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تاريخ الأوبئة في الجزائر
( الطاعون - الجذري - اليفوس - الملاريا )

أ. علامـة صليحـة
  قسم التارʈـخ-جامعة اݍݨزائــر

للبلاد في  الأمراض المعدية  نتيجة اجتياح  الوبائية،  الجزائر سلسلة من النوبات         عرفت 

فترات مختلفة من تاريخها الحديث والمعاصر. إلا ا ن أشدها خطورة كانت خلال فترة الاحتلال 

الفرنسي  ، أين أصبح عدد ضحاياها  يساوي أضعاف أضعاف ما خلفته الحروب، والكوارث 

الطبيعية.     

الهائل من  للعدد  الأوبئة في الجزائر انتشارا مرعبا، نظرا  انتشار هذه الأمراض و         كان 

الوفيات والتشوهات التي خلفتها وسط الجزائري˾.

إن هذه   الأوبئة ما كانت لتصل إلى هذا الحد من الخطورة والفتك بالسكان، لولا تدخل الإدارة  

الاستع˴رية وسياستها المجحفة التي  جوعت الجزائري˾ ومنعت عنهم العلاج   فجعلت من 

الفرد الجزائري إنسانا ضعيف البنية ومحطم النفسية حتى أضحي فريسة سهلة لمختلف أنواع 

الأمراض والأوبئة  .وقد كان الوباء يزداد حدة وفتكا بالسكان ،اذا تزامن  مع سنوات الجفاف 

والمجاعة  ،أو ظروف الحرب ،مثل الحرب˾ العالميت˾ التي رافقه˴ انتشار رهيب لوباء التيفوس 

المعروف ɬرض الفقر والفقراء .  

         فالباحث في التاريخ الاجت˴عي للجزائر، سوف يكتشف لا محال مدى تأث˼ السياسة 

السكان  العدوى وسط  انتشار  الأوبئة ومن  الزيادة من حدة  الصحية للإدارة الاستع˴رية في 

الجزائري˾. و في مايلي اخطر أنواع  الأوبئة  التي أصابت البلاد ، وانعكاساتها على الجزائري˾. 

:(LA PESTE) 1 الطاعون-

        هو مرض معدي،تسببه جرثومة اليارس˾ (Bacille de yersin) . و قد أعاد بعض الأطباء 

سبب تكوّن هذه الجرثومة إلى تلوث، وتسمم الجو، بفعل الرائحة الكريهة لجثث الجراد الميت 

المتعفنة، التي تنبعث بعد كل اجتياح للبلاد.

      وللطاعون أصناف عدة، وأكɵها انتشارا في الجزائر ،ثلاثة أنواع  :

الطاعون الخمجي (Peste septicemique) : وهي الحالة التي تكون فيها جرثومة 



210

العدد الثا˻ جانفي 2015

الطاعون في الدم .

بقع صلبة على الجلد ،  الحيوا˻ (Peste bubonique) : يظهر على شكل  الطاعون 

%70 من سكان  يعرف لدى الجزائري˾ بالولسيس ، و هذا أخطر الأنواع حيث يؤدي بحياة 

المنطقة التي يصيبها(1)   .

جرثومة  فيها  تكون  التي  الحالة  وهي   :  (Peste pulmonaire) الرئوي  الطاعون 

الطاعون في الرئت˾ . وهذا النوع يظهر خلال الشهور الباردة عكس الأنواع الأخرى التي تظهر 

خلال الشهور الحارة.

     تنتقل عدوى هذا المرض إلى الإنسان عن طريق لسعة قمل مصاب ، ومن إنسان لآخر عن 

ه˼ ، أو المكوث في أماكن إقامة المصاب˾  طريق التنفس ، وتبادل الأشياء ب˾ الشخص المصاب وغ

انعدام  منها  ، خاصة  له  إذا وجد  عوامل مساعدة  ، خاصة  العدوى  الوباء سريع  ، لأن هذا 

النظافة الذي تتسبب في ˹و الحشرات الطفيلية على الإنسان .

      إن أكɵ ما يصيب هذا الوباء القوارض، خاصة الفئران، حتى قيل أن في الهند والصيـن، 

البشر(2)    وسط  الطاعون  وباء  انتشار  الفئران،  يسبق، موت  داɧا  الطاعون،  وباء  مراكـز  أشهر 

.ومع الإشارة إلى   أن وباء الطاعون الذي أصاب منطقة ش˴ل إفريقيا عبر العصور ، كان أغلبه 
مصحوبا بجائحة حيوانية  ومنه ينتقل إلى البشر (3)

          عرف المسلمون وباء الطاعون منذ القديم، و الدليل على ذلك أحاديث الرسول محمد 

صلى الله عليه وسلم، حيث عرفه كالتالي: « الطاعون وخز أعدائكم من الجن وهو لكم شهادة 

«، و أنه « غدة كغدة البع˼ المقيم بها كالشهد، والفار منها كالفار من الزحف           «(4). ك˴ 

قال أيضا : « المبطون شهيد والمطعون شهيد « ،و حول تطبيق الحجر الصحي على وباء الطاعون 

قال الرسول محمد صلى الله عليه وسلم « إذا نزل الوباء بأرض وأنتم بها فلا تخرجوا فرارا وإذا 

سمعتم به بأرض فلا تقدموا عليه «(5)  .

        أما في˴ يخص علاقة وباء الطاعون بالجزائر ، فقد اتفق المختصون في دراسة الأمراض 

المعديـة في الجزائـر ، على أن هـذا الوبـاء ˮ يكن وليد البيئة الجزائرية ، بل غريـب عنهـا، 

ونقلـت إليها العدوى من منطقة الشرق الأوسط(6) ، و نفس الرأي أكده الجاسوس الفرنسي  

بوتان (Boutin) ،في التقرير الذي قدمه عن الجزائر سنة 1808 .

     أما عن عوامل دخوله إلى البلاد، فالسبب كان حركة السكان المستمرة، وتنقلاتهم الداɧة ب˾ 
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الداخل والخارج من جهة، وب˾ الأقاليم الداخلية من جهة أخرى. فقدومه من الخارج ، كان 

عن طريق المجندين والحجاج والطلبة والتجار القادم˾ من منطقة الشرق في مواسم حدوث 

الوباء ،منهم من استعمل  الطريق الساحلي الذي يتبعه الحجاج العائدين من مكة ، والقوافل 

التجارية، وهو طريق ، تركيا ثم ب˼وت ، فالقاهرة ، فالإسكندرية  وبرقة و طرابلس و قابس و 

الق˼وان و تونس و باجة و قسنطينة ثم ميلة ، فيصلون إلى مدينة الجزائر ، ثم يواصلون الس˼ 

نحو مليانة  فتلمسان . حيث يتوقفون في عدة مناطق لغرض التبادل التجاري ، ومن أهم تلك 

المراكز التي يتوقفون عندها مدينة الجزائر. والمسار الثا˻ هو  الطريق الصحراوي الذي يتبعون 

فيه الطريق الأول ، إلى غاية الق˼وان ، ومنها إلى بسكـرة ، ثـم ورقلة و الأغواط ، فتوات و القرارا 

، للوصول إلى تفيلالت(7) .   

والأرياف  المدن  الداخل،فتصاب  نحو  فيتسرب   ، الوباء  ينتشر  الجزائر  إلى  وصولهم  وɬجرد 

والمناطق الجبلية، بسبب الهجرات الداخلية والحركات السكانية.

  وما تجدر إليه الإشارة في هذا الصدد ، هو أن هذه الطرق استعملت بكɵة خلال فترة 

الحكم العث˴˻ بالجزائر ، أما خلال فترة الاحتلال ومع الإجراءات الإدارية الاستع˴رية الصارمة ، 

فقد نقص استع˴ل الطريق البري ، وكان الاعت˴د أكɵ على الطريق البحري ، فنتج عن ذلك أن 

أصبحت موانئ ع˴لة الجزائر ، تقريبا الطريق الوحيد لنقل العدوى . والدليل على ذلك ، كونها 

أول المناطق إصابة عند الإعلان عن وباء الطاعون في منطقة من مناطق الشرق أو في أوروبا .

، ثم استوطن   (8)1552 الجزائر، إلى سنة  الطاعون لأول مرة في  وباء  تاريخ ظهور       يعود 

بها، وفتك بسكانها ، خاصة أنه وجد عوامل ساعدته على التمركز بها ، من بينها المستنقعات 

المنتشرة حول المدن الساحلية والداخلية .   

ومن أخطر السنوات ،التي عرفت فيها الجزائر وباء الطاعون ،سنتي 1817 – 1818، 

أين  أودى بحياة 13030 شخص،من بينهم 2048 ضحية في مدينة الجزائر لوحدها  ولمدة شهر 

فقط ، ɬعدل 150 وفاة في اليوم(9) .ثم وباء سنة 1822 التي بلغ فيها عدد الضحايا 2272(10) .

وˮ يعد للظهور إلا في فترة العهد الاستع˴ري ، في السنوات 1852-1853 و من 1899 

إلى 1904 أين أصاب كل من ع˴لة الجزائر  وع˴لة وهران والمدن الساحلية  لع˴لة قسنطينة ، 

سكيكدة و بجاية و القالة .  إلا أن إصابته كانت قليلة مقارنة بالسنوات الماضية،بسبب الرقابة 

الشديدة على الموانئ البحرية بع˴لة الجزائر ،التي تكاد تكون  الطريق الوحيد لإدخال هذا 

الوباء إلى البلاد .
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عاد الوباء من جديد و ازدادت حدته بعودة العوامل المسببة له مع ظروف الحرب 

العالمية الأولى، لكɵة حركة التنقلات عبر الموانئ الجزائرية ، للمجندين وللمؤونة …… . 

 وأستمر يفتك بالسكان خلال الحرب العالمية الأولى وبعدها ،حتى بلغ عدد الاصابات   

في دوار مقن˾ (Megnin) ببلدية صور الغزلان (Aumale) سنة 1921، بـ 185 حالة منهم 97 

حالة وفاة . أي بنسبة فاقت %50 (11) ،أين كان الوضع كارثيا بسبب   عدم وصول الإسعافات 

والأطباء إلى المنطقة مع بداية الوباء.

مه˴ كان الأمر تبقى صحة الإحصائيات داɧا نسبية ، هذا لعدم توغل الفرنسي˾ داخل 

الدواوير ، والقبائل الجزائرية المنعزلة . ولعدم إعلان الجزائري˾ عن الوباء لدى المستشفيات 

الجزائري˾ من المؤسسات  لنفور  الفرنسية بسبب بعدها عن الدواوير من جهة ،  والبلديات 

الاستشفائية الاستع˴رية  من جهة أخرى. 

      رغم ذلك ، فبعد هذا العرض الطفيف لوباء الطاعون ، نخلص إلى الملاحظات التالية ، 

وهي قلة انتشار  وباء الطاعون، خلال الفترة الاستع˴رية ، مقارنة بالفترة العث˴نية التي كان 

فيها وباء الطاعون من أكبر أسباب الانهيار الد˽غرافي، لكɵة حركات الموانئ والنشاط البحري. 

واستمر يظهر من وقت لأخر بصورة طفيفة  إلى غاية خمسينات القرن العشرين.حتى كاد لا 

يذكر بسبب ،قلة الاتصالات بعاˮ الشرق ، مهد هذا الوباء ، إضافة إلى انتشار ظاهرة التلقيح في 

الجزائر أكɵ فأكɵ . مع وضع إجراءات وتداب˼ وقائية وتشديد الرقابة على الموا˻ء.  

:(LA VARIOLE ) 2 الجــذري-   

       الجذري مرض شديد العدوى، سببه حمّة (ف˼وس) ، يظهر على شكل بقع حمراء على الجلد 

، ثم تتحول إلى حويصلات صلبة جدا ، وفي حالة عدم معالجتها تتقيح تاركة أثارا على الوجه 

، ويسبب حتى الوفاة . حيث يظهر وكأنه منقوش(12)  ، وقد يسبب عاهات كالعمى والصم 

 ɵه˼ ، وتعتبر فئة الأطفال أك    ويكون انتقال العدوى بتبادل الأشياء ب˾ الإنسان المصاب وغ

عرضة لهذا المرض .

أما عن تاريخ  وجود الوباء بالجزائر ، فقد أعاده المؤرخون إلى أكɵ من 3000 سنة، 

وكان دخوله إلى الجزائر من طريق˾ أحده˴ شرقي ، قدم به التجار الايطاليون الى الجزائر ، 

والآخر غرɯ حيث نقلت العدوى مع اللاجئون الاسبان إلى الجزائر (13). ثم استوطن بها ، وأحدث 

ا˼ وسط السكان لكɵة ما أحدثه من وفيات، وما تركه من تشوهات و إعاقات .   فيها هلعا كب
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عرف هذا الوباء انتشارا واسعا خلال الفترة العث˴نية في الجزائر ، وقد كان يزور البلاد 

دوريا ،كل أربع أو خمس سنوات . و كانت أخطرها،سنوات 1803 – 1804، التي أودى فيها 

الوباء بحياة ما ب˾ 2000 و 3000 (14) شخص في مدينة الجزائر فقط ، فكان وباء تلك السنة 

السبب المباشر، لإدخال التلقيح ضد الجدري إلى الجزائر.

البشرية     للأرواح  حصده  عن  للجزائر  الفرنسي  الاحتلال  فترة  أثناء  الوباء  يتوقف   ˮ

 ɳمو ب˾  الجزائري˾  الضحايا  من  ا˼  كب مخلفا عددا   ،  1831 جانفي  في  يظهر  نجده  حيث   ،

ومكفوف˾(15) .و ليعود بعد خمس سنوات، إلا أنه ˮ يحدث هولا، كالذي أحدثه سنة 1843 

وسط الأطفال ،حيث سجلت الإحصائيات وفاة أكɵ من 500 طفل ،في منطقة 

    المدية وحدها(16). ك˴ أعلن عنه سنة 1849، خلال حملة تفتيشية لمدارس مدينة الجزائر،والتي  

قام بها الطبيب أغنولي (Agnely) مدير التلقيحات العامة، بتسجيل  452 حالـة جـذري وسط 

أطفال المدارس، والبالغ عددهم 528 تلميذا (17).

و قد كان الوباء أكɵ فتكا بسكان الجزائر، ح˾ ظهر مقترنا بالجراد والجفاف والمجاعة والتيفوس 

في أسوا فترة من فترات تاريخ الجزائر المعاصر، وهي سنوات 1865 – 1866 – 1867 – 1868،  

. ˮأين أصاب الجدري عدد كب˼ من سكان الجزائر، ليعم في السنة الموالية كل أنحاء العا

ا˼ عليها مثل ، الذي حدث في 1877 ، وسط     بقي بالجزائر إلى غاية 1874 إلا أنه ˮ يكن خط

أطفال مدينة الجزائر ، والذي اضطر معه المسئولون عن الصحة إلى غلق المدارس للفترة ما ب˾ 

8 نوفمبر و19 جانفي 1878 ، باقتراح من الدكتور جيمي (Gemy)  الذي قدر عدد الإصابات 

ب 473 طفلا في بلدية الجزائر فقط(18).

المؤرخون  عنها  الذي كتب  الأخ˼  السنة  1899 ،هذه  و   1896 سنوات  ك˴ ظهر في 

والأطباء بإسهاب ˮ. (19) يكد الوباء ينطفئ حتى ظهر سنة 1906 في كل موا˻ء ع˴لة الجزائر 

في  الإصابة  نسبة  تراوحت  اذ   ، البلاد  دخلوا  الذين  الملقح˾  الأسبان غ˼  المهاجرين  بسبب   ،

أوساطهم ما ب˾ %85 و95%  (20).   

للحرب  السلبية  والمخلفات  السيئة  الظروف  عودة  مع  للظهور  الجدري  وباء  عاد 

العالمية الاولى  من ظروف اجت˴عية واقتصادية وصحية، ليبلغ ذروته سنة 1920 اين اصاب 

406 شخص في ع˴لة الجزائر  ثم بدأ في التناقص شيئا فشيئا بسبب تكثيف عمليات التلقيح 

وسط السكان.التي أصبحت إجبارية منذ 1907 في الجزائر إلا أنها ˮ تطبق ك˴ يجب وسط 
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الجزائري˾ لذلك سجل الوباء عودة قوية وشديدة، حيث عم الع˴لات  الثلاث، سنة 1925  ، 

وكانت منطقة بلاد القبائل أشد المناطق تضررا من هذا الوباء ، حيث بلغت نسبة الوفيات في 

أوساط سكانها 33% (21).       

وفي الفترة 1922-1925 بلغ عدد ضحايا 2399 ضحية لكامل الوطن ،منها 781 ضحية 

في ع˴لة  الجزائر فقط أي بنسبة أكɵ من الثلث.

، ولو أنه ظهر سنة 1927 ،وقد  الوباء في الاختفاء تدريجيا  و منذ ذلك الح˾ ، بدأ 

كانت أخر سنة تعرف فيها البلاد وباء الجدري بصورة رهيبة في المائة سنة الأولى من الاحتلال 

حيث قدر عدد الضحايا بـ 4299 حالة .ليعود بقوة مع الظروف الحالكة للحرب العالمية الثانية 

ويسجل 1034 ضحية سنة 1941 و1093 ضحية سنة 1942 ليصعد سنة 1943 بتسجيل 1811 

ة˼ للحرب ليسجل سنة 1944 ،1034 حالة وفي  ضحية ثم بدأت حدته تخف مع السنوات الأخ

1945 ،334 حالة(22).

  ان الوباء كان يزور البلاد دوريا كل أربع أو خمس سنوات ، و قد دفعت الجزائر   

ة˼ من سكانها، لوباء الجذري، م˴ اثر  على الوضع الصحي والمعيشي لسكان البلاد ،  ضريبة كب

نظرا لكɵة ضحاياه من الوفيات و المكفوف˾ ،وعلى توازن الهرم السكا˻ للبلاد، خاصة إذا علمنا 

أن أغلب ضحايا هذا الوباء هم من فئة الأطفال.

:( TYPHUS ) 3 الـتيفـوس- 

نستهل دراسة تاريخ   وباء التيفوس في   الجزائر،   بالفترة الاستع˴رية و هذا لعدم 

وجود معلومات واضحة عن وباء التيفوس قبل ذلك ،بسبب الخلط الناتج عن  تشابه الأعراض 
ب˾ وباء التيفوس و وباء الطاعون(23)

أدى تدهور الوضع المعيشي للشعب الجزائري ، خلال فترة الاحتلال، إلى انتشار   وباء 

التيفوس وسط السكان . 

هذا المرض الناتج عن ظروف اجت˴عية أكɵ منها طبيعية ، و التي تتمثل في البؤس 

الطويلة  و الأمطار  الفيضانات  و  كالجفاف  الطبيعية  ،و الآفات  الحروب  الذي تخلفه  والفقر 

المدى  و المتذبذبة ، إلى جانب زحف الجراد والمجاعات وسوء التغذية ،وانعدام النظافة ، مع 

غياب الوقاية الصحية . لهذا اتفق المؤرخون في تسمية هذا الوباء باسم مرض الفقر و الفقراء و 

ة˼ الباردة ، ووباء الطبقات الشعبية البائسة . وباء الفقر و المجاعة و وباء البلدان الفق
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     لقد ترك هذا الوباء أثارا واضحة ، في الوضع الصحي ، و الد˽غرافي في  الجزائر ، لما أحدثه 

ه˼م نظرا للظروف  من وفيات وسط الجزائري˾ ، لأنهم كانوا أكɵ عرضة لوباء التيفوس من غ

المعيشية الصعبة التي كانوا يعيشونها، تحت  ظل سياسة استع˴رية اقتصادية مجحفة. 

و في˴ يلي اشهر الفترات التي أصيبت فيها الجزائر بوباء التيفوس القاتل . 

إن أول إعـلان عن وباء التيفوس في الجزائر بشكل واضح ، كان سنة 1861 (24 )    في 

منطقة بلاد القبائل، بتسجيل حوالي 330 حالـة ، ɬعدل وفيات وصلت نسبتـه إلى 50  % (25) .

      ك˴ ظهر الوباء مع السنوات الحالكة في التاريخ الاجت˴عي والصحي و الد˽غرافي للجزائر، 

في سنوات 1867 – 1868 ، حيث كان نتيجة حتمية لما عاشه الشعب الجزائري في تلك الفترة 

من جفاف ، وزحف للجراد ، وما نتج عنه˴ من مجاعة رهيبة مع أواخر 1867 و أوائل 1868 

، فزحف سكانها على مدينة  الداخلية  والمناطق  الأرياف  التيفوس في  لوباء  . فتكونت مراكز 

الجزائر ، فرارا من الوباء و الجوع  ، حامل˾ معهم العدوى ، فجمعتهم الحكومة الفرنسية في 

الملاجئ و السجون م˴ أدى إلى ظهور مراكز لوباء التيفوس ɬدينة الجزائر، خاصة في ملاجـئ 

حصـن الأمـبرطـور (Fort empereur) والسجون العسكرية(26)   .      

 لقد كانت النتائج تلك السنة وخيمة على الجزائري˾ لما أحدثته  الوفيات من خلل  في معدل

 النمو الد˽غرافي والزيادة الطبيعية للسكان ، لأنه اقترن بالمجاعة التي أودت بحياة 217000
     (شخص(27)  سنة 1868،و قد حدد معدل الوفيات تلك السنة بحوالي 30,7%(28

استمر الوباء إلى غاية 1870  ، أين تعدت الإصابة في تلك السنة سكان المنطقة من 

الجزائري˾ إلى المستوطن˾، و المشرف˾ على العلاج في المستشفيات ،مثل إصابة الأخوات البيض، 

حيث توفي منهن 9 من ب˾ 10 القاɧات على العلاج ،وعدد من الممرض˾ المساعدين(29).

استمر الوباء في الظهور خلال السنوات -1879 1894 و 1898 و 1903،  و  ازداد حدة، 

ليقضي سنة 1907 على حوالي %50  من سكان منطقة بلاد القبائل(30) . و في سنة 1909 كان 

أغلب الضحايا من ع˴لة قسنطينة ، حيث فقدت منطقة قرقور التابعة للع˴لة 482 شخصا(31).

عاد الوباء من جديد مع نهاية الحرب العالمية الأولى،1919  ودام فيها إلى غاية 1923،  

بعودة العوامل المسببة له ، حيث اجتمع فقر الحرب بالجفاف والمجاعة التي أصيبت بها البلاد 

في تلك الفترة. اذ أصاب الوباء 2000 شخص في أواخر 1923. وفي سنة 1926 نقص عدد المصاب˾ 

وˮ يسجل سوى 311 شخص على مستوى كل البلاد .
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بذلك قدر عدد الضحايا في فترة 7 سنوات (1920 – 1927) حوالي 13500 شخص(32) ، 

منهم 2300 حالة وفاة .

الجزائري خلال سنوات  الشعب  التي عاشها  السيئة  الظروف  الوباء ذروته مع  وبلغ   

الحرب العالمية الثانية بتسجيل 63.039 حالة أعلاها كان سنة 1942 أين أصاب وباء التيفوس 

نهاية خمسينات  ينتهي مع  كاد  التلاشي حتى  الوباء في  بدا  33.255 شخص(33) ثم  الجزائر  في 

القرن العشرين.      

: (PALUDISME) د- حمى المستنقعات

 Hematozoaire) حمى المستنقعات او الملاريا ،مرض معدي  تتسبب  فيه   جرثومة لافران      

de laveran) ، حيث تنتقل إلى الإنسان عن طريق لسعة بعوضة الأنوفيل (Anophéle). حيث 

يصاب الشخص بحمى مصحوبة بفقر الدم (Anémie) ، لأنها تصيب كريات الدم الحمراء .

المياه  ينشأ حيث وجود  الذي  البعوض  دون  الحمى،  النوع من  لهذا  فلا وجود  بذلك 

العكرة على السطح ، هذا ما أكده تقرير الجيش الفرنسي لسنة 1830. 

   و قد قدرت المسافة ب˾ المستنقعات المنتجة للبعوض ، والتجمعات السكانية التي تصل إليها 

وتسبب لها الحمى ، ما ب˾ 100 و300 م(34).

وذج على ذلك في تاريخ ع˴لة الجزائر ، منطقة متيجة التي أطلق عليها آنذاك  وأفضل˹ 

اسم « L’infecte Mitidja « ، هذه المنطقة التي أضرت بسكانها وسكان المناطق المواجهة لها .

    اتفق هؤلاء الأطباء على أن هواء متيجة مضر جدا بالصحة خلال فصل الصيف . وهذا بسبب 

المياه المتراكمة فوق سطح السهل خلال فصل الشتاء ، وتحمله الرياح إلى المناطق المجاورة (35)  .

 ففي سنة 1832 كانت الكتيبة المتواجدة في بئر خادم ،ترسل ما يعادل ستة أشخاص 

إلى  الحكومة  اضطرت معها  فقد  القبة  مدينة  الحمى(36).وحتى  بسبب  المستشفى،  إلى  يوميا 

تغي˼ معسكرا كان متواجدا بها بسبب الهواء المضر الذي يصلها من متيجة ، وما يؤكد ذلك هو 

أحد أبناء المنطقة بقوله : « إن متيجة لا تغدو أن تكون أرض أوحال ومستنقعات ومحط ضرر 

وأذى… قد استولت على هذا السهل الحمى ، التي أصبحت تعيش مع سكانه الذين تعودوا 

على زياراتها المتتالية… « .

« …… في فصلي الصيف والخريف تبقى الحمى مستمرة بلا انقطاع إلى حد يصعب 

تفاديها ، حتى استحال على الناس الاستقرار بها « . و في موضع آخر قال  : « إنني أزور هذا 
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السهل مرة في ربيع كل سنة لأنني أخشى الحمى في الفصول الأخرى ، وحتى في هذه الفترة آخذ 

ه˼ م˴ يقيني شر الهواء الفاسد … «(37) .            معي ماء الكولونيا وغ

فثلثي سكان سهل متيجة ، و 1 من 15 ساكنا في المناطق المجاورة ،يصابون بالحمى 

بتأث˼ من هواء السهل المتيجي(38).     

        و قد وصف بوديكور (Beaudicour) الوضع في بوفاريك  في السنوات الاولى للاحتلال 

قائلا  : « في اقل من ثلاث سنوات قضي على كل الجيل الأول من المستوطن˾ في المدينة « 

و في ما يلي  تسلسل زمني (كرونولوجي)، لأهم السنوات التي بلغ فيها المرض ذروته 

في ع˴لة الجزائر :

    ففي سنوات 1831 و 1832  و 1834 و 1837 و1838و1839و1840 و 1841 و 1859 و1864 

و 1900  و 1901و 1904و1921 و1928 .أحدثت هلاعا في الجزائر، وقد كان أكɵ الناس إصابة 

،هم المستوطن˾ ،و جنود الاحتلال، والع˴ل الجزائري˾ الذين سخروا لعملية شق الطرقات. 

 و في الأخ˼ نقول أن رغم كل ما ذكر تبقى ع˴لة الجزائر أقل المقاطعات عرضة لمرض 

حمى المستنقعات أو الملاريا ،من مقاطعتي وهران وقسنطينة ،رغم كɵة مراكز الملاريا بها (39) .

أبنائهم لمختلف أنواع  الجزائري˾ دفعوا ضريبة ضخمة من  من هنا نخلص إلى  أن 

الأوبئة ،م˴ اثر سلبا على الوضع الد˽غرافي، بالقضاء على عدد كب˼ من السكان خاصة وباء 

التيفوس، لان اغلب ضحاياه من الشباب، ووباء الجدرى لان اغلب ضحاياه من الأطفال .هذا 

ما اثر على الهرم السكا˻ للبلاد و عرقل  ˹وهم الطبيعي ، الى جانب أوبئة و أمراض أخرى لا 

ا˼ والتيفوئيد والسل الرئوي...الخ تقل خطورة عن المذكورة سالفا  مثل وباء الكول

مع العلم أن بعض هذه الأوبئة و الأمراض وعلى رأسها التيفوس ، ˮ تكن  لتصل إلى 

هذه الدرجة من الخطورة، لولا تدخل السلطات الاستع˴رية ،في محاولة منها لإبادة الشعب 

الجزائري، نتيجة لسياستها الاقتصادية القاɧة على  تجويع الجزائري˾ من جهة ، و منع م˴رسة 

الطب التقليدي ،وعدم إيصال العلاج الفرنسي للمجتمع الجزائري من جهة أخرى.

الفرنسية، التي كانت  الجزائري˾ ،من بعض التداب˼ الوقائية  استفادة  مع ذلك فقد 

موجهة لح˴ية المستوطن˾ ،وكذا إجبارية نشر التلقيح وسط الجزائري˾، لتفادي انتقال العدوى 

للمستوطن˾.ك˴ قال الحاكم العام سنة 1927 .م˴ أدى إلى القضاء شبه الكلي على بعض الأوبئة 

في الجزائر ،كالطاعون وحمى المستنقعات .
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