtones,

La voie de contemination la plus dangereuse contre laguelle il
tait nécessaire de lutter était la présence des rats qui infestaient par
centaines les maisons du village. .

Le médecin capitaine ARMSTRONG, qui avait &é rendu responsable
de hygigne du camp, expliqua alors aux prisonniers, dans une bréve
causerie, I'étiologie et la pathologie des leptospiroses, recommanda une
propreté manuelle aussi rigoureuse que possible avant les repas, et sur-
tout fit prendre les dispositions nécessaires pour que chacun puisse
ébouillanter les récipients de bambou o@ nous recevions leg rations de
riz et de soupe,

Toutefois, le moyen de défense le plus efficace paraiseait &tre la
fuite de ce village contaminé. Quand le chef de camp, pourtant buté et
borné, eut recueilli & ce sujet les avis unanimes des médecing du camp
qui avaient accks prés de lui, il se décida finalement & donner I'ordre du
départ. Mous ne constatbmes plus, par la suite, d'autres cas de leptos-
piroses graves, ictéro-hémorragiques ou simplement ictériques,

Maturellement, cotre impuissance envers les carences alimentaires
pouvait paraltre, au premier abord, totale, II fallut, en effet, attendre
I'augmentation de la ration alimentaire pour voir disparaitre les mani-
festations des carences protidiques et des avitaminoses, en particulier
celles de la série B (glossites, cheilites, inflammations du scrotum, pel-
lagre) et de la série A (cécité crépusculaire). L'avitaminose C fut, par
contre, facilement combatfue grice & la consommation de piments don-
nés par les paysans ou cueillis dans les buizssons sauvages &t dont novs
étions presque tous friands parce gu'ils permettaient d'assaisonner la
riz de triéz mauvaise qualité, mal décortiqué et charanconné qul nous
Stait le plus souvent attribug. Nous ne constatimes jamaiz de cas de
gingivite hémorragique,

Pour le restant, nous conseillimes & ceux qui avaient encore un
pen d'argent ou des objets & trogquer d'acheter des ceufs, riches en
matidéres protidiques, lipidiqgues et en diverses vitamines, de préférence
& dautres allments.
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Durant cette péricde, les médecing avaient donc pu donner des
conseils utiles ot faire parfois prendre des précautions essentielles, et
méme donner guelques soins, bien que démunia de toute possibilité thé-
rapeuatique sérieuse, malgré les demandes renouvelées de médicaments
faites avec liste détaillée & I'appui auprés du chef de camp. Naturelle-
ment, leur action trouva souvent une limite, e c'est ainsi gue nous
diimes assister, navrés mals impuissants, 4 I"évolution jusqu'au décks
final d'une appendicite aigué, depuis le peint douloureux minime du
début jusqu’au ventre de bais, et aussi d'un abeks amibien du fole arrivé
progressivernent au stade de collection suppurée fluctuant sous la peau.

1-*1-

Vers le mois d'octobre 1951, la fin des grosses chaleurs avait cepen-
dant un peu amélioré I"état de santé pénédral et, de plus, ['attitude hos-
tile du commendant du camp semblait s'8tre adoucie. Un premier
convol de prisonniers libérés par anticipation venait dailleurs de quit-
ter le camp; surtout le médecin capitaine EMJALBERT avait &t8 désigné
pour assurer officiellement les soing médicaux aux malades et il avait
trie vite acguis sur les « infirmiers » wiets chargés de surveiller ses
activités un prestige assez grand pour obtenir d'sux une grande liberté
d'action; c'est ainsi que ces mémes infirmiers qul nous avaijent, pea de
temps auparavant, traités de « soi-disant docteurs », lui demandérent
des cours qu'ils suivirent avec application. I1 lui arriva souvent  aussi
d'étre consulté au profit de villageois ou méme de soldats malades.

Le médecin capitaine ARMSTRONG avait, quant & lui, fini par obte-
nir, 4 force d'énergie, une organisation trés efficace de I'hygidne du
camp (baignades, ébullition périodique des vétements, surveillance de
la cuisine, renouvellement des fewillées, préparation guotidienne de
boissons en quantité suffisante sous forme d'infusion de feuilles de
pgoyavier qui passe pour avolr des propriéiés astringentes).

Il dut cependant ahandonner son poste, aprés &ire entréd en conflit
aver le chef des pardes et avolr &té frappé par lui Mous fomes désigns
pour le remplacer, '

Le fait essentiel est done que la responsabilité de 1'état sanitaire
du camp fut, & cette époque, confide aux meédecing de fagon tout & fait
officielle. Cette réforme &tait encourageante, mais elle ne nous donnait
pas pour autant de moyens d'action plus efficace.

Mous avions déja ew, cependant, & plusieurs reprises, la visite d'un
« médecin » Vietminh gui ne nous fournit apcun des médicaments que
nous demandions avec insistance et qui, en fait, &tait essentiellement
investi de fonctions politiqgues et ne remplissait que des missions de
propegande. Constatant d'ailleurs trés vite que nous ne le prenions pas
au sérieux, il abandonna peu & peu ses allures prétenticuses,

Cependant, pulsque les Vietminhs ne cessajent de proclamer leurs
bonnes intentions & notre égard, le moment d'une réclamation efficace
parut survenir quand arriva au camp un de leurs « cadres » qui, & cause
de son fge et des égards considérables dont on 'entourait, nous parut
&ire d'un grade &levé. Nous imagimimes done qu'il pouvait &tre avania-
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geux de lui remettre un rapport écrit qui exposerait en détails 1'évolu-
tion de 1'état sanitaire du camp depuis le début, en mettant en évidence
les causes des maladies et des décks, et en particulier 'état de famine
ol on nous avait condamnés, les travaux épuisants qui nous étaient
demandés, les mauvals traitements infligés (tels que la condamnation,
sous e moindre prétexte, & passer plusieurs jours dans une étable &
buffles), enfin la pénurie presque totale de médicaments.

Ce rapport qui demandsit, en terminant, les réformes nécessaires
fut u et approuvé par Lous les prisonniers, et signé per tous les méde-
cinsg du camp, avant d'@tre remis & la « notabilité » de passage.

La premiidre conségquence en fut la convocation du médecin capi-
taine EMIALRERT et de nous-mémes par le chef de camp chez leguel nous
trouvimes notre pseado-confrére,

s mous firent tous dewx Jes plus vifs reproches et affirmérent que
ln wéritable cause de la maladie et de la mort de nos malheureux cama-
rades était € leur mauvais moral » et celui de tout lo camp composé
d'hommes « habitués & vivee agtrefpis dans le luxe capitaliste aux
dépens du peuple francais ».

Iz nous demandérent, en terminant, de refaire potre rapport. Indi-
gnts, nous refusimes tout net.

Malgré cet incident, 'amélioration des conditions matérielles de
la vie au camp fut, dans les semaines qui suivirent, considérable; I'opi-
nion unanime des prisonniers ful queé cette amélioration était la consé-
quence du rapport parveni, malgré le chefl de camp peut-8tre, aux aulo-
rités supdrieures Vietminhs.

La ration de riz fut bientdt augmentée pour atteindre les 300 gram-
mes quotidiens qui étaient effectivement la mtion réglementaire du sol-
dat viet; un buffle ou un pore fut abattu chaque semaine pour le compte
des seuls prisonniers; les légumes gquotidiens devinrent de bonne qua-
lité (en général un repas de légumes secs, tels que lentilles, haricots,
sojas, ef un repas de ldgumes verts : tomates, papayes, citrouilles, lise-
rons d'eau); la ration de gel fut élevée au taux quotidien de 16 gram-
mes réglementaires pour l'armée V.-M. et enfin la graisse de porc fit
son apparition dans la préparation des repas : 10 grammes par jour en
moyenne., Des suppléments alimentaires (ceufs, fruits, sucre de canne)
furent distribués aux malades désignés par le médecin traitant.

Le point culminant de la réforme fut atteint quand nous
recumes Ja libre disposition de notre prime d'alimentation journaligre
(en principe, la méme que celle du soldat viet) et I"'autorigation de dési-
gner un de nos camarades pour faire les achats aux marchés locaux sui-
vant nos désirs. Dang ce choix des denrées 4 acheter en complément de
notre ration de riz, il fut toujours tenu compte des avis médicaux qui
tendalent & assurer le meilleur équilibre possible de I"alimentation.

Di#is lors, I'&tat sanitaire du camp ne cessa de s'améliorer progres-
givement et, au début de [I"é0é 1952, le nombre des malades était minirme,
Le dernier décés avait eu lien dans les tout premiers jours de cette
annde 1952; il o'y en eut plus d'autre pendant tout le restant de la cap-
tivité, c'est-2-dire pendant plus de dewx ans.
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Le rile des médecing et en particulier de ceux gui avaient des fonc-
tions officielles fut désormais d'essayer de maintenir un état de choses
aussi satisfaisant. Cette tiche fut facilitée par le fait que le commande-
ment vietminh g'était résolo, dans le cadre de 58 nouvelle politique dite
« de clémence » envers les prisonniers, & leur distribuer une partie trés
minime, mais bien pricieuse cependant, des médicaments parachutés
au-dessus des emplacements supposés des camps par les avions du corps
expéditionnaire. T fut désormais possible de donner aux plus malades
les médicaments appropriés & leur état, price & une stricte politique
d'économie qui tendait & éviter tout gaspillage. C'est ainsi que lorsgue
le médecin capitaine EMIALBERT ne disposa plus que de quelques ampou-
les d'émeétine, 1l se refusa & les utiliser méme dans certains cas d'ami-
biase intestinale grave, les réservant & un cas dhépatite amibienne
d'apparition toujours & craindre. L'événement lui donna raison, puisque
un lisutenant, Iaissd en arridgre aw cours d'un des nombrevx déplace-
ments qui furent imposés ap camp, rejoignit celui-ci quelques jours plus
tard, porteur d'une énorme hépatomégalie douloursuse et fébrile déja
accompagnés dun edéme margué de la paroi abdominale dans son
cadran supériear droit. 11 fut sauvé in extremis, malgrd un coma de dewux
jours, price a cette politique médicale qui avait su prévoir.

Grice aux antipaludiques parachutés, il fut Sgalement possible, pen-
dant Iz saison chaude, d'entreprendre une prophylaxie qui se révéla
tris efficace malgré les faibles doses employées (deux comprimés de
paludrine ou trois comprimés de quinacrine par semaine), Pendant
toute la salson chaude de 1952 (juin-septembre) la prophylaxie ainsi
fixée, compie tenu des ressources de l'infirmerie du camp, réduisit &
un nombre insignifiant le nombre des accés de reviviscence, bien gue
la plupart des prisonniers du camp fussent porteurs de splénomégalies
plus ou moins importantes.

*
® ¥

A la fin de septembre 1952, I"effectif du camp était réduit & 70 offi-
clers et adjudants, 19 d'entre nous étant décédés, et 30 (doat 3 méde-
cins) ayant été libérés depuis le début de la captivits,

Le camp quitta, & cette époque, la frontibre de Chine ol il errait
depuis deux ans de village en village et, aprés une marche de pris de
400 Klométres, alla s'établir en movenne région tonkinoise, au nord de
Tuyen-Kang, au confluent du Song-Nam et du Song-Gam (affluent de
gauche de la Riviére Claire). La relative facilité avec laguelle, bien
que lourdement chargés, la plupart des prisonniers accomplirent cette
longue marche, fournit un test excellent de leur bon &tat sanitaire (1).

o =W

(1) Mous dimes cependant shandosner en cours de route wn jeans lgionnaire
espagnod qui avait #0¢ joint @ notre troupe. Atteint d'une pleurdsic grave, @ fut
lalssd dans um village et nous edmes lo surprise d'apprendre plus tard guil awvait
&Lé fapatrié en bonne santd aprés avoir wield guelgques moils cher & sorcier do
willage qui l'avait pris comme alde, grice sans doate A une magnifique « Vierpe des
Douledrs = talowse sor [& poitrins,
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Arriviés & destination, nous dimes bitir nos maisons dans le creux
d'une petite vallée perdue au milieu d'une jungle épaisse et malsaine.

Cest la, au début de 1853, quarriviérent, courbés sous le froid et glis-

sant sur les pistes détrempées par le crachin de Uhiver, la plus grande
partie des officiers capturés & la fin de 1952 pendant la campagne duo
pays Thal 11 ¥ avait parmi eux cing jeunes médecins lieutenants. Clest
12 aussi gque nous fames rejoints, au terme d'une marche de plusieurs
mois, par quelques prisonniers capturés autrefols dang le Nord-Vietnam;
parmi eux se trouvait un administratear des colonies fait prisonnler
i Vinh en décembre 1946 et qui é#ait donc détenu depuis sept ans!
L'effectif du camp s'éleva ainsi, en quelques semaines, & cent qua-
rante-cing hommes, parmi lesguels se trouvalent neuf médecins,

L
* %

L'état de santé des nouveaux venus était en général trés mauvais;
quelques-uns &taient arrivés 3 bout de forces aprds une marche forcée
de plusieurs semaines et dans un &tat de cachexie tel gue nous avions
Ccraint pour sux une issue fatale.

Ceux-ci, on peut I"affirmer, durent leur vie & leur intégration dans
un camp bien organisé, bien adapté depuis longtemps déja aux diffi-
cilez conditions d'existence de cetle captivité & qul, surtout, possédait
quelques ressources médicales mises 4 la disposition de médecing jouis-
sant d'un certain crédit auprés du commandement vietminh et accou-
tunvés & tirer le maximum de résultats de ressources réduites.

HNon sans difficultés, a force dinsistance et on peut méme dire de
supplications, il fut possible d'obtenir les médicaments nécessaires pour
col afflux de malades, gquelgues suppléments aliméntaires pour les plus
touchés el aussi un accroissement des ressources prophylactiques cor-
respondant & D'augmentation numériqgue du camp; finslement le com-
mandement vietminh se décida méme A faire une distribution de mous-
tiquaires avant le début de la saison chaude.

Diés lors, I'état de santé des nouveaux arrivants s’améliora assez
vite; deux seulement parmi les plus gravement atteints (dont un conva-
lescent d'une leptospirose ictérigine) durent bénéficier d’'un régime de
grande faveur avant de se rétablic complétement. 1ls furént, par exem-
ple, exemptés de tous travaux pendant plusieurs mois, Motons, & ce
sujet, que, de tout temps, I'ensemble des prisonniers (et depuis trés
longtemps le commandant du camp) faisaient toute confiance aux

médecing traitants pour décider les exemptions de travail accordées aux

malades, bisn gue celles-ci ajent pour conséquence inévitable un sur-
croit de fatigue imposé & leurs camarades mieux portants.

Cependant, dés le mois de mai, la saison chaude jous de nouweau,
au maximum, son rile débilitant, bien que 'ingéniosité et le travail
de la plupart des prisonniers alent pu, & cette épogue, suppléer en par-
tie au mangue de ressources. Des jardins avaient &té plantés, qui four-
nissaient divers légumes (citrouvilles, aubergines, tomates) sans compter
de beaux plants de tabac; la forét voisine distribeait pénéreusement les
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pousses de bambouw; ceci compensait un peu les suppléments alimen-
taires appréciables que beaucoup d'entre nous avaient obtenus autre-
fols dans les villages de la fronmtidre, en payement de notre aide aux
paysans au moment de la fumure des champs, de la moisson du riz ou
meéme de I'incision des pavots.

Le pire était que lez médicaments élaient devenus trés rares, la
majeure partie ayant &té utilisdée pour les solns aus nouveaux venus; il
était dgalement devenu trés difficile de maintenir une prophylaxie anti-
paludigue efficace, gui était pourtant nécessaire au sein de la région
malsaine o nous vivions,

Les médecing durent done, eux aussi, « se débrouiller = Par exem-
ple, faute de médicaments antihelmintiques classiques, la décoction de
I'écorce du lilas du Japon nous fut indiquée par les villagenis comma
un purgatif asser efficace; de méme un certain nombre de cas de gale
furent guéris par une pommade composée de soufre cristallizé pulws-
risé {acheté en pains au marché local) mélangé & du saindoux ou par
une lotion préparée avec chawx vive et soufre. )

L'effort d’hygitne et de prophylaxie s'était égmlement intensifié;
les alemtours du camp avaient été débroussaillés aussi loin que possi-
ble; de plus, étant répartis dans les diverses équipes qui composaient
le camp, les médecins avaient la possibilité de donner les conseils néces-
salres et de sermonner, par exemple, les négligents qui, le soir venu,
gardaient retroussées les manches de leurs chemises ou les jambes de
leurs pantalons (1.

Clest ainzi, grice & cet effort médical gqui ne se relichait pas,
secondé par "admirable compréhension et la discipline de la plupart
des prisonniers, gque 1"été 1953, le demnier de cette longue captivité, se
passa de facon A peu prés satisfaisante, bien que le nombre des malades
(paludéens surtout) ait &é plus élewd que celul de 'annde précédente.

*
* %

Cependant, 1"état moral et, pour mieux dire, 'état mental du camp
était, par contre, devenu peu & peu plus inguittant peut-Bire que s0n
#tat zanitaire,

Le climat épuisant, la misére, la maladie, la promiscuité, I"absence,
totale pour certains, et pour tous I'extréme raretd des nouvelles fami-
linles (parvenant en transit par la Tchécoslovaguie, I'UJ. R. 5. 5. et la
Chine}, I'absence de toute information valable pouvant faire prévolr la
fin de la guerre, le sentiment constant d'insécurité, la propagande poli-
tigue enfin, avaient nettement influé sur le psvchisme de la plupart des
prisonniers les plus anciens. La moindre atteinte se marquait par une
Srpitabilité qui rendait difficile la vie en commun; les querelles n'étajent
pas rares et naissalent parfols pour des motifs sane réelle importance.

* S o

{1} Par contre, nous ne prétbmes gu'ane attentlon smuosés sux simagrées de
nos gardiens gui. & ln noit tombée, prétendaient briler les moustiques de lewrs
barsques & la flamme de torches de bambou, cependant gue, de la forét voisine,
des millions d'inssctes venaient relever ceux qul avalent « pewt-iire = s détroiis.
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Chez certains, I'état psychique était devenu nettement anormal et se
caractérisait, soit par un €tat de torpeur intellectuelle marquée, soit par
des troubles du comportement d'une allure nettement pathologique,
méme £'ils n'étaient pas encore trés graves,

Contre ce mal aussi, le camp réussit cependant & réagir de fagon
efficace, bien gqu'en apparence nous ne possédions rien pour nous sau-
ver de l'ennui qui nous accablait et du néant intellectuel dans lequel
nous vivions depuis des années et qui était si dangereux. Depuis long-
temps, les guelques livres gui avaient été réunis au début de la capti-
vité mvaient été¢ abandonnds au cours des déplacements, aprés avoir
été lus et relus par tous. 11 fallut donc trouver autre chose, Les plus
adroits s'étaient mis & fabriquer des jeux d'échecs et ceux-ci (autorisés
parce que (rés en honneur dans les pays communistes, contralrement
aux jewx de cartes) connaissaient un grand succds. Des tournois avaient
lien entre équipes,

Mais il fallut sussi tenter d'exploiter systématiquement nos pro-
pres ressources intellectuelles. Un certain nombre d'officiers et de sous-
officiers du camp possédaient heuréusement une expérience et une cul-
ture gui rendirent possible 'organisation de causeries portant sur des
sujets trés divers : lettres, sciences, voyages, etc... et capables de & meu-
bler » pendant longtemps nos soirdes, I se fit donc de véritables tour-
nées de conférenciers gui, le soir venu, auprés du feuw, répétalent la
méme causerie au sein d'éguipes différentes. C'est ainsi que ['adminis-
trateur des colonies, qui avait rejoint le camp, fit tout un cours d'éoo-
monie politique; un aumdnier nous exposa quelques problémes de théo-
logie; dautres parlérent d'écrivains gqu'ils connaisssient particuligre-
ment bisn, nous-mémes avions ouvert un cours élémentaire de langue
anglaise, cependant qu'un cours de russe attirait les pluos couragewt

Drune fagon générale, on peut dire que beaucoup des médecins pré-
sents auw camp témoignérent, par des causeries qui ne portaient pas
seulement sur des sujets de biologie ou de médecine que, traditionneile-
ment dans le corps médical, la culture générale ne se sépare pas de Ia
culture médicale.

Cl'est aingl que dans ce camp misérable, si quelques-uns g'étaient
malheursuzement laizsés envahir par une torpeur intellectuells déplo-
rable, d'autres avaient conservé assez de liberté d'esprit pour bénéficier
et faire bénéficier leurs camarades, en attendant des jours meilleurs,
de I"évasion que constituait le rappel de la civilisation culturelle dont
ils avaient jadis bénéficié.

C'était 1& une prophylaxie et une médecine mentale aussi néoes-
saires pour temir sur le plan moral que I'hygitne et les médicaments
I'étaient sur le plan corporel.

Résumié et conclusion.

1. La presgue totalité des médecins du corps expéditionnaire fran-
gais falts prisonniers au Nord-Vietnam jusqu’a la fin de l'année 1853
furent rassemblés et vécurent — certains pendant plugieurs années —
dans un camp unigue qui était composé en majenre partie d'officiers.
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2. La mortalité qui frappa les prisonniers de ce camp fut trois a
quatre fois moins &levée que dans les autres camps de prisonniers o
ne ge trouvait ancun médecin,

3. L'histoire sanitaire de ce camp montre comment, malgré
I'absence totale de médicaments & certaines époques et leur extréme
rareté aux autres, les médecing de ce camp et tout spécialement ceux
gui furent chargés de fonctions officielles, purent cependant remplir
avec une évidente efficacité leur rile de médecins militaires, c'est-&-dire
sauvegarder au maximum la vie de leurs camarades de combat.
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