L'ACCUEIL DES PRISONNIERS

Entre le I7 Juillet et le 20 Octobre I954,mmis principalement au cours du
mois d'aout,I0753 prisonniers ont eté libérés par le Viet Minh.
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Pour Mémoire 37.000 disparus. (donc plus de 26.000 dont I6.000 IHdochinois

Les opérations ont eu lieu & VIE TRI SAM SON QUI NONH BIEN HOA

Aucune organisation médicale n'étant possible sur place,les hommes ont été
transportés par mer de SAM SON,par route des autres centres vers les struc
tures d'accueil réalisées par mos soins & HANGI HAIPHONG NHA TRANG et
SAIGON.

Un triage y était effectué entre valides dirigés sur une unité de recueil
et_malades conservés & l'hopital soit 6.I32 (57%)
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Episode du port A'HATIPHONG le 24 Aout.i Ih.

Ensuite évacuation secondaire vers les centres d'accueil ou sur les hopi-
taux du Sud  DADAT SAIGON.

Tous les officiers médicaux ont été recus & GRALL. soit 388. (en un mois)
Tous les matins un avion,signalé la veille,amenait une vingtaine de malades
provenant de DAUAT ou d'HANOI- HAIPHONG

Le service officiers de GRALL disposaot en temps normal de 32 lits d=ns
lesquelgsse succédaient annuellement un millier de malades,soit un mouve-
ment journalier de II,4 / jour,I/3 des hospitalisés.

En prévision de 1l'afflux attendu,la capacité a été portée & 55 gréee &
l'abandon de 25 lits par CARAYON dont le service de neuro-chirurgie avait
vu son activité ralentie du fait de l'armistice.

Pour parvenir & recevoir les arrivants,donc & libérer chaque matin une
vingtaine de lits,un protocole avait été préétabli avec l'accord @e tous
les participants et a fort bien fonctionné grace & la bonne volonté et au

dévouement sans limites de l'ensemble des personnels de GRALL.

Cet impératif s'imposait d'autant plus qu'il nous fallait en mé&me temps

faire face & la "client2le"™ habituwelle de GRALL et prévoir 1'"imprévu".



Dés l'admission:examen clinique par moi méme ou mes deux assistants

Prélévements standards:hématologie,chimie du sang et des urines,selles

avec bien entendu un complément & 1la demsnde.

Examen radiologique pulmonaire

Examen stomatologigue et soins d'urgencB éventuels.

Examen O.R.L. et ophtamologique délivrance rapide de lunettes.

Homologation par le Chirurgien Consultant des blessures non constatées.

4 I8 heures, j'avais sur mon bureau une oﬁservation compléte,étayée du bilan

et du carnet de P.L. correctement complété aux diverses étapes du périple

parcouru,

Vers I9h30 décision de sortie en concexrtation avec les Assistants.

Dans la soirée,et parfois jusqu'i une heure avancée de la nuit,formalités

de sorties effectuées par mon infirmier mmjor pour diriger les sortants

suivant leur état vers un centre de convalescence (Cap St Jacaues,Bien Hoa

infirmerie de Garnison,ou remise au Commandement.

La mortalité aprés liberation s'est élevée & 6I décés soit 0U6Fpour mille.

dont 30 % sont survenus en quelques heures et 53 % dans la semaine qui a

suivi la libération.

Au 20 Nov 1954 il restait encore hospitalisés I28 malades devant etre par
la suite rapatriés vers la France ou 1'A.F.N.

Certains ramtriements ont en effet été queloue peu différés dans la crainte
de voir survenir en cours de traversée maritime une complication ou un in-

cident difficile & traiter & bord s'il ne s'agissait pas d'un N-HOPITAL.

Au total ce fut une période d'intense activité & tous les échelons et je
peux que rendre un hommage mérité & tous ceux,Médecins,Infirmieres,Sous-

Officiers,Aides Soignantes et Boys qui se sont dépensés sana compter.



