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. INTRODUCTION ET OBJECTIFS |

Ce et




H-La fécondlté ast le don.le pius anc1en falt a
:'1 humanlté ' Dleu auralt d1t a Adam et Eve \
ZW*"Ayez des enfants, devenez nombreux, peuplez toute la
‘terre et domlner la;..ﬂ"' | .
Depuls l etre huﬁaln n‘a ceasé de se’ ﬁultlpller'
tfet la”populatlon de la terre n'‘a fa1t qu augmenter.a
oLe taux actue{ d accr01ssement de la populatlon est sans
aprécedent dana 1" hlst01re de 1 humanlté : ‘
'11 y ‘a 2 000 ans, 11 “n y ava1t gue- 250 mllllons a’ habltantS'
sur la terre et l'espéce humalne avalt mls des dlzalnes de
’mllllons d années pour attelndre ce chlffre.
Il fallut l 700 ang pour doubler ce chlffre et
. arr1ver en 1 an 1650 a 500 mllllons d'habltants.jrr
Ensulteall a fallu seulement 180 années pour doublar
‘cette populatlon et attelndre le premler m1111ard en 1930
‘vle secondfmllllard en 1960 le 4éme m1111ard a été attelnt
en 1975 301t seulement 15 ans plutard (28)
'iSl cette augmentatlon de 70 mlllloos drhabrtants par an est
"5maintenue, on estlme qoe la populatlon du globe depassera
7. m1111ards en l'an 2 000.. g . »
Au sahel le taux d'accr01ssemen£ naturel étalt de

~_3% en 1988 la moyenne mondlale étant de 1 7% (3).

“Le Mall pour sa. part a. presque doublé sa- populatlon en. 28 ansf*“

passant de 4 636 000 habltants en 1960 a 8.016.000 habltants *‘f’;'

'A;en 1988 (3).
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'Tf:tlon Malthus preconlsalt la famlne, la guerre, la” peste,

gﬁpays en v01e de développement.‘Jn

T. ‘ t‘"p’}é\"g-?e“‘; -2 +

Face é cette pre381on démographlque, d1verses

';;doctrlnes de populatlon v1rent le Jour & travers le monde.
L'une des plus connues est la doctrlne antlpopulatlonnlste
“oavec comme chef de flle l anglals Malthus Thomas Robert

’“}1(1774 1834).~_a_ _ fg‘- . f”‘:_-asr'-” o

Pour résoudre l augmentatlon effrenée de la popula—ﬁ

' les adver31tés de toutes sortes.-f
~Par allleurs, ces~dern1eres‘année§ les interactionSf'

?entre la dynamlque de populatlon (tallle, dlstrlbutlon et.

g

 -'structure de la populatlon) et:-la, santé ont été reconnues pap
fles pays et 1nfluencent les condltlons de développement .

~socio- économlques.‘{f

<

Dans ce cadre, la fécondlté non controlée et

:notamment celle qul se conjugue avec la malnutrltlon

l 1nfect10n retentlt de faqon défavorable sur la santé dans

la plupart des pays en vole de développement engendrant des’”

;Laux élevés de mortallté maternelle et~ 1nfant11e.‘7
}Des études menées dans le tlers monde (14) montrent que

5:1chaque année env1ron 500 000 femmes meurent pendant leur

W_grossesse ou accouchement lalssant au moins- 1 mllllon L
a’ enfants orphellns.,

' Selon la ‘méme_ source, 15 mllllons d enfants du t1ersﬁfl'

.

_monde agés de m01ns de 5. ans meurent et en majorlté dans les';

1




" D'autres études réalisées au Sahel en 1988.(3)
Jmonﬁrent-uﬁ-téux de mortallté 1nfant11e de 143 5o contre 75

ffpour le reste du monde. Le’ Sahel demeure également 1 une des

“*Arares partles de la planéte ol cette mortallté 1nfant11e est‘

' 1nfér1eure a la mortallté juvenlle (l et 5 ans)

V | On peut rapprocher de ces problémes ‘de mortallté
marternelle et 1nfant11e‘un autre 8001alement plus | -
dramathue,,celul des.gfoosessoo41nde31;ées précoces; avec"
Joon cortége-de fllles—méres, d' avortements 1llegaux,
;d'abandon dr enfants, d'infantlcldes.‘ .

..‘ A Dans ce cadre,‘une enquete menéo au Ma11 (27) a la
| c11n1que pllote de l' MPPF de 1981 a 1985 sur 2.131 éléves
vet étudlantes (dont 1 404 éléves du’ Fondamentale) a totallsée..-

r

766 accouchements pour le fondamental 323 pour le -

- seconda1re et 102 pour le supérleur contre respectlvement

5547, 170 ‘et 40 avortements dans la meme populatlon pendant‘

:la~meme.p¢r10de. ‘ N | s
‘ Ces:chiffoos‘ﬂéja';oqﬁietanfsféonﬁ mélhéofeﬁsemoht

trés‘en'deoojde laAréalité~cof.;ls neAprendenttén'comoto‘ni

Ales fllles qu1 refusent de déclarer leur accouchement ou’

avortement, n1 celles qu1 le font clandestlnement (27)

Fgog a ces problémes, dlverses approches furent env1oagéos.
;déné le'ﬁohdo : aiool, la déclarat1on de- Bucarest (Roumanle)l
.en 1974 stlpulalt le dr01t a la planlflcatlon famlllalel

:jtandlsque celle de Alma Ata (URSS) en 1978 préconlsa la prlse

 en compte de la planlflcatlon famlllale comme falsant partle.'

: de la composante SMI.

i

,Page 3




o ST _-3, _ . FA¥ % S
" Rappelons que notre pays a souscrit i ces  deux déclatations.

 A1ﬁsi,-igﬁpfésént"pfAVail cdnséqréf&‘uhe»étgae,§6¢i64:-

QAépidqmiplogique,déjlé_planifiédtiod’familialé,danéfle'cércle
'deiboﬁéht?arvise;lés;ébjéétifS:Suivénta‘i

.

llngagéﬁaégriés-perCépfioﬁéﬂdégjcom@un?;tésvéuF-iafpiénifica;.
tlonfamlllale . ‘ e . _
izﬂ;éévéluef5legiééti§itéé:mghéeé'én:ﬁ;tiéfe déﬁ?iﬁnifiégtibn}
‘;;fémiliéi;;?uthiQGAQ:dﬁféeréiéi;f
fé~f}Appr§éiét,ievnivéaﬁidgiboqnaiﬁéaﬁée;dﬁ'petsonﬁél 36éio}.
.'é;hitaife‘éhfm;tiéf? de pféstgtiQ;fdéﬁélénifiéagionﬁ;
Cfamiliale ;o e |
;Q:f Sd§9éfér éﬁéiquesvréco@maﬁdatioﬁsixff

- ) -
. ~
I . .
- LN
M r R
i -
K
- ]
\ RPE )
, .
.
;
. e
‘x
1 Z -
’ .. . - "
" . :
. A}
Lo s -
. . i
RO L. . i
H | : ° -
~Page 4
. . .




CHAPITRE 11

xAPERQU SUR LA POLITIQUE MALIENNE  '?

EN MATIERE DE PLANIFICATION

AN




””sances. C est ainsi qu apres un accouchement 11 est de-

'ftradltlonneLles.dtespacement des'nalssanCesvtelles.quef

‘~ .

E”ALeuplenﬁinggfamiliel'nﬂeet‘paefnne activité'nouﬁelle;-w

.'éheiﬁles'pobulatidné'meiienneé. En effet~iles sdciétésﬁtradi-'

.o

-ftlonnelles ont une tradltlon ancrée d espacement des nais-

s

t"-,"coutume de séparer le couple pendant deux a tr01s ans permet—

"f{tant a la femme de récuperer et é 1 enfant de se développer

':normalement On peut mentlonner l ex1stance d' autres méthodeqf

t

2ffl emp101 de certalnes herbes ou dlSpOSltlfS occlus1fs. La

”;fmllleu"urbaln'(27):'

.
. ‘,\

”fréquence de ces prathues seralent en d1m1nut10n dans le

Au fll des années, des profeéEionnelstdeiléssantéy

-

-@J_des éducateurs,-des 5001ologues se sont 1ntéressés au
'probleme,'se sont 1nformés et sans pa331on ont échangé leurs
‘]ﬂoplnlons et ont convenu que 1’ espacement des nalssances est

‘;une prathue trad1t10nnelle au Mall qu1 deva1t s 1ntégrer

dans la santé publlque et de: fagon pr1v1leglée dans la

"-prrotectlon maternelle et 1nfant11$. C est’pourqu01 l AMPPF

J~(Assoc1at10n Mallenne pour 1a Promotlon et la Protectlon de

.

A la famllle) fut créeer en. 1971 et a été a1n31 le premler
'gorganlsme non gouvernemental 1mp11qué dans les act1v1tés :de :

F(27) .
e N {

En 1972 le Mall a abrogé la 101 du 31 julllet 1920

dans ses.- artlcles 3 et 4 qu1 1nterd13a1ent I'a propagande

antlconceptlonnelle.;“



En 1980 la d1v181on santé fam111a1e (DSF) a été

*ﬂ”; créee ‘au seln du Mlnlstere de la Santé pour élarglr et

eefcoordonner les act1v1tés de plannlng fam111a1 et pour son
A-?lntégratlon totale a la SMI.” ‘ | | ‘ |
-fDes études et recherches ‘sur - laﬁPF furentﬁa1oreirealiséee.
| En Aoﬁt 1991 la. DSF et populatlon counc11 publle—
Qrent gue 809 des femmes en age de procreer des réglon de
t.lKoullkoro et Slkasso ne connalssent spontanément auoune.f-'
";néthode moderne de contraceptlon._“ .
| | Selon 17 enquete démographlgue et deAsanté‘menée au
fMall -en 1987 (31) 439 des femmes en’ age de procreer connars—-
:?sent au moins: une méthode contraceptlve. Ce pouroentage se

' wrédult a 36 4% pour la contraceptlon tradltlonnelle et 28 39

",pour la contTaceptlon moderne.

o Selon cette meme source, le taux. a’ utlllsatlon de la

rl,roontraceptlon étalt de 4 69 chez . les femmes en age de

"'icouvralent en 1989, 1, 69 des femmes en dge de procreer (17)

1fprocreer;4

| D autre&études réallsées dansilaAréglon de Mopt1 ont
?fmontré que les act1v1tés de planlflcatlon famlllale |

-'3itoucha1ent l 111 femmes en 1989 .ce qu1 correspond a:une::
Acouverture de l 29 des femmes en age de.procreer dansyla zone

.~d acces des serv1ces de PF (17)

Au n1veau du cercle de Douentzaﬂ les act1t1tés de PF

J

'“rEn outre,_le taux d'utlllsatlon de la ‘PF étalt de 2, 41% ‘en

. ";1991 pour 1 ensemble des femmes en age de procreer (21). o

t
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Apres la créatlon de la DSF' en 1980 s”eet fenufeh juillet';ﬁﬂn"

'

Aoﬁt 1990 a Bamako deux sémlnalres natlonaux pour 1! ébauche o

d une pollthue de populatlon et - femme et développement.

Un an plutard en Aoﬁt 1991 le Mall a adopté urie

. déclaratlon de pollthue natlonale de populatlon. N

Cec1 concrétlsalt la volonté pollthue du

'gouvernement qu1 depuls 1960 met en oeuvre des. plans de

,‘ \...

Idéveloppement économlque et soc1al afln d améllorer les

';.condltlons de v1e des mallens a travers 1! éducatlon et la

;';>format10n, l allmentatlon et la nutrltlon,.lausantéh~le

>logement etc...»ﬁ

Le contenu de cette déclaratlon s’ artlcule autour des

h‘901nts sulvants (23)

-;bles~;n

fde développement

3fflafma1trlse de la cr01ssance démographlque ;Aﬁa
;la,réductlon de la morbldlté et de la mortallté .
,la redlstrlbutlon spatlale de la populatlon jf

'l'1ntégrat10n de la mlgratlon 1nternat10nale a la stratéglef

el

.l 1ntégrat10n de la femme au développement

l'amélloratlon des* condltlons de v1e des enfants et des

Jeunes?;‘

la promotlon des ressources humalnes ;-

la couverture des be901ns allmentalres ;

gla protectlon et ‘1a; préservatlon des ressources renouvela—

e

“d'améliorathn‘des"conhaiseanceS]sqc;oﬁdémographtiesf
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ﬂpéfmait;fséidé l&5crbi§sahce démog;aphiqﬁe apparait

‘,.ffréémmeAlfﬁnévdes-gfandéS priQr;t¢é dé”éeﬁtejdéélaraﬁidﬁ compte

iﬁftéhﬁ a¢;1}é§91hti§dfcés~§6:éefniéfés'énﬁéeé"dﬁ;£§ﬁg;"‘
‘?ngCéf;iSséﬁeﬁt'ﬂafureI;V | - P
'gx;ééi;'des mesures d01vent etre prlses pour - assurer
la réallsatlon de cet objectlf afln d établlr un équlllbreA
'entre la dynamlque de la populatlon et le'processus de
1Adéveloppement 30010 économlque.;yi |
o Cet objectlf sera réallsé a~travers(deu¥‘stratééleé‘i
iisav01f ;A;‘ | |
;{1 acceleragion du.proéessus de développement ;5"
;'%fla maltrlsevproére331ve de la fécondlté afln de 1! adpter
u au développement soc1o économlque du pays. La fécondlté
‘f: appara1ssant comme le détermlnant le plus important de la
‘ acr01ssance démograéhlque, sa maltrlse d01t etre env1sagée.
'jud1c1eusement.;f\k.ﬁ v, 
' On salt également que la fécondlté des femmes‘
'mallénnea est parm1 les plus élevées de 1 Afrlque.
\ L 1nd1ce synthéthue de fécondlté en 1987 étalt de 6 77
'enfants par femme (31) : h A' '
On salt au381 qué 339 deé.nalssances pfov1énnent des?“

femmes agées de m01ns de 20 ans et de plus de 35 ans et que T

~{l 1ntervalle 1ntergenes1que est de m01ns de 20 m01s (23)._

»Pégéférl’”



On comprend dés lors que la promotlon de la

iplanlflcatlon famlllale pour la maltrlse de la fécondlté et‘,

-”'la sauvegarde de la famllle 901t une néce551té et constltuél}jf

)

"f',a cet effet un des volets essentlels de la pollthue

”'f;natlonale de populatlon;;ﬁT

) Ce programme s appu1e>sur 1 approche‘eolvant -

'Qila planlflcatlon famlllale est un concept permettant'a

) l homme et a la femme de oh0151r consc1emment d une part lez‘

mﬁamoment d av01r des enfants, d autre part de déc1der dealeurfiﬂ

ﬁ‘pombre: ﬂ

s P

. éile v1se l aoélloratlon de l état de saoté.de;laf L
ff mere et‘de l enfant par.un espacement jud1c1eox desd ‘
'f%nalesgncos, la lutte contre les maladles sexuellement trans— :”f
f;mieibleé, les érossesses 1nde51rées, rapprochées, préoocesjou’;
t;tardlves, 1! 1nfert111té. . |
| blle néce831te l utlllsatlon effectlve de'la
;fcontraceptlon qu 11 s’ aglsse de méthodes modernes (pllule,
-1n39¢t§blen chdom etcx;;) ou - de méthodes tradltlonnellesv 5
=;(af151£éméﬁﬁ haternei abstlnence prolongée, tafo etc...)..
,fCes méthodes d01vent etre préalablement connues de toue et
;ijugées efflcaces. - a L |

o La miee en oeuvre de‘cette atratégle s appu1e sur les
“fipodnts sulvants (23>A};=7f:~:f,f, f“t’A” ri”;_;;?;*h”l o

. ; la sen81blllsat10n des populatlons ‘sur. les méfalts des fﬂﬁ”

'”‘marlages précoces,,c est é dlre avant 18 ans. pour les

fffllles‘et_avant.ZJ ans pourglee garoongp;



i

‘*prélavence a 60sL d'i01 1'an 2020 f

'générallsatlon de la scolarlsatlon des fllles et a :

!

l accés plus fa011e aux méthodes de PF afln de porter la-.J'

g'la protectlon des adolescentes contre les grossesses

3‘précoces et 1nde51rables grace au renforcement et a la

!
1+

o)

’i{l 1ntroduct10n des questlons de populatlons dans 1 ensel—
'-fgnement scolalre et parascolalre ;fﬂ;“

'1rla réductlon de la maternlté chez les fllles agées de moins

3

..;de 20 :ans et chez les femmes agées de plus de 35 ans. grace .

’Sla un mellleur accés ala. PF ;4:

i:bfrédiiidﬁhelles;dé'la-PF et 1° exten81on,de_leur'

. page 10

?le“renforgement et/le développement des méthodes‘

lutllrsatron';.-a
'gfle rénforcemént de ld pr;tiqdé”defi;aliéiféméhﬁ:ﬁétérpei"
‘ ﬁfla sen31b1113at10n de la populatlon sur les avantages d unefp'
~paredté responsable dans la réallsatlon du b1en etre soc1aiq
Hz;et matérlel pour 1" 1nd1v1du, le‘codple, la ppmmunauté et-la'
in.’:nt-lion:;;'i | ‘- . S

1 organlsatlon dea campagnes d'informatlon, d éducatlon et

}

i{de communlcétlon sur.les questlons de procréatlon et les

: frnppn&gn;epts'des:maternrtésrprécocesijrapproghéeg etg,
'~AtardiVésNal 1 | ‘ | :
'_flé poursulte dudprogramme gouvernemental et du secteur
%preré d espacement des nalssances 1ntégré dans les'serv1ces

: 3de santé maternelle et 1nfant11e et au seln de la’

Y

'com!punauté. 2 A ﬁ_

’f:Ié{sensibiliégfipnadeé hbmmeéf§Urgle§7§yénfagésﬁde'lé;PF ;



”fle renforcement de la formatlon et du recyclage du
“{personnel soc1o sanltalre en technlque de planlflcatlon
”famlllale afln de fac111ter la mlse en oeuvre, le su1v1

‘f'et l évaluatlon du programme HE

*l appu1 approprlé aux 1nst1tut10ns publlques,,prlvées et
f:non gouvernementales qul exercent des act1v1tés de :
ﬁ}jplanlflcatlon famlllale_f”

tle ma1nt1en de l 1nterd1ct10n d avorter en tant que moyem?

i

'9de régulatlon des nalssances, mals son autorlsatlon pour

ufdes ralsons majeures comme la santé de la mere et de

t -

:l enfant qu elle porte. ‘g: ) B - e

:",“fPege;lIQ;



RAPPEL SUR LA | PHYSIOLOGIE Diﬁ :
|CYCLE WENSTRUEL ET LES METHODES

. DE PLANIFICATION FAMILIALE




De nombreux travaux ont été consacré 3“1 étude de la.L

'fff,phy81ologle du cycle mensﬁ@@fet ce depuls Hunter (1774) en:

passant par Kundrat et Engelmann (1873) Sehroder (1915)
“”fjusqu a Orcel (1973) - _;i’;i T . ‘

Il fut donc reconnu-et accepté que la menstguatlon
*}étalt un cllvage hemofraglque de la muqueuse uterlne -
-'1consécut1f a des modlflcatlons de ‘la vascularlsatlon de
IEL endometre/'elle'mene sous lavdépenaance-des“Varlatlons ;;

.3hofmonales..Elle ‘se. prodult de faqon cycllque chez la femme

' ,;de la puberté a ka - menopause en 1 absence de grossesse (lO).n,f?

!CARACTERES DE L ECOULEMENT MENSTRUEL
‘_ieus'les phénomenes préparat01res a la menstruatlen
'eeiderpuienﬁfen falt en ‘vue de: la préparatlon a la n1dat10n. :
.‘ude:igoeqf’eénde la-grossesse. La menstruatlon tradu1t{
'?1ﬁsb§éﬁ¢§fq¢ fecgndatlen et_d'lmplantatldn.
'“i;cb;eceuiemenfﬁmenStruel est'une “henorfagie“ macréecepiéne"
“} 1. écoulement mensfruel n est paa dn eang mals un lqulde
hemaglque; Dans sa com9031t10n entre 3/4 de sang et 1/4
'»{d eau,vavec du ‘mucus’ cerv1cal et endometr1al des debrls
;endemetrlaux necrosés, dee cellules'vaélnales.desquamées,
'aee polfnuclealres et dee bacterles
| Il faut noter que les éléments”sangnlns n f sent éas

1

a la concentratlon habltuelle.



)
-fﬂéffldx henééiuél'ést'incoagulgblea Illne édnﬁiéﬁf ﬁi'
":3prothromblne,.hi'th;oﬁbiﬁéj'ni-fibrinobéﬁé. Expllcatléns.:
;pour certalns le- sang epanché sub1ra1t au- n1veau de
"fl endométre l actlon d une enzyne f1br1noyt1§he, pour
~d autres une‘éubstance de type heparlne seralt liberée au:w
g Imeﬁe niveau (6);
‘f!; Le volume de l'écoulement menstruel est.trés dlﬁf1c1le a

*fappre01er et varie d 'une: femme. a 1 autre. Il est évalué a

'g50 9 ‘environ.

HECANISME DE LA- HENSTRUATION

Le mécanlsme de 1a menstruatlon souléve des problémes.‘"

b

’complexes que de nombreux travaux se’ sont recemment attachés
~a resoudre. Nous parlerons du role des hormon&s sexuelles et

’de celu1 du systéme nerveux.. i? ‘.; - oy
,‘QOEEwDéséiénu@NEs~sExUE£LEs~DA§sﬁLA”MEsSTRBATIdﬁw

A_ ié;aétérﬁihishé hbfmonéf”deila;meﬂstruétionﬁeét une
hfnétloﬁ connue pulsque les régles apparalssent a‘la’ puberté
vcessent a la menopause et\s 1nterrompent également en éas

a’ ovarlectomle bllaterale ou. de castratlon radlotheraplque.
”Lesltravaux de Markee a’ autre part ont montré que la |
:menstruatlon se prodult sur un endométre transplanté dans la
chambre anterleure de l'oell donc deconnecté de‘toutel
'ipﬁgryatlon‘(101.' S

Py
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Dedxtoohceptioﬁs fort differentesroht été!opposees:}
'pendant de longues années tendant socce351vement a falre
ten1r é la progesterone ‘puis é la folllcullne le role ma]eur.
uQu 11 s aglsse de la théorle lutelnlgne ou: de celle de: la
prlvatlon oestrogenlque, nous retlendrons que‘:
- _ . o
- le corps ]aune ]oue un role dans la menstruatlon mals
. ‘Celui- 01 n est pas 1ndlspensable (10) ; - |
- la- meostruatlon peut se produlre en” l absence}de corps
Jeone.et deyprogesterone lorsque par. exemple, lovulatlon
n“a‘pesfiieo H A |
__,1§ terﬁe de‘meostroétion est'aussi,jﬁstifié‘é:léltio:d'un
cycle ovulat01re qufanovﬁlatoirei;> |
;4les régles seralent déclenchées.par lavsuppres51on de
1 1mpregnatlon oestrogenlque de 1' endometre. Les
oestrogénes support trophlque de l endométre pemettent
Jsoo>développement .Sl 1! apport oesﬁbgenlquevcesse,'a
‘l"endohetreipriyeade_son,support.troph;qqe desquame, o!est
la meﬁstroaﬁoo.iélleh eﬁ L93§ a:donnéré cettentﬁéorie-une
pbase.erpériﬁeotslessolide sﬁf onevguenon.overiectooisée
réceVaot”oe’lé'foiliculinefen'éentité suffisaﬁte (10)
Notons egaiement que des travaux modernes ont étab11
_ que la menstruatlon étalt étr01tement liée au type tres
partlculler de vascularlsatlon de l endometre et aux.f

.,-

modlflcatlons cycllques du taux des hormones sexuellesr.

. : P:a’ge 14 o



'f.Dans tous‘les cas,.danslles cycles ovulat01res.:
| Il y aqd’ abord actlon des oestrogénes
Puls 1ntervent10n de l assoc1atlon oestrogene
) fprogesterone (la theque 1nterne du.folllcule contlnue a'
_;secréter des oestrogenes aprés le départ de l ovocyte).
| | ;TLa degenerescence“du.corps jaune en f1nvde cycle
_entralne.la chute de ces deux hormones et - par conséquent |
;1 apparutron d une metrorhagle de prlvatlon (prlvatlon :
folllcullnlque non contrecarée parAla progesterone car

cette dernlere dlsparalt).

Page 15~ -
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ROLE DU ‘SYSTEME NERVEUX DANS A MENSTRUATION

'f Ce role semble essentlellement 11é a l act1v1té du

'vsysteme nerveux central (5).

:En?effet

npar des*organeS'du cerveau.

1! 1nteractlon complexe des hormones est controlée

plthutalre de 1°* hypophyse.

Lhypothalamus et la glande,

'¢L hypothalamus est sens1ble aux changements de

‘niveau d' oestrogéne et de' progesterone lorsqge ces n1veaux

”_arrivent~aaun certain point'l'hypothaiamos'envoie*hh‘ﬁighal

KAtsoh menager'l!hypoohyse qui»passe:le messageféﬁl‘oyaire

qu1 repond a son tour.‘

v

Le Schéma ci- dessous résume 1° ensemble du grocessus

ﬁyﬁq;than;“
'-‘f”ESH?; é
_tHypothyse.
.‘FS
OVAIREs;t

/

Croissance ‘et’
, matxuration
. des follicules

f_Oestrogene

‘;Figure.Zb
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N\ LH - RH

" Ovulatuon’
iCorpsujhuﬁe.

Progesterone

Régulatlon neuro endocrlmenne de la menstruatlon




La connalssénce-de ia phy51olog1e du cycle menétruel
aqrendu p0831ble la mlse au p01nt de plu51eurs méthodes de
' iplan1f1cat1on famlllale'dont chacune est basée sur des
f?fproprlétés blen préc1ses de la menstruat10n.i7f
| | ’Les‘contraceptlfs modernes ont modlflé le‘monde dans
:flequel noué v1vons é mesufe que leﬁr ﬁsage S est repandu d'un’
-.;pays a l autre, de la v1lle jusqu a la campagne les gens '
pé&vent aujourd hu1 dé01der du nombre de;%eurs enfaq@s etﬁgé'
1" 1ntervalle entre leurs nalssances.

A coté de ces méthodes ex1§te‘t§ute une gamme de
,'méﬁﬁoaes ﬁradltlonnelles reposant sug ie vécu socio- culturel
‘dgs:cgmpqqautés;. “ | - | . R

‘?ioétéfoié}_l';;}l&gééioﬁ4de§"c¢ntfé§ébtifs congiﬁUE’
::dé£édﬁléVéf'déé quééﬁféﬁé.fbnda@eﬁt;les'c;mﬁent-Ses
;subétances aglssent élles ;-Quels~sont leurs avantages et
ﬂ;lpconQépleﬁtssf Ce présent chapltre t§chera de repondre a ces7
“questions: L .
| o - LES CONTRACEPTIFS ORAUX _ ) .

11 s aglt de la gamme des pllules qu elles 301ent
en a85001at10n de‘progesterone ou 4 oestrogéne ou cogposées

‘ de 1 un de ces prodults.A

Il y a’ 56 m11110ns d utlllsatrlces dans le monde (11).



Mécanlsme d actlon

Dans le chapltre précédent nous avons déja parlé du *

. \

A'5.;mécanlsme de la ponte ovulalre qu1 est la ‘sous dépendance de

'“-la FSH et de la LH Les contraceptlfs oraux .ont comne

.‘“ d

'fi, empechent alors toute ponte ovulalre. De l 1nten81té de cette  L

i'actlon dépend dé l eff1cac1té de chaque contraceptlﬁﬁ

A1n51 donc, ceux contenant au m01ns 50 mcg

'

oestrogéne ne seront efflcaces qu a 95 ou- 98

En outre, ces contraceptlfs peuvent entralner :

'

une modlflcatlon de la glalre cerv1cale qu1 perd ses’

Y qualltés et dev1ent hostlle a la pénétratlon des SPZ

(effet progestatlfs). La glalre dev1ent alors peu abondante

\

ﬁ'Jmals épalsse et cellulalre avec une dlmlnutlon de

;l arborlsatlon et de»fllance.,,

1;On l appelle glalre 31rénex qui-p}end'dénc en masse les

'{spermat0201des ce qu1 les tue._-'

:une'lnhlblt;on_dghla nldat;on ;f

-gﬁe éécélé;gti;h;duftféhééqftidg»f?oyule ;

“une i&hibiﬁién'ae‘}aibaéaciﬁagibh ggétivatibhidféﬁzymes_
:'féémiﬁéugid;ﬁ§:lefﬁéte;ag'SPZi;: o

fﬁheiiﬁﬁebl&éé péut{sé.pfodhi;e;uleé'pilﬁléé soﬁt pﬁiées

“tous les Jours a partlr du ler ou “du- S5e jour des régles

Avantages {

'Trés efflcaces lorsqu elles sont prlses régullérement 99%

A de taux d eff1cac1té._

?Dlmlnuent les rlsques de maladles 1nflammat01res du pelv1s,i

de GEU et de certalns cancers.;

"0 rageils



R Rever91b1es.‘qu
,,'Régulatlon du cycle menstruel -rédhctioh;des'cpampes
}j gper1nes'etq1..l_"

.7V Péu couteux -3 court terme.

i

~Ihétheafent§-;j*
f;.A déconselller aux femmes de plus de 35.ans et qu1 fumeﬁt a’
;céﬁse des rlsques accrus d attaques et.de maladles cardlg—
'ﬁY;scqialres;- 5 - : L
’?;:Afidhé;téﬁﬁé-pehveﬁﬁvétféiéius ch§fé qﬁe£les.méﬁﬂodeé;
:permanentes;. ; “ o

Les contracpt1fs 1njectables :;>'

Ils sont pr1nc1palement de 2 sortes.g,le hMPA‘du
'"Fﬁéééfproygyg*;et-Ié NET ogﬁNonatgraf#; | |
I f1§{6ﬁ£?lé'Héme ﬁéééhishe;d‘actiOhFQUe_léé-éoﬁtfécéptifé
;faféhx>g;;i;é'séné%aés-hofﬁdheéi-A' - |
il:yiarsfﬁil1iéﬁ; a\uti1isatricés¥daﬁs:}efmondéé(ily.
;bn:iééﬁpféndlainggoh_d}uné iﬁjeé£i6n‘§ﬁ tQuS”;é§i3 mdis_
(Déédiéfdvéraj ou tausjlésfé ﬁoisliNon?éer&t;;' |

Avantages ;i“ -’  bﬂ%_' L
;§Trés efflcaces. ‘ . o |
,,;ote tqqpvsqué;_dé ié'Cphtfaééptiﬁn‘cﬁf‘éilesjsdhﬁfpri;eg
_une:Seﬁiéjfgigggar-ﬁ §§.3 m$is; |
'f:ffqvéféiblgsh
".entrainent.une amenorhée liée et diminuent 1'anemie.

)

. . moins couteux. .. TR - T

>' Pé9e[i§



Inconvenlents rf

‘Peuvent entralner une 1rrégular1té des regles._n

retardent le retour de la fécondlté.’:

peuvent entralner un- salgnement 1mportant eXoessif.

DprOBltlfB 1ntra-uter1n (DIU) ;;

~On - les appelle également stérllets.

C est-en 1909 que debuta le développement du ﬁIU moderne

W

lorsque RICHTER et Graefenberg 1nventerent des DIU én boyau

'; de ver a soile (5).

Y

“AII'existe-differehtesiformesideiDIU::'eh'anneau;:enwspiralee,-'

o nTn T n_7ic ’

Il y a. 86 mllllons d utlllsatrlces dans le. monde (11),"

,.Mécan;sméfdiaét;qna:

.VLefméCahiSme'a{actiohaaépend-de la nature duFEIU @Ui 5

peut etre en. argent .en. cu1vre et en matlere plasthue.

Certalns contlennent de la progesterone mais ne constltuent

'g;pasﬂune majorlté.

. iproliferative secrétoire.

On a suggeré les mécanlsmes d actlon su1vantes

=1mmoblllsatlon du sperme"

;acceleratlon du transport de l ovule dans la trompe

';reponses 1nflammat01res locales aux corps étrangers causant S

ila lyse du blastocyste et/ou l empechement de la nldatlon.

Déplacement mécanlque du blastocyste ayant déja opéré sa’

,nldatlon dans l endometre.~ -

o

fempeohementode.1arn1datlon par les.DIU”diffusantjdee'

'ﬁflﬁrogeEtatjfe'Quispérturbent.levproceashs de;maturatioh

”j%Agé,20'



7;‘augmentation de ia production locale defbroétaglandines qui-
1nh1bent la nidation.

“On 1es place, dans 1 utérus de 1la femme les premiers jqurs .
aprés I'arrét du fluX'menstrgel ou les prem}érgs semaines aéréé
-1ﬂéccou5hement.etAcela aprés le retour du.cycle. Dans tous les
_cas il faut s'assurer de 1'absence de tohte‘de possibilité de
'grossesse.

AVANTAGES

Trés efficaces (96 a 97%)
Fécondité rétablie des le retrait
. Pas besoin d'y penser tous jours.

INCONVENIENTS

. Saignotement, saignement.
r..Hémorfagie et anémie
Crampes et douleurs abdominales ou du bas ventre
. Apparells relatlvement peu couteux mais systeme de
'formatlon, de 1oglst1que_et de‘dlstrlbutlon peuvent &étre

onéreux.

LES PRESERVATIFS

Pour 1eé femmes on distingue : le diaphragme, 1’éponge, la
éapei cervicale, contraceptif -vaginaukz avec créme .ou gels
spérmiéides qui sont - les plus connus- et les plus utilisés
(Conceptrol , Neo-sampoon*, Ramses etc‘;.), Leurl effiéécité

varle de 75 a 96% lorsqu ils sont correctement utlllSéS ceci
'dénote un risque de grossesse. Ils peuvent entrainer .des
-malaises'bhysiques dues a 1l'inappropriété de 1la tailleyou'a une

 réaction allergique.' Ils peuvent réduire la spontanéité du

couple.. -




Pour ies hommes{Ail s'agit des condoms. 40 millions de
c0ubies l'utilisent dans le mondé (11). Ce sont des capuchons
en caoutchoﬁc oﬁ énAcollagéne traités qui s'adaptent sur le
pénis eﬁ érection et comnstituent wune barrieére contre 1a
transmission du spefme dans le vagin. Chaque rapport nécessite
‘le port d'un n¢uvéau condom.

AVANTAGES

- Protegent contre les MST dont le SIDA.

- Peu couteux a produire mais nécessite la mise en place

d'un réseau de distribution.

- Peu couteux a court terme.

INCONVENLENTS
- Grossesses liéés'au taux d'échec;
- Peuvent réduire les sensations ressenties au cours des
rapports sexuels |
- A 1ong terme peuvent &étre plus couteux que les autres
méthodes.

AUTRES METHODES DE CONTRACEPTION

~* LA CONTINENCE PERIODIQUE ; Il s'agit de 1la méthode Adu

calendrier ou d'ogino-knauss, la méthode de la température et
celle de la glaire cervicale. Elles n'ont aucun effet
secondalre mais sont trés peu efficaces. Les frais du personnel

sont relativement élevés pour enseigner cette méthode au couple

et les motiver (26).
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h*dde'cdmplicati8n§a3:

: "j'»‘;Pég;;'—f- '2,3_';,:

i Lafatefil;satiqh'vblonﬁai;eﬁfﬁ

'\Cé*édnfdles‘méthodés lés pluéieffichcequuiiL

s! aglsse de la vasectomle (llgature ou- sectlon des canaux

Lf;déferents chez l homme) ou de la llgature des trompes chez

'?les femmes

C! est la plus efflcae de toutes les méthodes de

.ffcontraceptlon. Taux d échec en 12 m01s O 47% aprés llgature

-des trompes (5).

Mqié?c’eétaﬁngdméthqdé}irjeyérsiblg et peut anir:dés risqﬁeé

¥

R Le c01t 1nterrompu,rabat1nence prolongée.

Il s aglt de méthodes d1ff1c1les a réallser ‘et ”

7souvent le taux d échec est élevé (c01t interrompu)."
A coté de ces méthodes modernes ex1ste toute une-gamme de'
-‘1méthodes tradltlonnelles dont les pr1n01pa1es sont L
Cox 1 alla1tement maternel prolongé.;
C' est le plus prathué efflcace surtout dans leé 3 a 6 m01s-

,aprés accouchement.

.Avantagesg{"
ﬁe'éoﬁté‘riéh "
Protége 1 enfant des 1dfect10ns;'
Inconven1ents |

:vTaux d échec varlable d une femme a l autre.

e



Y

*latoilé d'araignée 1
. 'Elle se place déﬁs>levvééin dé fagon a obstruer:T“
lrorlflce externe du‘col empechant donc la.montée des-
séerﬁat0201des. Elle entralneralt une - prise eﬁ mésse du

-spérme. Il g aglt donc d une méthode de barrlére. Sonr;

N

utlllsatlon nécess1te une grande habltude.-

* Les solutlons a b01re : 11 peut sfaglrff'

; a’ écorce d arbres ou de plantes ;l;
',;-dexéfgineg“é avgler~f% V' |

;-'fNagéi"’lsoiﬁtioﬁ‘préparéé;par léé'méfébqqté):f,;:%'~f
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' CHAPITRE IV

| MATERIEL ET METHODES D'ETUDE'

Y
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'be?ceréle.he'DOuentza‘est paf“soa éteﬁdhe:parmi'les'

“£ plus vastes de la Seme réglon du Mali avec- ‘une superf1c1e de

18 903 sz (32)

Il est 11m1té a 1 Est par le cercle de Gourmarharousﬁ‘

i;.a 1’ Ouest les cercles de Bandlagara et de Moptl, au Nord par

ile cercle de Nlafunké ‘au Sud pa:fle cercle de Koro et & le

gBu;k;nafFaso,

jLe_éerele*a'un feiieffqui,presente differents

‘aspects.

-Leuéerbie~esﬁ traverséﬁdioﬁest enfEst.par'la'chaihée

montagneuse qu1lconst1tue le prolongement des falalses de

f',; Band;agara; Elle culmlne a l Est par “le Mont Hombori

"i?lss'm;:;

:Au Sud et ‘au’ Nord de cette chalne s étalent des plalnes de

{sablew@ le GANDANIA au Nord et les SENO—MANGO au Sud

'>aTandlsqu a 1 Ouest les sols: sont laterlthues ou arglleux

’L hydrographle quant a elle est peu fournle réduite a des-

’”lacs, des mares non pas permanents dlsparalssant pendant la

-

-sa;sonfseche.

.Les>pfiﬁqipaux lacs sont :
KdRAROUla‘eheval suf'les_arrohdissements de Bere; et

N Gouma, et du Central

 AOUGOUNDO NIAGAYE et BELLA BAMBI dans 1 arrondlssement de

.', N«Gouma.=



Parml les multltudes de lacs -on note'éh
‘Al—lBanzena dans les arrondlssementsde Boré de N Gouma et du
:Cenral;

:ﬁ,—"Slmby dans l arrondlssement de Bon1 ;.

fiélblmanou dans les arrondlssements da’ Inadlaﬁafane (Gourma-
5f§Rﬁarous) et d Homgérl.- | |

x;De‘rareé sources naturelles ex1stantes ée tréuvent encore
f;ég‘niveauude l'afronalssement"cehtral (é Iblssa et Klkara)

- La Qégétatlon est llgﬁeuée et surtout arbustlve. Ungr
ﬁ%végétatlon épulsée, anéantle. Cependaﬁt quelques péusges
:vertes aperques Qé et 1a rav1§ent les esp01r§,‘mals, les boisAf
}Lmorts desséchés tem01gnent d un passé a jamals révolu,-ﬁ--‘
—:rappellent lqs¥§ouf§ranc¢8_endgréesi’ - | -

| “ﬂLé,céréig:;éitf6u§gi§ipéi iﬁéﬁn;dahsfla,zéqé”?:
i‘éqhéiiéﬁﬁéxé£fédngai£ un’cli@af}t;opié;l céfééfériééht'dgqx
‘ﬁégféoh;;de dﬁrée inégale ﬁ'uhéjgéiééﬁAsécﬁeﬂé;0¢tbbfq'é;ﬁai;
1tavec les écarts thermlques‘su1§ants;;'i0 ;—éo;éAiakhdit én
fDécgmbrekethany;gr{_35 = . 45° C le 5ouf sous. abr1 e; Marg
-fmaif(320; " fﬁlf’;fﬁf \ -
;Uné salson bluv1euse de.Jﬁln é Septembre aveé uné }
_pluv16mé£r1e-annuelle moyenne Ae 300Amm (6).

- ‘__f:Sur lé ﬁatlonale 16 Douentza est é cheval‘entre le
‘;cercle de Mopt1 a l Ouest et celul de Gao é l Est.f%7?

- Elle désenclave en partlp le cercle passant .

-*ﬁsﬁéce851vemént bar l arrondlssement de Boré (65 km de-{-

ﬁ'Douentza) Douentza dlstant de Bonl de 90" Km, Bon1 dlspaht

IR

i "de HombOrl de 70 Km- .‘ '
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a ses autres chefs lleux d arrondlssement et aux autres

Lés autres voies'dé-commUniéation-rélianthohentZangg*ﬂ“

PR

cercles llmltrophes sont des plstes dlfflcllement
parthuables en. toute salson y comprls la v01e le réllant au’
Burklna Faso | | ‘
| Le carcle de.Dodentza est dav1sé enA6 arrondlasemenfs
dont Douentaa ou central ‘Boni et Homborl a l Est Mondogo au.P?
Sud Boré a l Ouest et N Gouma au Nord.. | . |
L ensemble des’ arrondlssements totallsent 246 v1llages$a'
hameaux et fractlons nomades repartls en 31 secteurs da
développeﬁant avec 156 695 habltants (selon le racancemant
démographlque de l habltat d avrll 1987 résultat actuallsé 5:"
en 1990) comprenant par ordre numérlque décr01ssant les
groupes ethnlques su1vaatsl ‘_ - ', '. o ,.."
“peulh (43%) ,Dogons (25%) Sonrhal (a%) Bambara (6%)
Tamasheq (2%) Maures,'Haoussas, Bellas, R1ma1bé (1%) (30).
Chaque groupe ethnlque tente selon sa partlcularlté de tlrer

proflt d une nature trop souvent hostlle. Sl certalns,a

f's adonnent a l agrlculture (dogon, bambara, peulh -rihaibé)

R}

d autres (Peulhs,.tamasheq) se llvrent al’ élevage adoptant‘

.'un mode_de_v1e:npmade'ou sgml—nomade.-

o ""_p‘aéje 27 -



Cette populatlon se répartlt comme su1t entre les

Vlefferents arrondlssementS'k;(G):

H-

L;51Q§uqnté§'Centpq; 36°V
:zfjféggén};?;j;'iﬂ"5i; 1;%fy{

*fﬁfuﬁéﬁé§£6't'“ SRS
Bonl el swes i

L ensemble de ces caractérlsthues de la populatlon

. se’ retrouvent également dans notre serlp comme le tém01gnent1
".ales tableaux 01 dessous

:QTABLEAU 1 ' Répartltlon de la populatlon sulvant l eth&nle

T ,QiEfféépififf_VA _
~Ethnie 7| ‘@bsolu | %

|"pogon > | 212 .| 23,6

L

ﬂ?oﬁrﬁaif',;q o ‘88,;"éf.9;8,"ij

| Bamgbara | |- 72 | 8,0

| Rimaibs . .. 83 . | 9.2

" Tamasheg : - | S 15 | 1177

Autres oo LY 73 7 g 2

TOTAL |- 900 A ovow . ol .Y

Il apparalt donc que l ethnle domlnante semble etrei




TABLEAG 2 Répartltlon de 1a.§op@i§€i§ﬁ/égxé:"

L R Effectlf _1,
“ng*e;g:  5 absolu-

s "

1" 1total - .1:. 900 | 100

On constate qu "ily a plus de femmes que” d hommes‘"{'

dans notre échantlllon.xf'

.-

TABLEAU 3 Répart1t1on de la- populatlon su1vant 1 age. g

: :4;_;5'?7gﬁfféct1f‘
|Classe d'age -:| absolu : |

oe.

”-f1715[%524£én37f '1%329‘ hit,gérﬁ,f

Sl 25 “'38ans | 308 . | 34,3

35 Z44ans | 211 | 23,40 fE

[plus de s4.ans|. 720 | 8.0 |

L | Rimaibe U .o 837 79,3

La populatlon de ‘moins’ de 35 ans constltue 1 ossature"

de la populatlon enquetée (70 89).:'.'.



|Mariés polygames| < 191 | 20,2

A"fﬂcélibetairek‘. - Co J=
| sans enfantﬂ.f | o130 14,4

-ifCéllbatalrer; o i :
'ﬁavec enfantl.: 31 el 3,40

Jbiverce Tl Cae 2,1 |

TABLEAU 4, Répart1t10n de la populat1on en fonct1on du:uf

' statut matr1monlal. -

:Effectif,'

ﬁfﬂ*EtétgmAQrii"j7j',_abgoru.{ R ‘%iif;jfx

Mariés moriogés | 515° .| 57,2 .

'?TQTALk-tfﬁt-:.f¥9b0~_4n-ffi00:

tIl ressort de ce tableau que plus de la m01t1é

(57 29) des personnes 1nterrogées v1vent dans un reglme

‘--5wmonogam1que.h‘” AR

"courants sauf ceux de b10ch1m1e ;3

o

"SituatidnszCié-sanitdire':

Un centre de santé de cercle, c1nq centres de santé

4‘d‘arrcndlssement } quatre centres de santé de secteur de

-

développement avec dlspensalre et maternlté constltuent les
structures sanltalres du cercle de Douentza

'Du;pqlnt'de'vuejlnfrestructuxes, le centrefdeﬂsénté

. _de cercle comporte

-1 maternité ol toutes les activités de SMI et PF. sont .

'nénéesfrﬁi'.qui_ o
l salle de 301ns pour lesﬁinjections et'lesibansenents?J

l laborat01re ou sont effectués les examens de laborat01re'f'

. page.30 -



T 1 bloc opérat01re i

4 salles d hospltallsatlon sans d1fferenc1at10n entre les

'7iff§9s-méd1caqx etrghlrurgxcguxr;
‘;,i;bﬁfééﬁ b6@$.1é_ﬁédeéin;qhéf:;fﬁ

t:;;i;bq;ggg_ﬁoﬁf.ifinfifmiér mSjbr (R
1?%L¥AbQEééﬁ.pqgf;ié'sééfétéifé éo%pt;bie:? - y.i.;

Lbure;u pour le secrétalre dactylographe }-

:iixffbﬁgéauVPOUr le PEV ;
*{jégiéérVic;*soc1al;; 
 ;?iﬁSefv1ée4d hyéléne-;
gffi?mggas;p-de,sqnté (éharmac1e) v
| <1 salle de réunion ; - |
;—;ljﬁﬁféaﬁ;ébdgikérméaeéiﬁ‘cdof&iﬁatéur;dgfscffﬁk.

Au n1veau des arrondlssements, la structurersanitairef“

‘est composée de dlspensalre, d une maternlté oﬁ sont menées'

’les act1v1tés de PF -un. maga31n ‘de’ santé.-<

%,Les quatre centres de santé devsecteur de développémeﬁt avec :
tstrﬁctures sanitalfes sont repartls coﬁme’sult | |
- 2 au n1§eaulde l'arrondlssement central (é Dlona et a
Dallah)';”" ) V |
l au n1veaﬁ.dé 1 arrondlssement'de N' 'gouma - (Kgﬂiéﬁméj';
*1? l_éuyn1vgau~de_liarf$;51sgementkde.MQndoxo. :;;;- “:
}&es'aéti§i£QSJAé5§Exhe_goﬂE-pasiﬁéﬁ§g§¥6§h§ CéSngéﬁﬁr¢§f

Les act1v1tés au n1veau des dlfferents centres de
'7?:santé sont effectuées par un - personnel dont la repartltlon

-:est la‘fs”.u.lvante i
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'x  ?‘taux de couverture en CPN

~

'ﬁfﬁTABLEAU 5 Répart1t10n~du peraonnel aoc1o-aan1ta1re par

,~catégor1e et par zone._: ER

lDouentza'

- Apharmacie
1 'v"'-_-tT,._ _'_‘_‘_A‘__.‘.‘
!Manoeuvre

o b= tem 4 e A‘—'"".-'-O—‘ b b _..‘._.'._— ..'._ .'.. Co b g
- MR R RN

- o ,.\-' ' .
L T Ll o N Y o Y T

!

O

P R L L

Bon1 Boré Homborlinondoro'N gouma!Total
=

: g F Tty G NP PP
- 1Médec1n R P A B B T A R vo2.
s “,l —_____—--ATA_.:1~—___-;;"_— 1:_____ 1.-.'-.'.__ !’:_——l‘..__'.-—r_.l‘-:———,—.______-\l .._::..__....'_.l-___....
;JInfL.d‘Etatﬁ,- 2. L T Ve S S
L ! ————— s e o o 1———'—--———-—! —— - 1»——,—— 1 —-—-————,—.1:‘——--‘-——- lj’-——'-;-_',——'—. ! ————
. 1Sage femme !l + 1* 1 = ¥ - .pr. - i o 1 i [
R OISR [N [ Jp—  EE R DA Y RS S G
VuY'Technlclen_L; S ST ! S S | SURERI R
-~ lganitaire 1 _ 1 KIS S I SR TR TN B | L4
I et T B e B e et R S OUES S [
"4Technic¢ien ! . 1 1o ! 1 !
- ldes Sces . L. . R IR B o 1 [
- .ld'hygie&ne R S N s T ST M S SR S S
~-ide-1'assai-l. .. L7 L sL i R
. Inessement ! - ! [ EE B! b !
T P P g D Teeny Js I sl T PP =
1. 1TDC 1 (R A S A | - =
B PSP |- PR PR (S APy WSS T S et
1- Matrone- V5. t.2 U1. b 1 L w10 b2 0012
-1'1;'-"""" e e B B B B R il T
- . ATechnicien” K S B S
‘!de Laborat.!: 1. -1 =<1 - L - - ! - vl
‘1________f__ SRR AP ()G Y iy S S L [ e B [,
1. Aide= 5. . A (N N T B
_ff!- .soignant - 3.1 2 11 b 1 1 2 7110
e T gy Sy e s iy [ R U gy p A SRy [ TQU gL R T (P
! L. 1 L '
1 L ! 1
) Lol !
Lo . St
! -1 L 1
16 14t !
ma ! ! ;,
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Sltuatlon sanltalre en 1991 (21)

5;:couverture sanltalre théorlque .'1h= 25}29% “

]

\D
O\
N
of

.:':

‘:i;:taux de couverture en. post nataleﬂf\: 1 64%"

‘-A”;utauxrde-grosaesse;a.rlgque deplgtée7—
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Sltuatlon des grandea endemlea (21)

Lépre : prévalence?_f ;;; ?; r'iF 19 59
'Uﬁ; Tuberculose : prévalence R ;'“0}4%5

1%9

-~¥;;‘Shlstosom1ase.:fprévaleqce_r

,_;

Dracunculose ’prévalence?~]vA = '8; 769 1,,;-’ ~
o Pour chacune de ces endemles, des programmes

zfjspééiflquesﬂsont encours. Un de ces programmes le plus

7yf"*g”'niopérat10nnel actuellement est celu1 du programme natlonal 'iﬁf@

'Fjd éradlcatlon de la dracunculose (ver de gu1née)

'ffrigégstructurea 1mp11quées dans les actlons aanltalrea
Etat
f_%fPopulatroﬁs}:ft

© - .0:N.G.: SCF-UK, E.U.M.Ci N.E.F, OXFAM, LACIM, corps de la ~
‘”kpalx.', T S (PR ‘

ﬁ?{ZUNICEF
_f_g,oMS': -;:-*j; S
ST - < FNUAR:

e




,'efﬁ‘E'%éﬁ;o;Djo‘L 0]g§13é,5

e L un1té statlsthue de base est tout homme agé de 184:n
a 55 ans revolus et toute femme &gée de 15 a 49 ans revolus.
;fiLa populatlon a1n31 composée a été d1v1sée entre deux’zones !
fn”i«une zone urbalne déf1n1e par la populatlon de la v111e de
ﬂ;p;Douentza constltuée a part1r de la llste admlnlstratlve des:
chefs de fam111e recensés en 1987 gé)f}ff
[ﬁ”dne zone pérlphérlque déf1n1e par 1a populatlon résldente,hf
"~des chefs lleux d arrondlssement et des v111ages.jf.

| La ta111e m1n1male de notre échantlllon a été

?détermlnée grace a la formule su1vante':

3:‘. e2 x PQ . -
":N;=w” i x £ (7) ou
2 , 12"' L
N = nombre de sujets nécessalres
uP}; Hypothese de’ prévalence d ut111sat10n de la PF - K
- 1,6% % 0, 016 (17) S ' S

L -
]

. Q-=-i‘;‘P.?“1ﬂ— 0, 016 = o 98 5v

i 1ntervalle de conflance ou préc131on des résultats que

'nous avons f1xé a 2% ou 0, 02.i

e écart-—-rédult =-1;96 pour_risgueidferreurzdeis%ﬂ'

fo= facteur de grappe ; 1 5.
Le calcul nous a perm1 d av01r un échantlllon m1n1mal

'hde 225 1nd1v1dus. Pour av01r un échantlllon plusl

7représentat1f encore, nous avons pr1s le double ce chlffre‘

B 5;1450) ce qu1 correspond a 30 grappes de 15 unltés ;f

)

'HQfstatlsthues chacune.g Notre travall con31sta1t donc a .

{‘réallser 30 grappes dans chaque zone de notre étude.‘

l . ( [)‘a‘g‘e.3.4 '. ;-..» .‘/':_-;.



A1n31 ‘en pérlpherle,,nOUS aVons'fait-un choix,

ralsonné en ne selectlonnant que les chefs lleux

“'?E,d‘arrondlssgmeht'et'des,V1Llages sltuég,dans;un,rayon;p

‘pdéiénazréfﬁm:dés'fpfmatioﬁé‘éanifaifes;'
iCec1 8 expllque par le falt que lerrayonnemént des serv1cesr'
fde santé dépasse d1ff1c1lement les 15 km. Comme l 'a montré
:iune étude réallsée sur la fréquentatlon des maternltés dansf
:ig?fcercle de Douentza.f‘ '. o |
:fNous}aéons éiors octroyé a chaéue‘arrondlssemenﬁ uﬁ quotas&
:fde grappe sulvant l 1mportance numérlque dé sa. pppulatlon,‘
"Les v1llages concerpés ont été t1ré ‘au hasard
| Une f01s cette étape termlnée,'un tlrage‘au hasard’
‘1(3 partlr du reglstre de recencement de la populatlon de
LQQ?) nous a perm1 de détermlner le nom du chef de faﬁllle
 §5§”¢& devalt commencer 1! enquete. ‘
| Dans cette lére concesélon, les hommes égés de 18 a.
:_55 anshet les femmes agées de 15 é 49 ans étalent 1nterrogés
1nd1v1duellement.kvf» | | o
.;Ap'pqrt1;°déiéep£é?léfé c;nééssidp_iiééuipe:pésséit:
r“d;hs;ia-léré pohééésionniﬁmédiatéﬁénfzédfoite (cdmme lga :
Qoulu le tlrage) et a1n51 de spite Jusqu é obtenlr-lebnoﬁbre:
f}ide grappes“requls pour la d1te locallté. I

La répartltlon en grappes par arrondlssement étalt o

Qla'Sulvantegu



H‘ﬁfﬂTABLEAU 6 Nomhre de grappea/Arrondlaeement.,*

?iPopula—'.; %£devia~':N6hbr¢é dé"
| tions* .| populat® | -grappes

|'Boni 0 | 15°888 | 10,86 |- 3

1i.§bré;  { ‘7- ;165285,ij ﬁ1ij4jL‘; _?‘ih ﬂfi

fjbéhﬁiaggﬁ-]s.‘45;5;8_:ﬁ_555;;;if ) g B

" f Hombori .| 17 268 -| 11,80 - | 4

| Mondoro -~ | 21089 | 14,42, | -4

©.|.NtGouma~ - |29 226 .| 19,98 | 6 .

“Tromn | 1ss 226 | 100 | 30

| # Recencement 'de 1987 -actualisé en 1991.

v.anﬁt;aflé;;éééréiﬁiaﬁﬂén'é?apéesﬁpar'Viyiégés;élféise;ﬁfou;e:,:
iiCéﬂééfﬁ£6t51$7;ille ﬂefbbuéﬁtZa,.uﬁ:§f££ocdlé ;imiiéffé ﬁ6us1

c‘f:a perm1 d obtenlr nos 30 grappes 301ent 450 1nd1v1dus. iéi;

"nous avons tenu compte de l organlsatlon de la v1lle en’

'7?;quart1er (5 au total) Les 30 grappes furent repartles entre

.fles quartlers en fonctlon de l effectlf de leur populatlon )

'“;3comme le montre le. tableau c1-dessous.“7'



TABLEAU 7 Nombre de grappes /quartler

A P  fPopﬁl§f ‘f' _c :. Ncmbrésgde:_
' c'Quartief | . tion* ' ; grappes -

- o®

ler quartler fnlﬂlé?;,‘;. li,09 4

-Lfﬁze quartler [ 2780 | 26,5 | 8

'~f3§.quart1erg‘ ;1 614, 1 ':§,7:‘,' -‘7-3c

['42 quartier. |*-2°985 | 28 - - |. 8. .

|“setquartier |* 2568 | 24,5 . | 7

Crotar . | 104e9° | 100 | 30 .

-.cﬁécgpééhéné'¢éa1§dj,$§§531{se;éﬁfi§9x;:'

©Parallelement, nous’avena également interrogé |
'50'ﬁtiliSatéu};Jde‘méEhcdes déiﬁlénification7kamiii31§ et

‘Ufecuellll.l av1s de 38 agents 50010 canltalrec;ﬂ' |
Aprés cv01f déf1n1 ce. plan de.travaii notre enquete de?alt
se dérouler cn deux phases. 4 - -
La premlére a commencé le li févrler 1992 etls esf achevée
'ile 24- Mars 1992 Elle a con31sté A P .f?i‘*t
“—‘une\prlse de contact avec les cutorltés admlnlstratives
ot locales ;
,—>uhc?pfé;encﬁétcrauuﬁivéégidécia yilié dc{Dcﬁéﬁtza.

| ;?iie aidufé~3 jé@éé ctfévéicgﬁcﬁr but:a; €cstef‘
4l;iﬁé£fUmént de:}ecﬁeiladé aohﬁées~; '
‘JF unc exb101cat10n des subports existants éu nlvecu du“centre

pr1nc1pal au chef lleu de cercle.g

) page-37. .



A 1'issue de cette-phaseJ.notre instfument de-traVail jf“'

ﬂ_;éta}t désofmais:pfetAet nqns_entamipne.ia fé-phasé:ée“netre ]

‘enquete Ei,’ AR '_' {‘ o [
'enpe recuell dea donnéea. ii e‘aéiseait.diuneﬁenqnétetCAP'
f(connalssance,'att1tudes, prathues) commencée le 9 Avrll”
11992 et achevée ‘le 18 Ma1 1992 301t 40 jours.

: Le questlonnalre de recuell des données est portén-
en” annexe. : :

! o R, : , _ . _ :
o :Notone qﬁe“la:déterminatiOn de l'agevdee‘enquétés

a été rendu poss1ble grﬁce au reglstre de recencement de
"1987 mals au531 au carnet de famllle, la carte a' 1dent1téi12‘
fieu meme parfoasuune 81mple estlmatlen. *

»g:A1n81, les renselgnements sur le nombre d’ enfants v1vants,
'ﬂxdécedés, 1 1ntervalle 1ntergene51que ont été exclu51vement

‘ demandés et fournls par les femmes sans dlfflcultes. :

‘Qnant aux utlllsateurs, 1ls ont été 1nterrogés sulvant un

28 type de questlonnalre (également en annexe) 301t a

;fdom1c1le pour ceux rencontrés au cours- de l enquete CAP

501t au centre'de santé pour cenx-rencontres et qu; éta1ent~'
aulmelne é leur 2e v151te. |

Aucune dlfflculté n'a été slgnalé‘a celnlveau éuant au
'passaéekdu questlonnalre.‘ |

| | En.ce qui concerne le personnel soc1o sanltalre, il -
a été 1nterrogé sulvant un 3e type de questlonnalrevégalement
i;fen annexe. Au nlveanude“chaque centre, les agents trouvés y

'ont_été]eqnmiefindiéiduellement'sans aucnne'difficulté;



Parallélement ‘A cette enquete CAPN noas avons precédé
a 1 exp101tat10n des supports ex1stants (reglstreb cahler de
7?PF; cahler de, causerle) ce’ qul ‘n'a pas été chose fac11e o
partoat Dane d“autres cas, nous nous sommes referer aux
frapports mensuels d act1v1té de la sage femme pour 1 année i
1991: . | B |
bouf‘ié tragfeﬁenéfdes'aohﬁées,pii ;’camﬁé;éé
‘1mmédiatement‘aprés 1! enquete.' Ilualete faiFlsuf micre;
.'~o;d1nateur type IBM grace au loglc1el EPI  ’INFO‘dﬂ N

Professeur Bernard Duflo (Ver31on 3 - 4) A la Dlrectlon

“générale'deascEfux 2 Bamako.
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ﬁos résultats.pérteront sur ;:

ifflés coﬁnaissénces et perceptlons des-communaﬁtéé-et'du
‘gééersonﬁei soc1o sanltalre sur la plannlng famlllal |
i ;”1 utlllsatlén par les communautés des méthodes de plaﬁnlng
 :fém1l1al - ' | o - |
_-1agcénqa¥ssgﬁte“dé§.éoﬁhuﬁaﬁtég_gﬁ;:ieéJéélAAieé'
"VséguglléﬁqﬁéﬁtrgﬁémiSiﬁles ;" o
'T—;Iié;ilhétioﬁ}dégf%éti&iéésﬁﬁéhéeé;pgf.leé éﬁféciures—der'

' sén£éQenfmapiéfe de_élénniqélfamiliél ;

Connalssance des populatlons en matlére de plannlng fam111a1

On a fetenu-comme‘personﬁe connalssant la PF toute'}
.pefgonhe 1nter;ogée ayant’pu c1ter spontanément au m01n§‘uhé‘
méthode de PF."i::j' 1f‘;jf;xf- | a e
A1n31 898 perso;ﬁes ont été interrégés. Ont.éﬁé prls en:H
compte certalns paramétres comme l ethnle, le5segé,,lsage;
‘,l=état.mgtrlwon;al,rlg,nlyeaﬁgd,glphabét;saﬁion;-Ia |

profession.
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ETAﬁﬁ@Aﬂfﬁi&iCdﬁnaiéaahcef&é3Ia:bF;suiVaﬁt;iiaéhnie""'

;'t}ﬁffeéfifi-'

Effectif
1 Enqqété,w

Effectif .

connaissant
'la P' 04 F .- ‘

Fréquence
relatlve i

| el

347

162

46,7

| Dogons

,{212

~ 31,6 .

') 'sonrhai.

48,9

| ‘Bambara- -

:_7;‘”,

“1u?5:9]%*

| Rimaibe-

1821_

29

35,4

vfiﬁéliévf Lm

“'9”& —

a‘ij3j;5'

ﬁIE;Tahaéﬁeqff"

a5

REEEES

%Autres

| e

.;;59 s

TOTAL

7698f¢

. 4}

J?fAutres correspond a un ensemble d ethnles mlnorltalres -
fdans 1a zone. (Bozos,

5Le tableau revéle que la connalssance du PF n attelnt

dol l

55Q%anns'aucgne ethnle,:

mallnké

7

sarakolé

mmanka etc

1fTABﬁéAﬂagégggénnaisaaﬂcefddnPf“éyivahtilé sexe

Effectlf

fSexe

Z‘Effectlf
,_2Enqueté

Effectif

connaiSsaht

”;Fréquence
'relatlve _
S

Feminin ~ .

'{1655,jf3

L 262

1 *Masculin’

'3124,Tf

:w  Taﬁal”f;

386

_' 4‘3%

' pas 50
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‘,~3TABLEAU 10

de 1 age.' 

Connalssance du plannlng famlllal en fonctlon

*,Efféctif,,f;f

""Classe

Efféétif»
Enquété

Effectif

connaissant

'”Fréquéﬁéé5 
relative

©15 - 24 ans .

‘-'323*;

: ljl}w

39,9

25 - 34

.ans-

307

141

211

. Z: ( 9‘1 ':' o .

B 4 3’:, 1 7,

gfﬁiﬁéide

f44-aﬁ§.

'5j52“:-f

15

28,8

:“ﬁotél -

"_386.

Quelque 301t la classe d age, le nlveau de,'

'connalssance varle et demeure 1nfér1eur a 50

Lo

‘fTABLEAu 11

Connalasance du Plannnlng fam111a1 en’ fonctlon_
de l'état matrlmonlal.:w ’

Effectlf

'ﬂEtat matrlm f .

VEffeétif
';Enqnét¢~

: Effectlf -
connalssant‘

./..

 FféqdeﬁééF‘
‘relative

.-”qulé»mpnogame'

ﬁ;*5i4flk

42,2

|Marié. polygame |.°

191

42,4 -

|célibataire”;
“sans enfant -

|- 129

52

5 40,3

:f:Céllbatalrevﬁ
“ " |avec ‘enfant

22°

CT7r

1 - veuve

73557

© ‘Divorcée

.19

47,4

Tretal.

7898

386 |

43 -

l@dl';

6

fIOn*ébnSﬁaﬁé-Que éeulsﬁles"céiibétaifés aveciéﬁfént'}

:‘4ont un niveau’ de connalssance attelgnant et dépassant -
largement les 50 : :

. ‘page 42



“fiKLTKﬁLEéﬁﬁlg :- Connalssance du Plannlng fam111al en fonctlon
de la profe831on.u
Cette connalssance a été étudlée d abord dans les

Liprofe351ons agro pastorales et artlsanales (85° des personnés

 ;intérrogées) ensulte dans les autres profe381ons (15 )

ﬁfonctlonnalres, commerqants, éléve,.autres etc...'

'fTABLEAU 12-a v Connalssance du Plannlng fam111al dans les

profeaalons agro-pastoralea

T Bffectif | | Bffectif | Bffectit. | Fréquence
' Enqueté connaissant | relative
Profe531on ' o o - o S

: +

“é“agére.3;;";‘\- 501 .| (204 | 40,70

‘5'§¢31F1V3teur§"}f"‘ipj T T s | ase

artisan =01 a4 | ard 0330

“eteveur | 15 | o 3 | 20

Peerser T[T [ 2 [ s

R fqtéip:”;fi,i 7667: [ 302 3907
:7, ddl iilO o

le nlveau de connalssance dans les profess1on '
. ; = . .

‘agro pastorales reste en- général trés 1nfér1eur a 50%.
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autres profeselons »5

):ABLEAU 12-b Connalssance du Plannlng fam111a1 dans les

Effectlf

Profe531on_}flf

Effectlf

Enqueté

-sEfffje'ctif :

cdnnéissadt

Fréquence A
relatlve’”

VTSagg‘prgfeSBiéh;l

36 s

167

“|Fonctionnaires | . 41l-%

FEa .- 35(11 .‘

;35;4”

o |Bleves

6 |

15 ©

57,7

“fff“bammégqsntsgzaf~'

- ]_3 I

52

';Autres

s

71550‘

Total-

, 138_‘f7

© g4

le n1veau de connalssance des fonctlonnalres,';-f-"

'ﬁifjusqu a 859). -,

ddl =,‘

o 3;commerqants et éléves est supérleur a 509 (allant parf018




'Wi:fTABLEAU~13 Connalssance du Plannlng fam111a1 sulvant le

nlveau d'alphabétlsatlon.-

Effectlf ‘i;Effectifiﬂ%Effédtif":' Fréquence Hf
T o ','thuété _'cqhndiséantf relatlve -
”é;lvaeau T B N o Ia ‘PF - ‘ : :

“auwcun: | - 461 o 176 | 38,2

o

Primairé | 160 | . 95 . | < 59,4 - ..

-i;szécondéiréiiir ¥;25;. "7:lff.f2,7a*:3?,;88:

G supérienr | a2 b os0 U ne

. |vangues Nle .- | 20 ol 1 |0 80

“|Ecole: Coranique| 2457 | ¢ 90 [F 0 36,7

. '_ r Total 898 B 386 ; ,. 45

= ddl e - o '
'Seuls les analphabétes et ceux qu1 n ont fréquenté quk-
5¥fi école coranlque ont un- ‘niveau de connalssance 1nfér1eur a
'956%'(38 29 et 36 79 resPectlvement).Lg~-
o Au terme de cette étude, on é ;perQ01t que la ff‘i
'J cénnaléance dﬁ plannlﬁg famillal varle en: fonctlon def;ft'
;1 ethnle, du Qexe,.de l age; du sfatut matrimgqlal de la
_'profe331on.et du niveau’ d alphabétlsatlon. |
:Le nlveau de connglssaﬁée de la populatlon enquetée ésg de ;.

';e439 (386 sur 898 personnes 1nterrogées);
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Cette connalssance du plannlng fam111al se chlffre

a 47 3% pour les méthodes tradltlonnelles“et a 35 8% pour
_iles méthodes modernes.;*;f;"“ ” I
YfParml les 322 personnes connalssant des méthodes modernes;

:ﬂf—-73 05% ont c1té la pllule

-aﬁif—‘38 39 ont c1té le condom ;iﬂ'%

'?? 30 6 ont C1té l 1n]ectable ;e
Lné 4 9% ont c1té le stérllet

4 14% ont c1té les sperm1c1des. et T

Au total parm1 ces 322 personnes,

131 301t 40 7% ont 01té une méthode moderne P

125 SOlt 38 8 ont c1té deux méthodes modernesﬁ;q

- 44 301t 13 7% ont c1té tr01s méthodes modernes@;

A\

18 301t 5 69 ont 01té quatre méthodes modernes‘

S 7Y

4 SOlt l 29 ont c1té c1nq méthodes modernes.;

' 'f:{x?ﬁi, Il apparalt donc que 79 59 des enquétés “3,2  '<

’;qconnalssent que deux méthodes modernes de plannlng fahiiialﬁ
En outre,;notre étude s est 1ntéressée a 1 attltude,

ta perceptlon des populatlons v1s- Af v1s du plannlng

'-1; famlllal.

Percegtlons des Communautés en matlére de Plannlng famlllal
Cette rubrlque sera consacrée A un résumé de ce que
les populatlons pensent et font en matlére de plannlng

".e

Cgamiriale oo T e




w”;fﬁsfagggsant de 1 1nterva11e 1nter énéslque«z
Parml les 489 femmes qu1 ont répondu é cette questlon
f;(301t un taux de réponse de 74 79) 112 301t 22 9 ont un ‘

- 1ntervalle 1ntergéné51que de pluSvdeux ans entre les enfants.~

‘ iﬁ* Allaltement maternel prolongg-commew 
moxgn de contraceptlon»: ' ; e

“Sur les 898 personnes 1nterrogées, 37 SOlt 4 12°
'fafflrment que l allaltement maternel prolongé retarde laf?“

,prochalne grossesse.: .
v

1-

4.* Abatlnence post-partumL Abatlnence p;érlodlqpe

~=360 personnes sur 898 soit 409 afflrment observer une
:;abstlnence post partum. Elle duralt entre l m01s et un an.
T:7§32 personnes sur 898 301t 3, 69 afflrment utlllser la

,fcontlnence pérlodlque.;

’ tcéncernant la- slgglflcatlon lea EﬁrsonneaAc1bles du Plannlng
familial - fj:lsia o
—;494/900 301t 54 99 de pe?sanés intefrogées ne coﬁnalssent
'  aucuné 51gn1f1cat10n au plannlng famlllal f
 —;'365/900 personnes 1nterrogées ont pu donner une déflnltlon
{adéquate au plannlng famlllal (espacement des nélssances,'
'iiév1ter les grossesses rapprochées) ;_:T' . |
‘fgiﬁlO personnes (1 19) surtout des hommes.pensent‘que les
‘% plannlng famlllal c est év1ter les maladles sexuellement
ritransm1381bles B | | |
'rvf+i31 personnes (3A4 ) pensent que le plannlng famlllél
'£31gnif1e 301t avortement arret de procréer ou, meme‘£uer

'*un.personne.

_Page 47



AUSSl, ._1_4

g ;f,fipour 98 personnes 1nterrogées (10 9%) le plannlng 1ntéresse

“'i:fsurtout les femmes qu1 font des grossesses rapprochées, qul'
"{ﬁont la débauche, les femmes dont le mar1 est absent ‘l es
'.Qcéllbatalres.!<d' | o | « o
.:ti?jpar contre,_540 pepsonnes 301t 60° nﬁéﬁgbntgauéﬁngii&éé;?

. ,'.K\,

“1 f.S aglasant des avantages du plannlng famlllal

r??406/890 personnes 1nterrogées 301t 45 69 des enquetés ne-

N

fsavent pas 31 le plannlng a des avantages.‘

”j,rVPar contre, pour 43 79 des personnes 1nterrogées,.1e;"

”ff:plannlng présente des avantages qu1 se. recoupent aveC lesp

:éléments énumérés pour déflnlr le plannlng famlllal.'

‘ n -

zipfiConcernant les effets des méthodes contraceptlvea

'¥€<739/900 personnes enquetées 301t 82 1°'afflfm¢9tw“¢'riéﬁ~}
i,entendre a Propos de ces méthodes 1}_;

1i/4395 personnes (10 59) ont afflrmé av01r entendu ou vécu

!a.f queula pllule, l 1njectable entralnaient une aménorhée,
}?une augmentatlon ou une)dlmlnutlon de p01ds; une;;>“
fgmodlflcatlon des régles;}  :

'?;;15 personnes 301t 1 79 des enquetés ont entendu des rumoursa
;(le plannlng pfovoquelune Stérlllté des grossessesi
'multlples) K | | . | | :

;i 4£Enf1n, 50/900.pe;soones 1n£erfogées ont entendu ruooufs ot

‘feffets secondalres rééls des méthodes de plannlng de

:'“Hfamlllal
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'_i*‘iRaprrt plannlng fam111a1 et réllglon

'1.3"426/926 enquetées 301t 47 39 dlsent que la rellglon

""" h autorlse pas le plannlng ;?-

3¥¢;Par contre, pour 130 personnes (14 149) lafféligionlp

':dautorlse le plannlng famlllal ;_*

"-?f%iles autres (344 personnes) ne savent pas si: la rellglon..

‘@7autorlse -ou. non le plannlng famlllal

Rappelons que notre échantlllon étalt composé de B

f1898 musulmans et 2 protestants.A

? Ralsons de la non prathue du p;annlng fam111al .

816/898 personnes ont repondu a cette questipn;'

) ‘.'

T Les réponses étalent les sulvantes.f

-f”—‘méconnalssance des méthodes 371 personnes (45,5%5
";:sanswralson. ’ . s .71{ 127 personnes (i5;5%)1‘

%—wNe falt pas de grossesses rapprochées s L B
104 personnesr(1277%{
Jfé'N alme pas le plannlng famlllal

62 béfédhnesfxsb;a%}

E —:Manque d argent a l 1ntent10n,: . 7V ' S
' se - soumet a la volonté de d1eu-;_.57 personnes (7%)
—'De51r d enfants d ;; : :i _ {;55 personnes (6, 79)

' ff_Ne falt pas de débauche?,d'ivﬁ ib'personqes (2,08%)1r

”n:€;N est pas habltué a prendre o o ‘ L
'j;ces prodults :jxg»_h, "7+ 11 personnes (1,3%) -

?52L01n d un centre L i ',;15',1 pefspnhe :(0;2%9]5
fﬁ;Oppos1t10n du marl __—‘f df;af:,ﬁ*beréoﬁnésﬂ(O,Z%s

:ﬁ7'_;-*Absence du marl‘];.pd, L f}fTﬁﬁpegsqﬁhQS'(Q,7%)-



A toutes ces perceptloné de: la communauté éﬁéigufenty;d
icelles pértlculléres des utlllsateurs.-. |
':En effet vnous-a&ons<recue1111 (v01r chapltre V méthodologle)'
iles perceptlons de 50 utlllsateurs.-f

AlnSl,

i*ﬁs ag;ssant des effets sécqﬂd;ire$=éph§t¥§és-:
- On a noté | | N -

L - augmentatlon de p01ds citéé.li fois ;

,'fidlmlnutlon des régles citééglo féié‘;

";'arret des régles c1té 9 fois ;

':ﬁ:efaugmentatlon des régles 01tée 5 f01s

'_¥HAutres effets (vertlges,'maux de ventre) 01tée 18 f01s.
Certalns de ces effets (arret des régles, maux de
':ventre) ont entralné parf01s l'abandon de la méthode de v01re

' meme de la contraceptlon.

:;Js ag;ssant des prestatlonsde élannlng famlllal |

.;‘44/50 utlllsateurs 1nterrogés 501t 88’ ont afffrmé av01r
jde bons rapports avec le\personnel chargé de la prestatlon.

:—‘88% des utlllsateurs rencontrés afflrment ch0131r llbrement
r-leur méthode.i' o ‘ |

5{535 et 14 utlllsateurs 301t 70 et 289 afflrment

o respectlvement que les agents de santé font dehséances de.

‘démonstratlon et un examen gynécologlque.-

 Pour les utlllsateurs, les séances de démonstratlonf"

se llmltalent a montrer comment utlllser les prodults.j

‘?'Pagé"50”“



‘* Concernant l'approv151onnement en contraceptlfs
Selon 13/50 utlllsateurs s01t 26% 11 ex1ste des

““dlfflcultés Blées a 1'approv1slonnement s01t par rupture de

';f?prodults (pouvant aller a 2 m01s dans certalns cas) s01t quev~

";les centres sont é101gnés.l

51* S aglssant de l'1nformat10n du ou de la pgrtenalre

f—_41/50 ut111sateurs s01t 829 pensent qu elle est obllgat01re
iis01t pour hﬂé senslblllser,A501t pour expllquer ? |
t"-1 1mposs1b111té de contracter une grossesse pendant lai
rdurée de la contraceptlon, 501t s1mplement pour l'accord;‘
"ﬂCes dlfferentes ra1sons ‘ont: été évoquées par- les femmes.'a
:Pour:les~hommes; la partenalread01t~etre 1nformée et
isens1b111sée pour év1ter toute'mauvalse 1nterprétat10n

‘de l'ut111sat10n de la méthode.p,

‘”fiSuggestlons des bénéflclalres

f1,514 personnes 501t 57, 39 de la:populatlon enquetée?
r\afflrment‘n av01r aucune suggestlon a falre et lalssalent
il 1n1t1ative aux agents de santé.- ‘ o |

--iPour 367 personnes (40 99) il faut une plus grande
jrnformation;‘sen51blllsatlon s01t par &
o : o ' :

.%organlsatlon des causerles, des proyectlons de fllms }

. organlsatlon dans des v1llages de réunlons séparées pour .;'

ﬁ!chacun des groupes H v1eux\: velelles; qeunes hommes, |

jeunes femmeshf

i f Qﬁune dlstrlbutlon gratulte des contraceptlfs.

.-une utlllsatlon du plannlng par. les agents chargés de cette

~

act1v1té.m';1
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Il faut enf1n noter que 1 7% de La populatlon
enquetée veut qu on arrete les act1v1tés de plannlng et qu on .
‘se f1e a- la volonté de Dieu seul régulateur des nalssances._
. iNous~avons'term1né,cettenrubrlque-sur'les
Eednnaissanees etilesxﬁeréeptions sur- le plannlng fam111al g%qi
;;;‘en rapportant le p01nt de vue de 38 agents socio- san1ta1res
‘;rencontrés dans les dlfferents centres de prestatlen (v01r"
chapltre V méthodologle). |

- Alnsl,

*rs aglssant de la connalssance dea méthodes de plannlng,
- Lles reponses snlvantes ont été obtenues N
"— 34/38 agents (909) ont 01té tr01s méthodes modernes ;
ff- 3%agents (7, 9°) ont 01té deux métnodes modernes ;s
-{l agengq n‘a- pu 01té gqu'une: seule méthode moderne.:

Notons que parm1 les agents ayant requs uneuformatlen
ien-piannlng fam;llal, deux seulement ont . pu 01ter 01nq
‘fnéthgdesfmodernes'kfpllule!'1n5ectab1e, stérilet, sperm;eide,

- condom) ,fAy

-'E‘* Slgnlflcatlon donnée au Qlannlng famallal

| ' ' Les reponses sulvantes ont été données

- espacement des na;ssances~m 24 agentssur 38 301t 63 2/ ;

v—fespacementcdes'naissanees)-lutte_contre<1es_malad;es
Zsexnellenent:tfans;issiblesﬂ iutte'eGntfe;les gfgsseSSeslp

‘ ?1ndé51rées, fapbfeehées:; 1daagénts3sur.38 soit'ZG 5%:;7 .?

fa:aautres‘51gn1flcat10ns (fa0111ter 1 accouchement apporter
f;‘fle bonheur dans le foyer) ' 4 sur 38 agents 1nterrogés 301t

_;.10 5



‘*fConnalssance des contre—lndlcatlons duiplannlng fam111al

"= 18 sur 38 agents SOlt 47 49 connalssent des contre-;
f1nd1cat10ns aux - méthodes de plannlng fam111a1

l Les contre 1nd1cat10ns les plus évoquées étalent 2

"_‘H'f A, o
—’ies,earéiépathies s
'~ les maladies me'nit_a"ifgs; .
f—ilerrﬁupatisme}:- ; )
Notons qae le de31r de- la femme d av01r encoreldes
enfaﬁﬁs; 1 age de la femme n' opt pas été souvest évoqués

comme facteurs empechant la prescrlptlon de certalnes

'-méthodes.f-.%'.f W_'.”>

'i* Démarches a 8u1vre pour accéder a une méthode de plannlngj
fam111al N .;

17 agents .sur 38 ont pu décrlre la démarche
suivante . :

,;4_un‘isterrogatorreL;r‘w
’e,_ hhveiaheh ciinidhe-(prlse de la tenslon, du p01ds,
recherche de . varlces) |

| Ces démarches ne sont effectuéesuque par‘la sage—

7femme.~

o Role des dlfferents agﬁnts dans la prestatlon de
De la descrlptlon de tache falte par les dlfferents'
"agents,ill ressort que

—fla saggffemme est la premlere responsable du PF. Elle

-'assure la consultatlon et donne la méthode convenable”a-
“ichaque cllente.r Elle assure au551 la superv1s1on desﬁﬂ

9‘f_act1v1tés par des v191tes pérlodlques sur le- terraln."'
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fflea matrones 3 elles ont peur tachee |
";recenser celles dul dé31rent le plannlng'faﬁlllal
:"lf{fleufrflxer‘dn rendez vous,;_"'m' -
s ;;eldertda sage}femme;@*ﬁglpeﬁia'ednsulﬁegiehg?
: ;?edivre?lee‘uﬁilisdtrieesﬁ -

"~"Les autres ag nts 3] (médec1n, 1nf1rm1ers, a1de 501gnants

'etc...)-ont un role de sen51b1115at10n et d orlentatlon

”_vers la sage femme ou la matrone.,

'ii;fiblfflcultés rencontrées dans la pxestatlon du plannlng
'sur: les 38 agents 1nterrogés
Ulfles bdrrleres soc1o culturelles ont été évoqdées 17 fode.
\.:Il s’ aglt de gene de se présenter au cedtre, contralnte
‘~'5rellgleuse, reticence de la’ populatlon;”Ceux ~Cc1 - const1tuent>
‘l‘obstacle pr1n01pal é Mondoro..s o ’ |
4'7-Rupture fréquente de contraceptdfs 01tée 13 f01s.?$

- f'iCe probleme semble plus rencontré a Douentza (pour le Dépo—’
' ,‘provera) ‘Boré Homborl. Ce probleme n' exlste pas allleurs.”

L mauvalse perceptlon du plannlng famlllal c1tée 6 f01s‘}'f'
- dlfflcultés d approv131onnement c1tées 4 f01s.-7
fA cet effet un a1de 301gnant de Boré afflfmalt
11 nous al 1mposs1ble de recruter de nouvelles femmes-qul
'd01vent toujours attendre l arrlvée de la sage femﬁe ce qui_
«décourage beeucoup d entre elles -‘ : |
le manque de moyen loglsthue'pod; ra§1ta111er le centre

' prlnc1palﬁ;et les centres d arrondlssement -a été évoqué

'7f une. f01s. ’




. D' autres d1ff1cultés non m01ns 1mportantes comme -
>l 1ndlscrét10n de certalns agents, le coﬂt élevé des cartes
~?ﬂde v181te (500 F CFA) les effets secondalres de certalnes-

,<méthodes ont été évoqués également.

s Suggestlon du- personnel sanltalre pou une plus large

'utlllsatlon duwPF :

' Le plus souvent les prop031t10ns sont fonctlpn des'
dlfflcultés rencontrées et -8se résument au* p01n£s sulvants”:
‘k— fprﬁ;tldn ou'recyclage dé tout le personpel en PF : c;téeh-
‘v”15 f01s f‘A | | N
- infgrmation,péénéibiiiséti&n.dés papﬁlgﬁioﬂs citéés:IS fbié.r
,fidisponibiiité ehwqoﬁtféééptifg;ét maté:iélﬂdefprésfépion' |

ic1tée 5 fois- }1 . o
- responsabllléér leﬂpersonnel en place dans les arrondlése;
-fmentsa été 01té 5 f01s *
'Il faut par allleurSnoter qu; la’ prathué du planplng
. par la populatlon a fa1t également 1! ob]et de notre étude._t
'ﬁEn effet cette utlllsatlon est parm1 les crltéres permetta;t
de se falre une 1dée réelle des act1v1tés de ‘PF’ au seln des-
_*communautés. Elle ‘a été étudlée en fonctlon des pafamétrés
_gulﬁants_;.résldgnce, sexe, age,.état-matrlmonlalj,l,etpnlé,

'~ la connaissance-de la PF.
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',wTABLEAU 14 Utlllsatlon de la PF sulvant la résldence ;“-L
Cette étude a été falte en m111eu urbaln et en

tﬁpérlpherle (arrondlssement)

; TABLEAU 14-a

Utlllsatlon en m111eu urbaln

(Douentza v1lle)f

'“.Effectlf

ﬂQuartlers

Effectlf

e Enqueté

Utilisétibn' a

’o\°,

1erv9uart1er"”

60

11,7

: jémeiQuartier 4

1200

“ " |3me Quartier~

45

s

4éﬁe.bﬁartier_

120

',»6;}

"SEne;Querﬁier‘

105 -

9;eg"

- T TOta ]. I

”-‘450'

45

Il ressort de ce. tableau que l utlllsatlon de la PF
Aest 1nfér1eure é 209 dans tous les quartlers
eTABLEAU 14 b :

Utldlgatlonﬂen pérlpherle (arrondlssement)

"Effectif‘}‘

" Enquété

Effectif:

Utilisation|

. o

- Boni}-;--'“

LI

15,60 |

‘Boré

.1670‘ .

‘Central.

135

1.0,7 —

. Hombori .

.60

16

26,7

Mondoro

60

: ;1'?

1.7

¢ N'gouma

-i190 ~

11

i

12,2

-dTota;

456

37

8,2

*Le taux d'utilisation est inﬁérieurfé 20% &Ans3tous'
¢ “les’ arrondissements sauf 3 Hombori od il-.est de- 26;7%. .
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';ﬁ?:rencontrés s01t 55

Il ressort de ces 2 tableaux que 45/82 utlllsateurs

.v1ennent de la v1lle le reste,."

J'utlllsateurs (459) v1ennent des arrondlssements.

‘conséquent un. peu plus élevé en: v1lle (109) qu .en perlpherle-”

Le taux d utlllsatlon du plannlng famlllal est par

'?f(e 29)

ZlTABLEAU 15

Utlllsatlon de la PF sulvant le sexe

Effectlf

?ﬁf\,Arrond

1:Effect1f
'.,Enqueté

Uﬁllisatibn5/

T e

o

”fQ Masculin<

fesésﬁz

46

- Feminin -~ |.7 -

243

36

“Total.

82 "

Tl .

‘501t le sexe. '

%Léf£5h1‘dfati;isagion est. inférieurf a 15% quéldue-

f;TABLEAn;lg

Utlllsatlon de la PE" sulvant l age.'»:'j

Effectlf .

: Arrond.»

Effectlf
Enqueté

?'UtiliSatioav

B

715

- 24 “ans

328

200

{343aﬁS"}f

3 07 "

’,:3§j4_“

12,7

-”35

—”44:§n§k?1

211

lbf‘Plus de

447?“#

”'K$9ta1u%

! @98‘

82 .

'fprogress1vement jusqu a 34 ans puls d1m1nue.

Le n1veau d utlllsatlon de la PF augmente

11l resfefia'

pi'lnférleur a 15% dans les dlfferentes classes d age.
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7&A§LEAU%L7 utlllsatlon de la PF, en’ fonctlon de 1 état
' s Y matrlmonlal . B o :

“Effectif .| Effectif | . I
[ S . . . |-Enquété Utilisa- | . %
Etat matrim.. oo | teurs - . | .

fhénogfaﬁéé"  ‘;.‘515A’ S I VR ¥ :f 6p5 ‘{

| Polygames -~ " | 191 .| 210 [ a1t

|“céribataire .| - - - N
’sans enfant” |- 130 | 16 - || 12,3

| célibataire | 1 o T
| ‘avec enfant | .31 |- - 107 . | 32,37

Dlvorcée~ ”~f Lot19 ";_.'i - f.; 5J3f?::'n

‘Total . | 898 : | {32 | vaﬂ‘ 'Q,iﬂ

IL ressort de’ ce tableau que le nlveau d utlllsatlon Q\}A
A

-~

, demeure d une faqon générale 1nfér1eur é 15% et ‘ést méme nul

‘5dans certalns cas (veuvesl;
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.- TABLEAU:18 i Utilisation de la PF suivant:l'ethnie -

{{ﬁ?q"Effedtif-.g,~r S
S e .0 o | Effectif | Utilisa-
~|Ethnie. . 7. |. enquété | ‘teurs

o0

"l pegon T |t 21200 | 13 | B

“sonrhai .- | . 88 | - 11, | v 12,5

:| ‘Bamabara. i 720 | 8 ] i

[ Rimagbe’ T 827 L3 |7 3.6

'QTama?Heg'_ o ﬂISf:3;— - ‘.'l. ] 12,5 .

' -réjéﬁtnesi*: B S »72r ‘?:5s16%5v E él;

* non exploitable car il s'agit de la somation de plusieurs
_ethnies, " -
A.Au¢Une ethhiefhfattéint115%~déns,lﬁgtilisatipn dﬁ;préﬁniﬁg

" familial. .



. raBLEAU 19 s

Utlllsatlon de la PF par ethnle sulvant leur _:
- connalssance en PF.:w . .

Lo

o, ".

;fEthnle

~ f f“g Effectlf

Effectlf
s Connalssant

| Effectif |

Utilisant -

-.“,\o

"tﬁutlllsées étalent ;

Vfg.f_la pllule

enqueté l@“QFi;j

"'fazpeulb‘i“ﬂ” 162f°;ig: 29 19

“Sonrhai .0 . 43 |11 - 25,6

‘Bamabara . o033 0| e 2w

l'Riﬁafﬁéif_wi't ’;329”13yrg;j:;”;3,'2 ”‘~1Q;3:

ff?Té@éSﬁé9?9' e :,5}1 ff‘“'f.-rl" ‘ 3°3 20

Ul Autres *o, Tl f e el lex | 3654 |

‘ﬁ;fgﬁémélﬁemafqué£QUé précedémméﬁt;:}
H*.;Il ressort de ce tableau que la connalssance des groupes
%é}ethnlques en matlére de plannlng famlllal n' 1mp11que pas

‘?forcement leur adhe31on (utlllsatlon).

|

AUSSl, quelque 501t le paraméqe ch0151 (éthhié,{éée;“

i'fsexe ou autres) la populatlon a. touJours des préferences i‘

l,glorsqu elle a recours. é la PF A1n51,‘les méthodes les plus

30/46 utlllsatruces 81ut 65 2/
‘z;:parml ces 30 femmes, 23

(76 76) étalent marlées ;-

.Q?l 1n]ectable 14/46 utlllsatrlces SOlt 30 49‘f

R Toutes ces femmes étalent marlées et avalent au m01ns
3~enfants v1vants.-

Jf;spermyclde 1/46 utlllsatrlces 501t 2 2% {"'
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d-i Elle étalt marlée.:f
jf-le condom 34/36 utlllsateurs 301t 94 4% ; -
, 517 d entre eux étalent marlés }s:”
rtl'sbstlnence pérlodlque 2 2/36 ut111sateurs soit: 5 5% Iist.-

:étalent marlés }_ | |
fiméthode tradltlonnelle iiégaine”d'unelpiahte("Toutoqu"
en’ sonrhal) ‘a- avaler.-fiu> | '
,1/46;utlllsatr1ces s01t’2»59 Elle étalt marié
Cette plante est largement repandue et connue dans
itout le cercle pout ses vertus contraceptlves. Le nombre de.

: N -
gralne avalée protegeralt d une grossesse pendant ce. nombre

'Hd année.

’ Exemgle :'gifhﬁé feﬁmevévalsit'2fgfaineS} elle ne‘tqﬁbeféit
”'eneeinte;qu'aéres an$fst.,Si elie.é@aléit 3 gréines, elle'

' he'tembefeitienceiste:qufspres tr01s ans. et-a1n51 de su1te.
4 NotohszaussikQQe psrml les.personses interfogées
’4aucune n utlllse le dlSpOSltlf ihtra#ﬁtefihi, - :
Cels est '11é non seulement a 1; méconﬁnalssance de cette
méthdde.sp n1§eau‘des.cemmunagtés_mals'aussi a la dlfflculté'
du éefsbhneluséhitsire éé édsér ees&insttﬁments.

iNoes avons: ‘par ailleurs ]ugé utlle Ae termlner cetteA

enquete CAP sur la PF par.une étude sur - la connalssanee des
”;communautés concernant les maladles sexuellement | |

'Ltransmlsslbles. |
| En effet l 1mpact des méthodes de PF dans la lutte

les MST et surtout le SIDA n est plus a démontrer. La'lutte

ni-contre les MST/SIDA apparalt comme l ‘une des dlmen31ons de la
PF._ o . . ,
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TABLEAU 21 Connalssance des MST sulvant l'état matrlmonlal..:w

Effectlf NE Effectlf L
L i, Enqueté ' Effectif}:‘ Fréquence g
. Etat matrlmt;_j ...~ |connaissant relatlve %

1gjpaiyg5més* gﬂ'-V,‘L§1? ,. 69 | - 36,1

f};CéllbatBIIE%aﬁi' S S SRR :
*;fsans enfant;ﬁ{f‘ﬁﬁ13Q'3Ql 637 ] 48,5

5  Céllbatalrekfyﬁ AU D _ ol
- ~ aVeC enfant ] 3]_ E S 17 o ’ B 54 .8

“ iVeuve% r:J:"i"5¥4;?:A‘,:: :”5’f=,>rl}¥35;7

ZviDlvorcée >*:1  1"ii9.‘ V‘:'“:326f  fj~=a%3l,6f

Total v  ‘V9qo.?'3éf 360 . .| . 40

ddl 42
Les céllbatalres avec enfants sont les seuls oh
rlle nlveau de connalssance attelnt et dépasse 50%..

?ITABLEAU 22 Connalssance des MST sulvant le nlveau '
: ' d alphabétlsatlon.' Lo ‘ :

%*EIEECtifiiﬁiggfféétifl EffeCtlf . Fréquence
. “w .. - :| Enquété . - connalssant - relatlve o
-Niveau . e T T : i

‘TfAﬁéﬁdfjf;:ui ,:F462,.;’T-”'ﬂ149 U.;,';”ﬁ3éi3;

| Primaire.’ . | J.160%- .| .. 105. - | 67,5 -

[~ .secondaire | .- 257 | "7 28 | 796"

'.Lénéhesfnief?.ﬁ-~' }12*”;'“>”Q‘A12ﬁ'.“j &,iqu\.n,f

":|Ecole Coranique| 245 | . 77+ = 31,4

e Total o) 898 | - 3600 | 40 ¢

. adl = 35
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g Du falt de la falblesse ézl effectlf de cette catégorle, N
“,inous n' avons pas tenu compte de ces- résultats dans notre
»analyse. ,Tlxressort donc durtableau quewle nlveau»de

ﬁconnalssance varle avec le n1veau d alphabétlsatlon et

?iﬁdépasse 4Largement dans blen de cas les 50

t;;;PF (40° et 43° respectlvement)

M

Comme on peut donc le constater, le-nivead‘def,al:

”fconnalssance des MST est légerement 1nfér1eur a celul de lax

-

‘.

1 Apssi,.parml les 360 personnes connalssanr des MST
f%;Sbiéékoet-élté au m01ns;la gonoccocre'; - a
'ZESS}3%-ont.c1té eu moins le SiDA. B
- ‘,;Toﬁtefeis;i685/900 personnes 1nterrogées 501t 76, 19

B des enquetés ne. savent pas comment prévenlr ces MST. |

. 'AuAterMe donc de_cette,étude3sur‘1es;cgnn§15sanees}

L attltudes et‘:p{retiqdes de, 'ia-'? pop{iiét'iohf.ét‘: E'dh-.-‘persb.ﬁﬁé'l"-sikg'é*.iq
;saﬁltalre en matlere de plannlng famlllal et maladles I
‘;sexuellement.transm1331bles,tnousvavons jugé utlle de jeter_

,=un regard crlthue sur ce qul a été falt en. matlere de PF

rdans les dlfferents centres de’ prestatlon du cercle._
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EVALUATION DES ACTIVITES MENEES PAR LES
STRUCTURES DE SANTE EN MATIERE DE PF\

Il s' aglf d une évaluatlen per.opératlonaelie suf uneuu
é‘éerlode'de 21 ‘mois ar act1v1tés de PF au’ n1veua du cefcle;i/
}Elle portera qa’ uneApart sur la formatlen; iamsuperv151enddu
upersoanel et d autre‘part sur les act1v1tés réellement

’,menéesu_,

‘1 / - Formatlon du personnel sanltaare
Sl 10 agents sur 38 1nterrogés s01t 26,3% eﬁﬁgrequédpeve'
formaﬁlon en- PF.
, ..Iles ag;ssait‘de.{;'
.ZQigafﬁbnesjdefDOuenfaa:Viileﬂj
LllﬁatrOnefdé~Ebni,‘Boré Homborl,'MOddofo 7f“

2: technlclens de santé au nlveau ‘de Douentza v1lle.

Les matrones de N gouma au: nombre de deux afflrment;
fbénéf1c1er d entretlen pérlodlque sur la PF aucours des

ﬁdlfferentes v181tes de la sage femme.~¢,3“ .

.;2 /- Personnel chargé de la PF

| L enquete a. revelée que 25 agents sur.les 38
_5in£efrogés'exercent.des act1v1tés de plannlng famlllalfsdiﬁ,»:
'65'89 (v01r'chap1tre.sur le role des agents dans la | |

nprestatlon de PF)« -
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'323 /-- Superv1sion des agents de.santé

| 11 agents sur 38 1nterrogés ont afflrmé etre ﬁ;;
"7sﬁpe591§és. Cette superv131on étalt assurée au nlveau du ehef;f
*Eilieu devcercle par la délégatlon réglonale,:aulnlueau des'-
Lﬂjarrondlssements par la sage femme et parf01s par le personnelfa
‘:é sanltalre de SCF UK';:g: | . ‘ :

:".ﬂLe rythme de superv1sron est passé de 1 f01s/m01s en 1990 -

?ff a l f01s/tr1mestrera partlr de 1991

.QiAo/ - Act1v1tés proprement dltes

; e Il 'S aglt d un compte rendu détalllé sur la'i"
i-fréquentatlon des structures de santé en matlere de éiéﬁh{%g}
'famlllal,s}t; ' : R

‘ﬂe:tableau:ei—desseus‘denne lé volume des activités menées

ﬁdansﬂlesieentreSkurbain et péripherlquel” _
"JTAéfEAUizg :. Nombre de consultatlons effectuées ‘en -PF. en’ 21
LT e T m01s a’ act1v1té dans le cercle de Douentza.,

\

e : Sexe’ LT e : ST
ifiRé81dence.,f‘,’ .Hommes | : Femmes |- Total -~ |-

",;Douentza v1llef,x-.449?7f ;‘ :7101n,f7"1 159

e Pérlpherle R B . . :
ﬁ,Arrondlssements 423 - .| - 428 - | ..851 -

‘Total . |10 872. . | 1138 | 2010

.;,Il ressort de ce- tableau que 57 7% des consultatlons'
“::vde PF se font en. v1lle et que 56 69 sont effectuees par lesi

Mffemmes.fif
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Nos 1nvestlgat10n5nous ont également permls de"

énmlner le nombre de nouveaux acceptants dans les‘v

fefents‘centres comme 1nd1qué dans le tableau ‘o dessous.,\‘ht

3LEAG%24' Nouveaux acceptants de la PF en 21 mois. dans le
e cercle de Douentza. ﬁ R -

: Acceptants . A S
;‘-NOUVeauxi "Nouvelles - Total
Centres e e ) - I

induenpza«i5ﬂfligf-i32é; | R C I S PY Y

Boni o | o3t | s | a2

NEREH

THombori. - il o290 | - 42 . J71

Nrgouma: - | 32 L0 37 | 7 69

--Boré ;Vl" 12 20 e

T

. Mondoro hf s r:i3in::;;};1 9 glzt,f, j?‘

Total :;;&?‘2685 S am -Z*'ai;6d9*'

On constate que 53 2/ de l ensemble des acceptants
v1ennent de la v1lle dont 569 sont des femmes.

- Ces résultats permettent de détermlner l 1n01dence de la PF
c est a dlre le nombre de nouveau utlllsateurs pendant une
pérlode donnée (21 m01s) sur l effectlf de la. populatlon '.¥:
‘soumlse a 1 act1v1té (1c1, 11 s aglt de la populatlon desl

B chefs lleux7i populatlon totale des v1llages é 5 km =, 32 869

habltants) en général multlpllé X 100 000 (2). N -

L 'h" :A1n31 10 1n01dence nﬁ609fi<" PR
SN S meeeal X 100 ooo

RIS T S ~32 869 o A

: ,801t 1853 utlllsateurs pour 100 000 habltants. -



. On peut~aﬁssi déterminer le;nombrenmoYen«deInQﬁveauxf SR

4-7;acceptants par m01s et par centre Lo T e

Douentzaﬁ: 15: acceptants/m01s ;. ' }5
nJ'BOni,‘Hempotl, ‘N! gOUma f 3 acceptante)m01s
Boré 2 acceptants/m01e.f:'J.

g {; MpndOrgﬁz;llaeCeptant/melsz
v.f,{éafvaiileufs,.iatpréﬁaience eentfaceptiveeétant Ie ;
‘ nembre d utllisateurs présents-a une pérlode donnée &21'5615)

'sur l effectlf total de la populatlon soumlse A l act1v1té en

‘fgénéral multlpllé par 100 000 (2);-elle:ge flxe*A‘:_}-‘~;}{ﬂ«

e demm X 100 ooogr'
32 .869

-f?séit;2§5%"'

I

Pendant la meme pérlode plu31eurs types des

b contraceptlfs furent UtlllSéSr.dlStrlbués. Il sgaglssalt:ﬁéf:*'”‘
- 15 068 condoms

% 1 023 pllules
E 198 1n)ectab1es

786 sperm1c1des
' Ces chlffres permettent de détermlner le nombre de

-'”fcouples/année protectlon (CPA) par exemple pour 1 année 1991.

'nge nombre de couples/année protectlon constltue en effet un

\
v

autre 1nd1cateur de volume de prestatlons contraceptlves -

7:offertes ‘av la populatlon.
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Pour une méthode quelconque donnée, elle s obtlent

fpar d1v1s10n des quantltés de contraceptlfs dlstrlbués aux,i.'A%

putll1satr1ces/utlllsateurs 1nd1v1duelles par les quantltés
.de contraceptlfs nécessalres pour une protectlon annuelle

'fLertableau 25 donne les normes utlllsées pour le calcul des
f‘lZPZS._,_.\:;- lf' \Tji"‘ S ‘u. ;: ‘ :‘: ‘.iv;ﬂ ; fi' ‘ ' X \-:.3‘

LTABLEAU 25 Normes uﬁiligéé? pourlleléalculédée;CPA’(2013,

U I I Année par f7'
. " Méthodes. - .| .Quantités couples

Copidule [ I cycles| 1

""'-.-ff'DIU T 380 0 - 1 uwnité” | 3,5

’DIU Boucle Llppes,i.-‘29.ji51j‘,o2,5 RO T

}iDepo provera e Q:lnjeot’U' e l

::zNorxﬁtgrét-',f - |6 inject® | = 1

" |spermicides - - |150 Tablet. 1 -

”'y,ogﬁgémfl 5‘}‘-,150,uﬁités}'3_f19(

Sur la base de ce’ tableau le nombre de. CPA par
méthode pour le cercle de Douentza en 1991 est résumé dana'

le tableau 26 01-desaous.

L _‘»h_pg-Quantltée'1'Nohbre;dé
. Méthodes = dietribuées‘l; . CPA

rEJDon—proveralf : lé&%n_ . ,_"f42;uf

*'Spermicides |45 . | 0,3

| “Condom .. | 8681 . | | 58 L

Clmotal - |- 137
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Il ressort de ce tableau que 137 COUples Ontﬁétéf,
 qurotégés en un’ an (1991) dont 79 couples (57 79) pariLdj‘:l”
' “tp1lule et 1 1njectable (Depo provera). _ ,\' ‘ f“f’“f

L1m1tea ~de” notre évaluatlon.:fi

A\

Notre évaluatlon seralt plus 1ntéressante si n@usgb

%fdlsp051ons de données sur le coﬁt de la formatlon du
ffpersonnel le coﬁt des contraceptlfs, les frals occa31onnés

pqrfl,approv131onnement:des centres enﬁcontracept;fsy'la

- supervision etca... -

.\‘
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-Nbskccmmentairesiet discussions portéront. sur les -
.Hp01nts sulvants :

Connnalssance de la PF

Aucours de notre enéuete il est ressorti que 586
perscnnes s01t 65 l/ des enquetés-ont,entendu parlé du ;eu
eplannlng famlrlal. Ce pourcentage d1m1nua1t au fur et. a
‘mesure qu on s é101gna1t des centres ‘

‘:j.Les femmes semHalent plus 1nformées (60 49) que les hommes

7(39 5 Les sources d 1nformat10ns les plus utlllsées
“ifétalent le contact 1nter 1nd1v1duel (40%) 1 agent de santél
*f(39 4%), la radlo ou la télé 4,1%)%

Par ailleurs, 262 sur 655 fenmes 1nterrcgées 301t
”1;409 des femmes agées de 15 a 49-ans ccnnalssent au m01ns
'ﬁuune méthode contraceptlve.‘Ce pourcentage est de 33 3/ pour.
‘ﬁfqes_méthodes.modernesr_=‘ | L

o i; Ces résultats sont de neme ordre que ceux déja
'.trcuvés\lors des enquetes/sur la démographle et la santé ‘
nénées ‘au Ma11 et qu1 ont about1 auxrésultat;sulvants‘:“:
't:—‘Enquéte démographlque et de santé de 1987 montralt que ?”
,'28 3% des femmes en 5ge de procréer connalssent au’ m01ns.f
:une méthode de contraceptlon (31) | |

f— 21 1% des femmes agées de 15 a 49 ans des réglons de
QKoullkoro et de Slkasao connalssent au m01ns une méthode
:1'icontraceptrue moderne (19). o L

B Par contre,-nos résultats scnt supérleursha ceur -

v'réallsés dans certalns pays afrlcalns.
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AlnSl:f‘;:” s "

iai; Au Botwana, 15 2% des femmes en 5ge de procréer connalssent

: entre l et 3 méthodes modernes. Ce,ppurcentage estld¢;l4¢9%“

. au.. Zlmbabwé (29)
Nos résultats sont falbles par rapport a ceux_”_ﬁf

f;;d'études réallsées dans certalns pays v0131ns et afrlcalns F

Au Sénégal 42 9% des femmes connalssent au m01ns une

'méthode moderne de contraceptlon (29)

Une étude ménée A Nlamey (nger) montre que plus de

75% des femmes connalssent spontanément une méthode moderne‘iAj

) de contraceptlon. La méthode la plus connue étalt le}l”f
f stérllet (229) (29)
f~i; Au Maroc, 40% des femmes en . 5ge de procréer connalssent

S spontanément une méthode moderne de contraceptlon (28).3~

| iiibilliéaﬁiuu‘&é‘laﬁPéA5;

-Aucours de notre enquete; uousAavons trouvé.que 6 99 p
.qxdss‘femues en~§ge de prosréer utlllsent une uéthode moderne
f;de cuntracsptlon N | R

'Ce pourcentage étalt de 6 5% pour les femmes en unlon.u'uv

"fLes méthodes les plus utlllsées étalent la pllule (4 6%)

.?fl 1njectabﬁeA(2 l%) , 5

';ﬁCes résultats sont conformes a ceux trouvés au Mali et dans‘

. certalns'pays vo;slnsaeﬁ‘afrlcalnSx:73
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En effet

'H?— Au Mall,l4 7% des femmes en unlon‘utlllsalent la‘\{
7ﬂf?cohg}éceptlon moderne (18) | | ;
?fj:Une étude menée a Ouagadougoﬁ (Burklaa -Faso. a" moﬁtré que
5%4 6% des femmes marlés utlllsent une méthode moderne de'
..‘.:PF (29) T - V
" A Nlamey, 10%. des femmeé.en ﬁnlon!utlllsalent une méthode
iwg@g:ne 3,9° des FAP utlllsalent la pllule (29).

| *lpﬁfvébntreq d autreéupays ont un - taux d utlllsatlon
=suééfléﬁf au notré. L |
f;;En.Tunléle, 40% des.femmes én ﬁnlon utlllsent‘une méthédef
 ;imoderne (24); s - | |

eiAu Botwana et au Zlmbabwé une étude a montré une
;Laugmentatlon du taux d utlllsatlon de la contraceptlon
moderne respectlvement de 19 a 32% de 27 a- 36% (29).:
On peut alors se demander comment ces” deux dernlers~
: - : . . T ('e!,,, d,,n— L :
;;pays ayant un,. nlveau de connalssance 1nfér1eur abnotre étude
";Ipulssent av01r un taux 4’ utlllsatlon 5. f01s supérleur. Cela
”&pourralt g’ expllquer par l ex1stance de facteurs susceptlbles

'1de frelne;Al utrllgatlon effectlveudehla_PE_au-nlveau_du

éércleadéfDéuéﬁtéa.’~Il s’ aglralt de\:

_j* facteurs llés au personnel.A
Cec1 constltue un facteur trés 1mportant
~fEn effet nous avons constaté que le personnel est 501t non

R

'fgrmé 4so1t 1nsufflsamment formé
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“ﬂﬁ En outre, une bonne partle du personnel médlcal mals-f

’»qurtout paramédlcal (matrone,‘alde+s01gnant -accoucheuse

.i“tradltlonnelle) est non 1mp11quée dans les act1v1tés de PF.

N

x Facteurs 11és a la 31tuat10n des structures de prestatlonf

"”‘I.,“.:'l,-- N \,

Les serv1ces de PF ne couvrent prathuement que les'-i

'”;chefs lleux de cercle et d arrondlssement._L 1mmense majorlté Ffj"

3

«des populatlons dlspersées dans les v1llages et hameaux est

lfobllgéede se rendre dans les centres a- 2 15 v01re 50

¥

iffkllometres.-Cette 51tuat10n se trouve aggraver par lafh

' ﬁtopographle de plu51eurs v1llages s1tués sur les montagnes )

‘jtels-é Klkara.(arrondlssement~central)" Waml—barkou851 -

'l~(Hombor1) Koyo bon1 (Bonl) oh aucune act1v1té ne. marche.jb

A cela s ajoutent la précarlté des moyens de.j
ftransport la durée, le coﬁt du trajet menant au centre

l@fsans oubller l 1ncert1tude d avoir la méthode car faut 11

1«

'é;etre recensé a' abord par la matrone et attendre l arrlvée';

'_de‘la-sage—femmew‘ Tous ces facteurs concourent 1név1table—;

,l"ment au découragement au dé51ntéret des populatlons v1s a-

;*v1s des act1v1tés de santé ”ma;sﬁsurtqut'dﬂéplannlng

*?Iamlllal.:- )

Il est a1n51 reconnu que plus on-s é101gne des

'structures de prestatlon sanltalre, plus leur fréquentatlon

lﬂfdlmlnue. Cec1 est vral meme en terraln plat c est é dlre»f

dansgles;zohes;sans_montagnesu o




5?,* La Quallté du programme d'I E C

La fréquentatlon de la PF dans leJcercle de Douentza

T est a l 1mage du programme d 1nformat10n, d éducatlon,-et de,r

[N
,

;,communlcatlon mlsven place.

g yQEn effet ce programme d I E.C se 11m1te a des séances de

”l;causerle 1nsufflsantes en nombre, en durée et en. quallté

lEn"21~mols d'act1v1té, cerpalns:arrondlssements (Mondoro par-
Rt TR TS SR Sene e

" -exemple) n'ont enregistré qu'une seule causetrie animée par la .

'7_:§;£}§héékﬁiiiggf§'Jesfgé;ﬁééé toornent'anfonr de 4 a8 et
vﬁeont‘le;plns:eoumenf animEesipar-lesrmatr%nee}eg~éar£oié!méme
ﬁ"-l a1de-501gnant.;k ‘ N L -

;vm,Ces“séances sont excln51vement destlnées aux femmes gul

'7ff&;ennentlen;oongultaﬁron prénatale ou'en élanlrrcatron?

famlllale- Lo

On V01t donc que ce- programme ne prend en: compte ni

*les’déc1deurs pollthues et admlnlstratlfs,'nl lesAleaders
,idqoplnions-ilmams; chef de v1llage -etc.ng) ;-n; léSiS£rPCf
:fiktures'partlcapatlves (Tons v111age01s,vAgéoCiafionéﬁf;'“:f
lﬁfv1llage01ees).;’encore m01ns les magnambagas (rémmés*dé caéref
-chargées d’ encadrer les nouveaur marlés pendant la ‘'semaine
lnuptlale) _Il ne prend également en. compee les nouvelles

_accoqchees.j,j_'

'7;pagé~754,;'*



'd:* Obstacles soc1o-culturels ; ?=”

Il,s aglt d une. vérltable entrave a la PF.5~

'-En effet les coutumes et tradltlons n! acceptent pas le‘”VA
_‘rapport gratult .c est a dlre la recherche du Plalslr . S Sy

~

r_exclus1vement Tout rapport sexuel d01t aboutlr a quelque :

'lZchose'f 1! enfant.; Ce fort dés1r ar enfant tlent au falt | T

d av01r un max1mum de bras travallleurs pour augmenter la o 54« dg O

‘;?productlon agrlcole, le systeme cultural étant extens1f ; f‘ 'ij
”;_‘A ce propos un berger de Mondoro dlsalt meme451f.3* ?
,Dleu me donnalt 100 enfants ca me feralt plalslr. Je mettra1 Lo f

_lcerta;nsfau champs, d autres sulvront les anlmaux, d autres 7 Lo e
'puiserohtfdefl?eau,‘d autres encore 1ront a l école..,ﬂ?v
”fceLaWﬁoﬁtre‘qu'ici,.on 1gnore l 1nter§ct10n entre la tallle

jrderamllle et le revenu fam111al L' essentlel est d'av01r des

1.

ffenfants et beaucoup d enfauts.JCec1 est un prestlge soc1al.-{f“fjv?
‘Ce fort dé51r de fécoudlté s* expllque au351lpar lah ‘
tdlu;s1on tradltlonnelhe du travall qul défavorlse, surcharge
la feume dui veut alors avoir- des enfants (surtout des -
fllles)hpour 1 a1der dans ses taches quotldlennes;d | :
.A tout cela g ajoute un autre obstacle a la PF .Iég"
u‘not;on de grossesse rapprochée.f?%‘?Fd:;difl‘ ftﬁ;JLi; . : :

En effet selon la populatlon 11 y a. grossesse rapprochée R

lorsque la femme tombe prématurément en grossesse et que

1 enfant qu elle allalte décede. Cette perceptlon semble ;:
jouer négatlvement sur la PF d autant plus que la populatlon

dlspose de médlcaments tradltlonnels pour empecher aux ;?fi¢é‘"

‘*ﬂ enfants v1ct1mes de grossesses rapprochées de tomber malades.:-':;p



Aan31, 12 7% des persennes enquétéea n dtlllsent-pas.:
‘”ila”PF-car afflrment ne. pas falre de gressesses rapprochées
| "Les facteurs religieux constltuent égalenenthun grand“
ﬂfonstacle a la.PF car 47 79 des personnes 1nterrogées pensentﬁ
)f?dde la réllglon (l 1slam) est contre le pLannlng famlllal
'.:CDans tous les cas, 11 faut savoir que l 1slam autorlse le
fplannlng familial dans-les cendltlons.survantes (28)_?'
’f;ﬁildrsque-c est ponr’assdrer la-santé de«iféﬁdnse'défrciente;”:
71—;lersque le revenu‘de 1 époux (ou du couple) est 1nsuffrsant;
. T

'”‘4aen cas de s1tuat10n de crlse économlque tel qu en traverse

'%le pays.j'

KEASTI

.}Fa Leurs PO 1Lt1qyes

= : ;fﬂl's aglt d un: obstacle majeur La 101 Franqalse du {
2k * .

. 31 julllet 1920 1nterdlsant la propagande antlconceptlonnellej
"”jrestée trop longtemps en v1gueur au Mall, l absence d une 101-ﬁ

offlclelle autorlsant le plannlng famlllal la prlse en

’?ﬁ:charge 1nsufflsante des problémes de santé de la mere et

‘? surtout de l enfant la t1m1d1té des programmes de ‘1?1'? o

v“~

“~,:développement rural ont contrlbué a plonger les act1v1tés de‘:’

-n;PF dans une certalnes léthargle..Il y a donc nécess1té-d‘unej:
i-nlntéératldn deshactlvrtés Ce01 semble se retrodver dans les
t;épropos de ce’ parlementalre sénégalals quand 1i d1sa1t 11 y av:Q
.%funtv1ngta1ne d années (28) é "la régulatlon dea nalssancea ”

‘j:ﬁestvprobleme pollthue. Une preuve : Inde et Chlne Populalre.



. -4,‘5083 deux pays ont des p0881b111té8 assez semblables du Polnt j"""
;de vue des ressources naturelles.-Et b1en que la llmltatlon

o

fdes nalssances 801t appllquée en Inde et non en’ Chlne,;lég
7 fCh1no1s a un n1veau de vie- plus élevé que 1 Hlndou a cause du
~';:Ffréglme pollthue...--

Le Docteur Alfred Quenum comme blen d autres semblefAf’

“qipartager le p01nt de vue de ce parlementalre sénégalals

~¢équand 11 dlsalt (28) { g 1 on consldére les ressources de :'fff o

~

:'7{1 Afrlque, les nombreuaes terres fertllesoencore
'21nexp101tées, le probléme n! est pas ce1u1 de la surpopulétlon;.‘
“}mals b1en celu1 de la sous utlllsatlon des ressources |

'ﬁ};hﬁﬁa;nes, . ¥._ : . , :

o 7.bn comprend dés lors que les facteurs politléﬁes

'ﬁfé;sent echec aux’ progrgmmes de- plannlng famlllal ménés dangz

"fléé p;yg en V01e de développement. :

| i Pour l 1nstant le cercle de Douentza conﬁlnue dé

::i%vi;feéces facteurs, frelnant alors toute exten51on dés"
;éact1v1tés de PF.-:,i: | - | |

"%éLa mlse en place de mésuresvgusceptlbles de lévef ces'it

”'f‘faéteufs de blocage soulagera é coup sur les communautés.

'};ﬁpéufvﬁ qu elles 501ent conformes é leurs agpi;étions e£ leurs_

‘ivécus 30010 culturels. Il en va pour la réu531te de

{fj1~§ct}v1tég )

Lo
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Notre étude ménée de févrler a Mai- 1991 sur
ensemble du cercle de Douentza ac permls d aboutlr"

ux résultats sulvants

. .- N - - N . . . -

jfsur 1es 43 agents de santé IOlseit 23% eht,Béhéfigié-

kune formatlon en’ PF

: ' ‘ L e N -
-;35,8%-desﬂpersonnes interrogées connaissent -la_
fcbntfaception'modefnei;

: . \

-‘6 99 des femmes en age de procréer utlllsent 1a

{cont;aceptlon moderne'}
*,la prévalence contraceptlve est seulement de 2,5% é.f--%
Devant cette 81tuat10n,_noue;propqsons_}esd
recomhandatlons sulvantes E-A R
S L ;j_i' o ?&

ax Pour le gersonnel aoc1o sanltalre'fa‘

Ce personnel d01t etre formé ou recyclé aux

¢
I

.technaques de la prescrlptlon coﬁtraceptlve afln d etre aptes
a.meaer les act1v1tés su1vantes -5:;jf,4“i:ffA d:; ' l:ﬂi |
;}lordanieef des'caﬁpagnes d 1nformat10n; de sens1blllsat10n B
;,aet d éducatlon des groupes de popdlatlon « v;eux, ]eunee;
A:,feﬁmes etc;..ﬁ; des déc1deurs pollthues, des leaders

_d oplnlon (1mah, trad1prat1c1ens, chef de v1llage) ‘sur lee-”
.4ravaatagesﬁet les 1nconven1ents de.la PF | .
:.{~garant1r aux populatlons un-. apérev1s1onnemedﬁ eorrect et
";%regulier‘en prodults contraceptlfs f | .

_7fEtab11r Aan suivi reguller des act1v1tés de PF depuls 1e_-‘

;];nlveau cercle jusqu au nlveau v1llage PR




PN

1nc1ter les méres a une plus grande prathue de la
:"35 contraceptlon post partum en 1ntégrant la PF aux- autres'ia
: RS A

o act1v1tés de SMI et en améllorant l accuell reservé aux

tllenteshi

:5?2*8 Pour la popylatlon des femmes en g de procréer

f: sulvre régullérement les consultatlons prénatales et post-uﬁl

natales ;’ o
: NV

part1c1per actlvement a l élaboratlon et a la mlse en " -

oeuvre des programmes de PF qul leur sont destlnés TR

: Y'.

comprendre l 1ntéret de la vacc1natlon pour rédulre la

morbldlté et la mortallté llées aux maladles du PEV.Af

Z:** Pour les autorltés pollthues

it La réuss1te de tout programme ‘de PF dépendant de

jl 1ntéret que les autorltés y accordent 1l leur rev1ent

fﬁ?~ d appuyer les dlfferentes structures 1mpllquées dans les

-~

L act1v1tés de PF en mettant a leur d1spos1t10n un personnel

compétent des moyens loglsthues adequats.;
~ﬁ_Jde lancer un vaste programme de marketlng 3001al sur la PF o

a travers les dlfferents mass médlas.
D 1nstaurer avec les ONG un partenarlat dans le cadre par

éexemple d un programme de dlstrlbutlon a base communautalre'
de prodults contraceptlfs.”fy e

2

La ‘nise en place d an tel programme permettra a cour sur de%

‘«

rl resoudre l 1naccess1b111té des structures de santé et-

pourra auss1 bénéf1c1er de l appu1 de 1 AMPPF T

' -

L pagé 8o L



Elle:néce531tera cependant un complement de ressources

qu 11 faut absolument chercher afln ‘que des“méres pulssent 'H W'Q

mener des grossesses sufflsamment espacées dont les enfants B
}seronL;Salns; robustes pour le bonheur dua- couple et pour la e
communauté car garantlssant une augmentatlon des bras
valldes moteurs de tout développement
T }_{xg . ;'7’- S R U
/ T o s .
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o ~;m@ums"s;mn‘rs;‘ CR

r*?.xls 785 habitantsi77'

N j<45 518 habltants)’lw

.. Hombori- ..

”;}AngN7pr;Ef3ifﬁ*;:;

Bon1

11;3(15 888. habltahtsx;

e

Boré .

Central TS

... VILLAGES "

- Boni .
-Nissanata -

Boré

H:Falemboﬁgou

" Dianwely Maoudé -~ -

wFomborli-:

‘QDeberé ;ﬂ

(377568 habitants)

" Mohdors T -
7. (217089-habitants) -

Ao

*Mondoro

‘N*gouma .

'Petakgfp

':v:/SYhd§ f7

7 Total = 146.226 habitants’ .
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E[\TQU“ETu SUR LA PURCEPTION coi I"[JI\AUTA RJ:, DU PLANNIPG FJILIAL
| ' DANS LE CERCLE DE DOUENTZA.51 e T e

}h;:_ Enguete " , ;
AT NN Patnce COULIBALY 'ff*
IDENTIFICATION DE:M ITJRSO\'ND G, N 2, P. SR

I T o B }

iu questlonralre S LT e s ,'ff§{><?ﬂg';’9§fi

ondlssement de

lacc de i7.71~

{ l.
Pesgton LT [
T S L {

A A R Etat matr1mon1al

. i .

Marid(e) (D) ¢ oo ‘l‘ype monogami’e | -
Célabataire -~ (=) U - A
sans enfant’ ' (1)

avec enfants (). . -
e
Dlvorce ‘fﬁ NG ) i 4 :
ﬂeau d'alphabetlsatlon L”‘,Prlmalre

B PR

.,, , , N

Nﬂ_':QSecondalre Erif
L‘ﬁ::Superieur £
- Langues natlonale35i'

”Aucun -

R ' . ‘e S .
N

3{f1 2= Antecedent obstetr10a1-" B

j'};]J}% Nombre de grossesses. . -

(

‘ 'Zjlé Nombre d'enfants v1vants  ;:§:-f'(
Nombre d'enfants docedesg C: (

“ (

Nombre d'avortemont

Nombre d'annees separan+ Vos. enfants..'

o-wmen - S O

e 2 ans: "“a L'( )..

e E— plus de 2 ans ( )i,I 
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See

Il

i (e)

.utres ( a preplser)

'.}u'.c & ce que c eSu que le pla.nmng famlllal ?

"‘\“'sbn‘t.iesjér‘s‘zoﬂﬁes—;‘intéreésé’é‘sf'paf:;t'ﬁi‘e' ‘Planning ing. fami ha;L"’

:_marleos "

ke __'",.non munece v

. .,"fI-IdL:-:-r;.e.__s}*nameu S I 3 e

Af\l
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Cmml Q)

‘.";'j"".-""iiCltCu 1es dlf.r.e“*entes methodgs de Ela.nnmngi‘am:.lia;. gue voui

- connal 89 ez l,'

i I:Iode;mes_-_; e

3
~

Prathgez-vous une ge ces metho

i non pourquo1 9 : :

r01u m01s ::.x,j" ' f-.;._., S ( )' :
ix mois e (D
us de 2 a.n e o e T (i)

1 Q}n. a eu l'1n1uat1ve dans le i‘ox N

emme (:)



*ié.v Avez-vous entendu dlre ce qul sult concernant

le plannlng famlllal 2"

;le ster11et monte dans les intestlns"f : ( )

-la pllule entra¢ne une augmentatlon ou une dimunltlon."’A
Ade p01ds G*) _ : ' '
?modlfle la duree des regles fffff (:)
'dlmunle les douleurs mentruelles (")

;provoque a 1'arret chez la femme fll

‘def grossesses multlples comme une laplne ou une souzns (;)ﬂ;'

3Autres’a pre01ser 0

.\" T

‘ 3 Pensez-voue que l' llaltement#prolon':”

d'espacer leaggrossesses 2 , _‘,_ S
81 oui pendant comblen de temps faut-il allalter l’enf ‘leij;"

'contracter una autre grossesse 9

L01ns de deux ansif{“ ( )
Pluswdg deux ans ;;5 ()

Est-ce gue ce temps est 1dent1gue quel ue so1t la sexe ‘de Y%

W@ ff-' S (D

14 Chez quel sexe la duree de- l'allaltement est plus longue ?
garcon [N ,1"r;*;7, 'z;f F111e~{_) o

Justlflez votre reporse

15 Obseere-vous une Perlode d'abStlneng_favec Votre mari en -

d'espacer les nalssances o o _ R
DR S e
°u1 (o ) P ©7 U Fom (L)

éigﬁﬁi;QQellef9§£’ié°ﬁﬁr§eidéfq§#tefpéri§d97?“
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Connalsez—vous certalncs maladlcs scxuellement transm1381bles ?.

D s I~on, A« >

UJ. le.,quelles 2 ', ' ' , _ -
T ' o

Cartalnes nethodes do;p’annlng famllial<pguvcnt—elles'
maladles sexuellcment transmlssibles LR S

oui’ lesquellcs °-“,e“' -vff 1  S

Sy

Le plannlng fam111al<p~gscnte .t—ll des avantalos °

»“(w) ;Jﬁflf ‘i: :fn_;i;i;} :f : l’f-j'~ Ncn I:}
ul Lesquels ? ~»h*:nn‘ SR
c la Saute de la mere

L de l'eniép
contre les ESI/SID

ec;?ﬁ

; .Elannlng,est-ll conlorme a votre eth;gpe reléggeuse °"'

D s e o

»elon vous qpe faut-ll ¢a1reApour une;plus largp utlllsatlon
1u plannlng 2 - ' R .
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