
LA SYRIE
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SA LOCALISATION



LOCALISATION DES GRANDES VILLES ET DES GRANDS
FLEUVES



REPARTITION GEOGRAPHIQUE DU PAYS

1- Damas 8-Lattaquié

2-Rif Dimashq 9-Hama

3-Quneitra 10-Idlib

4-Dera 11-Alep

5-Es suwaidiya 12-Rakka

6-Homs 13-Deir ez-Zor

7-Tartous 14-el-Haseke



LA DEMOGRAPHIE

Superficie :

-totale : 185 180 Km²

-% eau : 0.06%

Classé 86° mondiale

Population :

-totale : 19.043.000 habitants

-densité : 93 hab./Km²

Classé 55° mondiale

Évolution de la démographie entre 1961 et 2003 (chiffre de la FAO,
2005). Population en milliers d'habitants



Homat el DiyarHymne national :

Livre syrienneMonnaie :

-1 janvier 1944
-17 avril 1946

Indépendance de la France :
-Déclarée
-Reconnue

Mohammed Naji al-OtariPremier ministre :

Bachar el-AsssadPrésident :

DamasCapitale :
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PRESENTATION POLITIQUE DU PAYS



LE CANCER EN SYRIE

La morbidité estimée, en 2005, est de 18 000 nouveaux
cas, dont 12 500 hommes et 7 500 femmes (ministère de la
santé).

La mortalité observée en 2005 est de 11 000 personnes.

713 000 consultations ont été enregistrées au centre anti-
cancer de Damas en 2005.

Le taux réel de personnes atteintes du cancer est estimé à
1,5 ‰ de la population.



L’IMPORTANCE DU CANCER EN SYRIE PAR RAPPORT
AUX AUTRES CAUSES DE DECES

Le cancer est devenu la première cause de décès devant les maladies cardiovasculaires.

Reste que les nouveaux cancers sont, malheureusement, sous-estimés, à cause du manque réel
de centres cancéreux et de centres de dépistages.

Nous ne disposons pas d’un dispositif d’épidémiologie sur le territoire pour les raisons
suivantes:

- le centre anti-cancéreux se trouve uniquement à Damas, capitale de la Syrie;
- absence de société savantes d’oncologies sur le territoire, en dehors de Damas.



Nous ne disposons pas de société de radiothérapie ou d’oncologie médicale.

Nous n’avons pas d’enseignement post-universitaire en oncologie, radiothérapie et
chirurgie cancérologique.

Nous avons un centre de lutte contre le cancer à Damas qui est assez actif du point de
vue de la qualité de la prise en charge du malade cancéreux.

Jusqu’à aujourd’hui, tout malade atteint d’un cancer doit être traité (notamment en
radiothérapie), en centre public (qui se trouve à Damas).

En ce qui concerne l’oncologie médicale, la prise en charge actuelle dans les hôpitaux
dépend des compétences des médecins présents et des produits disponibles
(chimiothérapie).

La plupart des patients préfèrent, jusqu’à présent, aller à Damas (parfois 400Km de
distance), pour les diagnostics et les traitements.



La répartition des cancers selon le sexe
est la suivante:

-cancer du sein : 28.8%
-cancer du colon rectale : 7.4%
-cancer des ovaires : 6.2%

-cancer de la vessie : 13.7%
-cancer des poumons : 11.1%
-cancer de la prostate : 7.8%
-cancer de l’estomac : 6%

Chez la femmeChez l’homme



Actuellement de nouvelles lois sont apparues autorisant la création de centre anti-
cancer privés (sujet de présentation : expérience de création du centre de
radiothérapie).

En matière de recherche clinique, malheureusement, nous ne disposons ni de
chercheurs ni de centre de recherches.

Nous n’avons pas de référentiels nationaux de cancer en Syrie. Mais des initiatives
sont en cours pour certaines localisations.

Le dépistage contre le cancer n’est pas centralisé. Il est organisé par chaque médecin
à l’initiative du patient.

L’augmentation du nombre de cancers est due :

- à l’accroissement de la population,

- au vieillissement de la population,

- et à de meilleurs diagnostics.



Le tabagisme a augmenté nettement le nombre de cancers du poumon,
malheureusement souvent non traités.

Il existe de nombreux cas de cancers liés à l’alcool (œsophage, ORL, hépatique) non
déclarés pour diverses raisons.

Nous ne disposons d’aucun registre officiel répertoriant les cancers liés à
l’environnement.

Dans l’état actuel, il existe en Syrie des moyens humains et financiers dispersés qui
nécessitent une coordination. Nous avons besoin de l’aide de centres anti-cancer pour
améliorer la qualité de la prise en charge des malades du cancer à toutes les étapes, par
l’intermédiaire de l’échange des professionnels d’un pays à l’autre et des liens
informatiques.

Il n’y a qu’un seul accélérateur linéaire opérationnel sur le territoire actuellement.

Dans deux mois il y aura le premier accélérateur linéaire d’un centre privé.



L’espoir…
• Dans deux mois, la

clinique de l’Espoir
disposera du premier
accélérateur linéaire
privé, ainsi que de la
première unité
d’oncologie médicale.

• C’est une chance pour les
habitants du centre de la
Syrie (Homs)


