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conflits dans le monde
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Un demi-siecle apres 1’engage-
ment solennel des Nations unies a
prévenir et punir le crime de géno-
cide (Convention de 1948), le monde
est resté sans réaction face a celui
des Tutsis au Rwanda. Cette terrible
inertie est au cceur du rapport annuel
(1) sur les crises majeures et ’action
humanitaire que Médecins sans fron-
tieres (MSF) a publié le 25 janvier a
I'occasion de la Troisieme journée in-
ternationale pour les populations en
danger.

« La tardive intervention fran-
caise a pourtant démontré qu’il au-
rait été possible de sauver les Tut-
sis », écrit Alain Destexhe dans un
avant-propos. Pour le secrétaire géné-
ral du bureau international de MSF,
I’élan humanitaire qui a suivi la ca-
tastrophe rwandaise n’a servi qu’a
« effacer la honte initiale de la non-
intervention ».

Renaissance des idéo-
logies racistes

Les différents auteurs qui par-
ticipent au rapport de MSF s’in-
quietent, une fois de plus, de ce que
I’action humanitaire ait pris le pas
sur la morale et 'action internatio-
nale quand renaissent, rappelle Alain
Destexhe, « les idéologies racistes, qui
hiérarchisent les groupes, excluent et
rejettent l’autre ». Dans le méme re-
gistre, Rony Brauman vilipende « le
sentimentalisme qui ronge notre capa-
cité d’indignation » et qui n’a d’autre
raison d’étre que d’habiller une « po-
litique de 'impuissance ».

La premiéere organisation humani-
taire d’aide médicale privée dans le
monde examine, en détail, le cas de
cinq pays — Brurundi, Rwanda, Zaire,
Haiti, Bosnie —, cinq conflits et cingq
modes d’intervention qui refletent la
tendance, estime MSF, a une régio-



nalisation du maintien de la paix.
Cette tendance risque de « signifier
l’abandon de populations qui n’au-
ront pas d’intéréts, méme ambigus,
auxr yeuxr d'une grande puissance »,
analyse Alain Destexhe. Le rapport
aborde également les difficultés de
I’apres-conflit : les mines antiperson-
nelles qui continuent de tuer dans
plus de trente pays. 25.000 amputés
pour 8 millions d’habitants au Cam-
bodge, des chiffres du méme ordre de
grandeur en Afghanistan ou en Ango-
la; les réfugiés, dont le nombre conti-
nue de s’accroitre. Ils sont plus de 19
millions, auxquels il faut ajouter 25
millions de personnes déplacées a I'in-
térieur de leurs frontieres, qu’il faut
nourrir, soigner, protéger des épidé-
mies et notamment celles liées aux ca-
rences vitaminiques (1).

Recrudescence de la
tuberculose

Selon Alain Moren, « sur les 50
millions de déces survenant chaque
année dans le monde, 17 millions se-
ratent dus a des pathologies infec-

tieuses ou parasitaires » qui frappent
essentiellement les populations des
pays pauvres. La tuberculose est la
plus mortelle des endémies, réactivée
depuis le début des années 80 par
I’épidémie de sida. Il y aurait, selon
MSF qui reprend des estimations ré-
centes, 16 millions de personnes infec-
tées par le VIH, dont un million d’en-
fants. Quant a la tuberculose, avec 8
millions de nouveaux cas et 3 millions
de déces annuels, elle redevient un des
problemes prioritaires, avec le palu-
disme qui connait une importante re-
crudescence.

Pour la premiere fois, ce rap-
port annuel présente un « atlas hu-
manitaire », syntheses et cartes des
principaux problémes auxquels sont
confrontées les organisations huma-
nitaires. Le Soudan fait 1'objet d’un
traitement a part, triste privilege
pour un pays entrainé depuis dix ans
dans un conflit ou s’entremélent les
détresses évoquées dans le rapport.
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