
Une pandémie révélatrice des
forces et faiblesses

Le Docteur Célin Nzambe est médecin missionnaire,
partenaire du Défap. Il a été de nombreuses années
responsable de l’hôpital de Bafia au Cameroun.
Aujourd’hui il est médecin chef de l’Hôpital EPC
(Église presbytérienne du Cameroun) de Djoungolo.
Il témoigne de l’impact de la crise sanitaire au
Cameroun.
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Comme lors de l’épidémie au choléra, l’Hôpital presbytérien de
Djoungolo  dont  j’assume  actuellement  la  charge,  est
réquisitionné depuis mars 2020 par l’État camerounais pour
prendre  en  charge  les  malades  atteints  de  Coronavirus.
L’imprévisibilité et la massivité de la pandémie au Covid-19
nous ont tétanisés au début. Puis nous nous sommes souvenus de
notre engagement en tant qu’hôpital d’église : être aux côtés
des démunis. Et les réflexes face aux épidémies auxquelles
nous avons déjà été confrontés nous sont revenus.

A part quelques désistements minimes au sein du personnel,
l’ensemble de l’équipe médicale et paramédicale a accepté avec
force de se jeter vers l’inconnu et de soigner les malades
atteints  de  ce  virus  mortel.  Médecins  Sans  Frontières  et
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plusieurs personnels étatiques se sont joints à nous dans
cette prise en charge. A ce jour l’Hôpital EPC de Djoungolo a
pris en charge plus de 350 cas confirmés, sans compter des cas
suspects. Nous avons eu à déplorer, malheureusement, 5 décès.
Par la grâce de Dieu, aucun personnel n’a été contaminé, même
si deux médecins ont dû être mis au repos pour suspicion au
covid-19 mais sans confirmation.

Le Cameroun, à l’inverse des autres pays, n’a pas imposé de
confinement  strict,  juste  quelques  mesures  barrières.  On
s’attendait donc à la catastrophe prédite et clamée par le
secrétaire de l’ONU et l’OMS pour les pays africains. Mais
nous devons avouer que nous avons été nous-même les premiers
surpris par le faible impact sanitaire de cette maladie sur
notre  population.  Même  si  sur  le  plan  économique  les
inquiétudes  sont  grandes.

Comment  expliquer  ce  faible  effet  de  covid-19  sur  nos
populations. Aucune étude n’a été menée dans ce sens, mais
plusieurs hypothèses, qui mériteraient d’être confirmées par
la suite, ont été évoquées. Les plus connues seraient que ce
virus circule moins bien dans le climat chaud ; la population
africaine  habituellement  confrontée  à  plusieurs  infections
aurait développé, bien avant l’arrivée du virus, des anticorps
qui rendent moins actifs le covid-19 ; la jeunesse de la
population africaine qui favorise des formes asymptomatiques
et moins graves ; etc.

Mais au-delà de ces hypothèses, nous avons remarqué sur le
terrain, sans que cela soit clairement dit, que les états
africains ont pris le pari de laisser circuler le virus afin
de favoriser l’immunité collective afin d’éteindre rapidement
l’épidémie. Pour éviter l’encombrement des hôpitaux par des
malades peu symptomatiques, et dans la mesure où cela n’était
pas  dangereux,  les  états  africains  ont  favorisé  les
traitements  placébos  alternatifs  proposés  par  les
tradipraticiens,  les  leaders  ecclésiastiques  et  les
scientifiques improvisés chercheurs. Ainsi, face à ce virus



inconnu  et  à  l’anxiété  généralisée  qu’il  générait,  la
population ne s’est pas retrouvée sans armes et se sentait
apaisée,  évitant  ainsi  la  panique  collective.  Les
opportunistes internationaux et nationaux ont profité de la
peur provoquée par le Covid-19 pour développer un business
visant, non à rendre service mais à se servir.

Pour  nous  Hôpital  de  l’Eglise,  cette  pandémie  a  été
révélatrice de nos faiblesses et forces. La confiance en Dieu,
nous a enlevé la peur d’aller au front et d’accueillir tout le
monde.  Nous  avons  ainsi  vu  passer  dans  notre  hôpital  des
hautes autorités qui n’auraient jamais osé venir chez nous en
dehors du Covid-19. Nous nous sommes aussi rendu compte du
manque cruel des moyens pour prendre en charge les cas graves
et notre faiblesse dans le management du personnel en temps de
crise.

Aujourd’hui le Cameroun a amorcé la phase de décroissance de
la pandémie, et le relâchement des efforts à tous les niveaux
inquiète. Pour les énormes efforts consentis, le personnel de
l’hôpital espère une reconnaissance de l’Etat qui tarde à
venir. Il sait aussi que nous aurons du mal à convaincre les
malades de reprendre confiance à un hôpital qui ne faisait que
du Covid. Ce Covid-19 est à la fois une chance pour reformer
les soins et un drame si rien n’est fait.


