
MANUEL
 
POUR LE RECYCLAGE
 

DES ACCC UCHE USES TRADITIONNELLES
 



Introduction 

Pour rdpondre aux besoins sanitaires primaires d'un village, apr s avoir 
mis en place des hygidnistes-secouristes (H.S.), il faut recycler les 
accoucheuses traditionnelles (A.T.) pour am6liorer leur pratique. 

C'est une tiche complexe car: 
- [es A.T. sont pratiquement toujours illettr6es. 
-- Elles ne peuvent suivre une formation trop longue car elles sont ig6es et 

se faiguent vite. 
- Elles ont d~jA des hab~tudes de travail, qu'i peut 6tre difficile de changer. 

Ce manuel a 6t6 61abor6 Apartir d'expdriences sur le terrain pour vous 
aider, sages-iemmes, matrones ou medecins responsables de ia formation. 
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Conception de Is Formation
 

1. Contenu de Is formation 
IIest limit6 Al'essentiel. Nous n'avons abord6 que les sujets oti 'A.T. peut
 
avoir une action r6ellement efficace. Si la formation est bien faite, vous
 
pouvez obtenir dans les villages:
 
- Une r~ducion de l'incidence du t6tanos n6o-natal, grice A un,
 

meilleure asepsie de r'accouchement, en particulier de la section et des 
soins du cordon. 

- Une am6lioration de I'6tat de sant6 des m6res grice Aune meilleure 
nutrition, A la prophylaxie du paludisme et A l'espacement des 
naissances. 

- Une am6lioration du poids de naissance des enfants (grfice au meilleur 
dtat nutritionnel des mres). 

- Une diminution de la morta!t6 maternelle grice Aune 6vacuation 
pr6coce des grossesses ou des accouchements pathologiques. 

- Une diminution de la mortalit6 des enfants grice Al'application par 
les mres de m6thodes pr6ventives simplvs concernant la malnutrition, 
le paludisme, !,s diarrh6es. 

2. Dur& de Is formation 
Elle est courte: 8 jours. Au-del les A.T. sont lasses et commencent A 
avoir envie de rentrer chez elles. 
Ce qu'iI faut apprendre chaque jour est limit6 (sauf la legon sur 
l'accouchement norm! qui est longuc du fait des exercices au 
mannequin), de maniere Ace que les A.T. puissent b6n6ficier de temps 
libre dans la journ6e, soit pour se reposer, soit pour se rendre A la 
maternit6 assister aux activit6s quotidiennes. C'est Avous d'organiser 
pour cela les horaires de ia fagon la plus appropride. 

3. Attitude des formateurs 
Au d61at de la formation, la plupart des A.T. sont intimid6es. Elles n'ont 
pas rhabitude de parler en public, de s'exprimer sur leur travail. Par votre 
attitude, vous devez les rassurer et les encourager : ne leur donnezjamais 
'impression que vous les jugez incomp6tentes mais, au contraire, 

int6ressez-vous Aleur pratique traditionnelle. Les A.T. auront confiance 
en vous dans la mesure oti elles comprendront que vous voulez 
simplement leur transmettre de nouvelles connaissqnces qui Its aideront A 
mieux faire leur travail dans les villages. 
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But de InFormation
 

Au terme de la formation, vous devez rendre une A.T. capable d'effectuer 
correctement les tiches suivantes : 

1. Surveiller une grossesse et donner les conselis essentlels aux femmes 
enceintes. 
1.1 Diagnostic pricoce de la grossesse
 
1.2 Conseils nutritionnels et hygitne de vie
 
1.3 Prevention du paludisme
 
1.4 Examen systematique
 

2. Faire un accouchement de manire plus aseptique que traditionnellement. 
2.1 Pr6paration du lieu d'accouchement et de la parturiente
 
2.2 D16sinfection des mains
 
2.3 Section aseptique et soins du cordon
 
2.4 Soins des yeux
 

3. Surveiller et conseliler la femme pendant le post-partum. 
3.1 Depistage d'une anomalie
 
3.2 Conseils pour la nutrition pendant 'allaitement
 
3.3 Conseils pour 'espacement des naissances
 
3.4 Conseils pour la sant6 de 'enfant (nutrition, diarrh6es, paludisme)
 

4. Reconnattre et faire evacuer Atemps: 
4.1 Trois types de grossesses a risque
 
4.2 Les grossesses pathologiques
 
4.3 Les accouchements anormaux
 
4.4 Les suites de couches anormales
 

5. Participation i certaines activites du comit6 de sant6 villageols (CSV). 
5.1 Dmonstration nutritionnelle
 
5.2 Prophylaxie du paludisme
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Methodes de Formation 

Nous proposons quatre m6thodes de formation: 

I. 	La sensibilisation 
Celle-ci se fait de plusieurs faqons: 
1.1 	 Discussion avec les A.T. sur leurs pratiques traditionnelles 

C'est un moyen de leur montrer que vous vous int6ressez Aleur faqon 
de travailler mais c'est aussi pour vous le moyen de savoir 
precisement ce qu'il faut changer. 

1.2 	 Audition des contes d'6ducation sanitaire 
C'est un moyen traditionnel de transmission des connaissances. Les 
A.T. peuvent 6galement s'en servir de retour au village pour 
convaincre leurs interlocuteurs. Vous pouvez soit lire ces contes, soit 
utiliser des cassettes enregistrees en langue locale. 

1.3 	 Montrer aux A.T. le travail qui se fait A la maternit6 et A la 
consultation pour enfants. De les voir executees renforce les 
recommandations que vous faites. 

2. 	 L'apprentissage thiorique 
Pour chaque sujet, en partant des connaissances traditionnelles, vous 
ddgagez les faits vrais et essentiels de la mani~re la plus simple possible. 
Ensuite vous decrivez les actions que doivent mener les A.T. et les 
resultats benefiques qu'elles peuvent obtenir. 
Chaque theme est illustr6 par un ou plusieurs dessins decrivant les actions 
essentielles. Ces illustrations sont r6unies dans un aide-m6moire qui doit 
tre distribu6 au debut de la formation et que les A.T. emporteront au 

village. 

3. 	 L'apprentissage pratique 
3.1 	 Accouchement avec un mannequin de d6monstration 
3.2 	 Accouchement fait Ala maternit6 ainsi que soins au nouveau-n6 et A 

la mere 
3.3 	 Recherche d'anemie et d'oedme chez des femmes 
3.4 	Preparation de bouillies 
3.5 	 Preparation de la solution rehydratante 
3.6 	 Mesure du p6rimtre brachial 

4. 	 Les exercices 
4.1 	 Questionnaires d'6valuation pour chaque theme 
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4.2 	Jeux de r6le 
Ce sont de petites sctnes de th6itre qui permettent aux accoucheuses 
de s'entrainer A pr6senter de nouvelles informations comme elles 
auront Ale faire dans leurs villages. En mime temps elles permettent 
aux formateurs de juger du comportement des accoucheuses et de la 
faqon dont elles ont assimile les connaissances. Ces jeux de r6le ne 
doivent pas tre consid~r~s comme une distraction mais comme une 
partie importante de la leqon. 
L'A.T. joue son propre r1e d'accoucheuse du village. Les formateurs 
jouent les r6les de ses interlocuteurs : mare enceinte, mere avec son 
enfant, mere avec son mari, etc. Quel que soit son r6le, le formateur 
devra s'arranger pour que I'accoucheuse puisse utiliser toutes les 
informations qu'elle a sur le sujet. 
Chaque jeu de r6Ie devra 8tre limit6 Aun seul sujet : soins prinatals, 
nutrition infantile, etc. Le formateur n'acceptera pas facilement le 
traitement ou les conseils proposds et fera diff6rentes objections, de 
mani~re Ace que I'A.T. soit oblig6e de chercher des arguments pour 
6tre convaincante. 
Avant le jeu de r6le, demandez aux A.T. qui ne participent pas 
d'observer attentivement tout cc qui se passe puis, Ala fin, vous leur 
demande7 cc qui manquait oai ce qui 6tait incorrect. Ensuite, vous 
faites une appr6ciation g6n6rale sur la faqon dont s'est d6roul6 lejeu 
de r6le. Dans ia mesure oti cet exercice est amusant, faites attention A 
ce que les A.T. ne le prennent pas trop A la I6g~re et Acc qu'elles 
fournissent suffisamment d'effort. Pour elles, c'est le soul moyen de 
s'entrainer Aleur futur r61e d'aiducatrices". 

4.3 	Commentaires des dessins de i'aide-m6moire 
4.4 	 Exercices au mannequin 
4.5 	 tvaluation finale 

Correctement analysde elle vous permet de combler des lacunes juste 
avant I retour des A.T. dans leurs villages. 
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Preparationde IaFormation
 

I. Priparation des formateurs 
Un mois avant le debut de la formation, tout le personnel concern6 doit 
avoir lu ce manuel. Le mddecin-chef organise une reunion generale 
pendant laquelle ilfaut: 
- Discuter les points litigieux (sur certains points techniques les avis 

peuvent diff6rer, mais ilfaut que tout le monde soit d'accord lejour de 
la formation); 

- Faire des modifications en fonction des conditions locales; 
- Fixer la date de la formation et le nombre de stagiaires (nous estimons 

que 'efficacite de la formation diminue au-dessus de 20 A.T.); 
- Choisir les formateurs. De bons crit6res de choix sont: la comp6tence 

en sant6 maternelle et infantile (SMI), l'intert pour les soins de sant6 
primaires (SSP), le talent d'enseignant. 

Les 	 formateurs ne doivent pas Etre trop nombreux. Trois nous parait 
raisonnable. Chaque leqon est sous la responsabilit6 d'un seul formateur, 
mais les deux autres doivent 8tre presents pour 'assister. Lorsque les 
formateurs ont 6t6 designes, ils se r6partissent les leqoris avec 'accord du 
chef d'equipe, puis redigent leur propre texte en s'inspirant du manwvl 
mais en tenant compe aussi de leur propre expdrience. 
Une quinzaine de jours avant le debut de la session de formation, le 
formateurs feront leurs cours devant le reste de I'quil:,, qui doll 
commenter et critiquer. A l'issue de cette ((pratique)), les formatc.1ir 
apporteront les modifications definitives A leurs cours. Apris o i* 
formation ait eu lieu, i'equipe doit se r6unir pour commenter i.1 ',cSSi. 
Le 	personnel qui a assiste ((en observateur) doit donner son avis et les 
formateurs dvaluer reciproquement leur travail. Si des modifications de 
'enseignement (methodes ou contenu) sont necessaires, elles doivent 8tre 
dej.'determinees. 

2. Prparation matirlelle 
Un mois avant la date d'ouverture, le chef de '6quipe de sant6 designe un 
responsable pour l'organisation qui devra se pr6occuper de certains 
points particulierement importants: 
2.1 	 Local pour la formation 

Vous devez trouver un local bien clair et bien a6r6 de taille adaptee au 
nombre des stagiaires. Vous prevoyez les nattes n~cessaires. 

2.2 	 Hebergement et nourriturc des stagiaires 
Dans la mesure du possible, ilest bon que les A.T. soient log6cs et 
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prennent leurs repas ensemble. Cela leur permet de discuter des 
legons, et les plus avanc6es peuvent aider les autres. Fournissez-leur 
des moyens d'6clairage pour qu'elles puissent travailler le soir, si elles 
le d6sirent. 

2.3 	 Materiel 
Vous devez preparer les listes des diff6rents materiels n6cessaires et 
vous assurer qu'ils seront disponibles le jour de l'ouverture: 
- Mannequin de ddmonstration 
- Aide-m~moire pour A.T.; aides viEuelles 

Cassettes avec les contes en langage local; magaltophone 
- Trousses d'accoucheuse avec tout le materiel (doint une mesure 

d'un litre pour le melange sai6-sucr6) 
- Materiel de cuisine pour les demonstrations de bouillies ainsi que 

les aliments n~cessaires 
Materiel pour faire la solution r6hydratante, etc. 

Avant chaque iegon, vous devez faire un r6capitulatif des ressources 
n6cessaires et contr6ler que tout est pr8t. Le mannequin et les 
trousses d'accoucheuse doivent atre laiss6s Ala disposition des A.T. 
en 	dehors des heures de cours, de manitre A ce qu'elles puissent 
pratiquer entre elles. 

-
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RECYCLAGE DES ACCOUCHEUSES
 
TRADITIONNELLES
 



Emploi du Temps
 

L'emploi du temps ci-dessous n'est qu'une suggestion fond6e sur notre 
exp6rience. 

Hre journ& Matin: Ouverture de la session/R6le de 
I'A.T. recycl6e 
Apres-midi: Visite de la maternit6 et de la 
consultation SMI 

2emejournee 	 Grossesse normale 

3mejournee 	 Accouchement normal 

4mejouime 	 Sant6 de la m.re et de I'enfant: 
Matin: Espacement des naissances 
Appr's-midi: Nutrition des enfants 

5ime journ6e 	 Sant6 de la mar et de l'enfant: 
Matin: Diarrh6e/Paludisme chez l'enfant 
Apras-midi: R6vision de la SMI 

6eme journ& 	 Grossesses Arisque 
Grossesses pathologiques 
Accouchements anormaux 

7ime journ6e 	 Matin: R6vision 
Apr.s-midi: tvaluation 

81mejourn 	 Exploitation de I'6valuation et cl6ture 

Chaque jour, deux heures doivent 6tre pr6vues pour que les A.T. puissent 
suivre les activit6s de SMI effectu6es par le personnel du centre de sant6. 
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R61e de I'A.T. Recycl6e
 

unejournie 

Structure de la LeVon 
I. 	 But 

DMrinir pour les A.T. leurs activit6s futures. 

2. 	 Objectifs d'apprentissage 
2.1 	 Les A.T. sont inform~es sur le nouveau r6le qu'elles peuvent jouer: 

- Surveillance de la grossesse et du post-partum 
- Conseils aux femmes enceintes et aux mires allaitantes 
-	 Participation AI'am6lioration de la sant6 infantile. 

2.2 	 Les A.T. sont informdes de la n6cessit6 de quelques changements 
dans leur pratique habituelle: 
- Asepsie de l'acccouchement 
- lvacuation rapide des grossesses et accouchements anormaux. 

2.3 	 Les A.T. savent qu'elles doivent travailler avec le CSV et les 
superviseurs, lors de leurs visites. 

3. 	Mithodes d'enseignement 
3.1 	 Sensibilisation
 

- Discussion avec les A.T. sur leur r6le traditionnel
 
- Discussion avec la sage-femme et les matrones
 
- Visite de la maternit6 et de 'a consultation pour enfants
 
- Commentaires de dessin
 

3.2 	Apprentissage th6orique
 
- Information sur leur nouveau r61e.
 

Importance de la Lemon 
Vous devez A la fois rassurer et stimuler les A.T. Les rassurer en leur 
montrant que vous les reconnaissez comme ((professionnelles ) qui ont d6ja 
vu et fait de nombreux accouchements. Les stimuler en leur demandant de ne 
pas se consacrer uniquement AI'accouchement mais d'etendre leur r61e. 
Les A.T. doivent comprendre que les techniques simples que vous leur 
apprenez vont r~duire ia mortalit6 infantile et maternelle et qu'elles seront 
d'autant plus appr6ci6es dans le village. 
Elles doivent 6galemeni comprendre que vous voulez utiliser le fait qu'elles 
sont respectees et 6cout.es par les villageois pour faire passer certains 
messages d'ducation sanitaire. 
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Ressources 
1. Aide-mdmoire en nombre suffisant pour toutes les A.T. 
2. Femmes enceintes pour visites pr6natales 
3. Enfants d'6tat nutritionnel diff6rent pour visites systdmatiques 

Diroulement du Cours 
1. Discussion avec les A.T. sur leur rble traditionnel dans le village 

(1) 	Comment avez-vous appris Afaire des accouchements? 
(2) 	 Depuis combien de temps en faites-vous? 
(3) Voyez-vous les femmes pendant la grossesse ou simplement au 

moment de I'accouchement? 
(4) 	Si vous voyez la femme pendant la grossesse, quels conseils lui 

donnez-vous? 
(5) Est-ce que vous lui donnez des prodUits traditionnels pour prot6ger 

sa grossesse? 
(6) 	Si elle est malade, lui donnez-vous des m6dicaments traditionnels? 
(7) 	A quel moment la femme qui va accoucher vous fait-elle pr6venir? 
(8) 	 Comment sait-elle qu'elle va accoucher? 
(9) 	Comment vous, A.T., savez-vous qu'elle va accoucher? 

(10) 	 Est-ce que vous restez avec la femme tant que dure I. travail? 
( 1) A quel endroit accouche la femme? Est-il specialement pr6par6? 
(12) 	 Qui assiste A 'accouchement? 
(13) 	 Comment la femme est-elle ino.all6e? 
(14) 	 Est-ce que vous la lavez avant 'accouchement? 
(15) 	 A quel moment intervenez-vous? 
(16) 	 Est-ce que vous utilisez des m6dicaments traditionnels pour faciliter 

'accouchement? 
(17) 	 Est-ce que vous aidez la sortie de 'enfant? 
(18) 	 Est-ce que vous mettez des produits sur les parties g6nitales de la 

femm: pour faciliter la sortie de i'enfant? 
(19) 	 Quand coupez-vous le cordon, avant ou apres la sortie du placenta? 
(20) 	Avec quoi coupez-vous le cordon? 
(21) 	 Comment dvitez-vous qu'il saigne? 
(22) 	 Que mettez-vous sur le reste du cordon? 
(23) 	 Faites-vous quelque chose pour faire sortir le placenta? 
(24) 	Que faites-vous du placenta une fois qu'il est sorti? 
(25) 	Si le placenta ne vient pas, que faites-vous? 
(26) 	Si une femme saigne apres que le placenta soit sorti, que faites-vous? 

Savez-vous pourquoi elle saigne? 
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(27) Est-:e que vous retournez voir la femme et 1'enfant aprs
I'accouchement? Leur faites-vous des soins? 

(28) 	 Est-ce qu'il arrive souvent que des enfants meurent quclques jours 
aprs leur naissance? Est-ce qu'ils deviennent raides ct arratent de 
manger? 

(29) L'enfant est mis au sein combien de temps aprs 'accouchement? 
(30) Est-ce que le liquide qui sort avant ie lait est bon pour 1'enfant? 
(31) 	 Est-ce que vous mettez quelque chose dans les yeux de 1'enfant? 
(32) 	 Aprs un accouchement une femme doit se reposer combien de 

temps? 
(33) 	 Est-ce qu'il arrive que des femmes viennent vous demander conseil 

pour leur propre sant6 ou celle de leurs enfants? 
(34) 	Quels sont les problmes les plus difficiles que vous avez eus au 

cours d'un accouchement? 
(35) 	 Pour celles qui ont vu un accouchement Ala maternit6 quelles sont 

les diff6rences avec votre fagon de procdder? 

2. Une sage-femme (ou une matrone) explique son role 
Au centre de santi, nous surveilons les femmes, dbs le dibut de leur 
grossesse. Elles viennent rigulibrement nous voir. Nous leur donnons des 
conseils pour leur alimentation et les pricautions qu'elles doivent prendre. 
Pour iviterdes avortements das au paludisme, elles prennent chaque semaine 
de la chloroquine. 
Nous nous assurons que leur grossesse se droulebien. Si elles sont malades, 
elles vienneni immidiatement nous voir pour que nous puissions les soigner 
rapidement. 
Au moment de l'accouchement, nous prenons beaucoup de precautions pour 
que tout ce qui touche la mre ou l'enfant soit tris propre. En particulier, 
nous coupons le cotJon ombilical avec des ciseaux qui ne servent qu'a cet 
usage; ils sont spicialement nettoyis d chaque fois. Le reste du cordon est 
toujours gard6 trs propre jusqu'a L'e qu'il tombe. 
Si Iaccouchement est tris difficile, n us faisons appel au midecin, qui vient 
rapidement nous aider. Parfois une operation chirurgicale est nicessaire. 
Apr's I'accouchement, nous surveillons la mire et I'enfant tous les jours 
pendant ,,e semaine environ. Nous informons la femme et son marl sur les 
moyens d'espacer la naissance des enfants. nous donnons des conseils pour 
garder les enfants en bonne santi. Ensuite, nous voyons 'enfant 
rigulibrementpour contrd1er s'il grandit et grossit bien. 

Vous posez ensuitc la question aux AT. Quelle diffirence importante 
voyez-vous entre votre travqil et ce que nous faisons a la materniti ?Apr s 
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ls 	r6ponses, d6gagez les points e3sentiels: surveillance de la grossesse, 
propretd de 1'accouchement, surveillance de la merc et de 'enfant apr~s 
'accouchement. 

3. 	Le contenu de Information 
Au cours de cette formation, nous allons vous apprendre: 
3.1 	 A modijiwr un peu votre fa~on de faire laccouchement. En particulier, 

nous vous montrerons comment sectionner le cordon et le prot~gerpour 
iviter des infections tris graves pour le nouveau-ni : celles qui le tuent 
vers le 7ime jour de la vie et que vous connaissez certainement toutes 
(dicrivez le tit'nos ndo-natal, avec la raideur et 'impossibilit6 de 
s'alimenter de 'enfant). 
Nous allons vous fournir une trousse d'accoucheuse qui contient le 
matiriel et les produits indispensables. Pour qu'ils sofent renouvelis 
vous devez faire payer chaque accouchement (donnez, Ace moment, le 
prix qui aura 6t6 estim6). Vous donrnerez cet argent a un responsable du 
CSV (par exemple un H.S.) qui se chargera de racheter des produits 
lorsque ce sera nicessaire. Vous expliquerez clairement aux villageois 
que l'argent n'est pas pour vous, mais pour le materiel. Aussi vous 
continuerez a recevoir vos cadeaux iraditionnels. 

3.2 	A surveiller et a conseiller la femme pendant sa grossesse et aprs 
l'accouchement. Vous devrez donc commencer a voir la femme dis 
qu'elle pense Otre enceinte et continuer a lui rendre visite pendant 
quelquesjours apris l'accouchement. Cela vous donnera un peu plus de 
travail par rapport 6 vos tdches habituelles mais c'est tris important 
pour ia santi de la mire et de l'enfant. 

3.3 	A enseigner aux mires comment lutter contre certaines affections tris 
graves de l'enfant : 
- a malnutrition 
-	 les diarrhes 

le paludisme. 
Si vous ne comprenez pas certaines choses ou si vous voulez des 
renseignements sur d'autres points, il ne faut jamals hisiter 6 nous poser des 
questions : nous sommes la pour vous aider, nous sommes la pour travailler 
ensemble. 

4. 	L'aide apris Information 
Vous distribuez aux A.T. leurs aide-m6moire. 
4.1 	 Ces petits livres, qui contiennent surtout des images, vous aideront a' 

vous souvenir de ce que l'on vous apprendra. Vous pouvez igalement 
vous en servir pour expliquer certaines choses aux femmes. A u cours de 
la formation, nous discuterons ensemble de chaque dessin. 

12 



4.2 	A votre retour, le CSV se riunira. Vous ferez un risumi des 
informations essentielles que vous avez reCues ici. Certaines concernent 
1'enseinble du village : importance de ia surveillance des grossesses, 
nicessitide certaines ivacuationspricoces, etc. Les membres du CS V, 
et en particulier la prisidente des femmes, doivent diffuser rapidement 
ces informations. Cela facilitera beaucoup votre travail. 

4.3 	 Vous aurez riguliirement la visite d'une matrone du centre de sanyi. 
Elle sera la pour vous aider : vo's pourrez visiter ensemble des femmes 
enceintes ou qui viennent d'accoucher. Elle parlera avec vous de vos 
activitis et de vos difficultis, si vous en avez. Elle vrifiera si quelque 
chose est sur le point de manquer dans votre materiel. Ces visites seront 
igalement pour vous loccasion de riviser ou d'accrottre vos 
connaissances. 

5. Exercice 
Vous faites commenter aux A.T. le dessin de la couverture de 'aide­
m6moire et celui illustrant le r61e de I'A.T. 
La plupart des accoucheuses n'auront jamais vu de dessins. Vous devez 
leur laisser le temps de comprendre cc que les dessins repr6sentent. 
Laissez-les chercher, cela prendra du temps au d6but mais sera plus 
efficace pour la suite. 

6. 	Visite de InmaternitN et de la consultation pour enfants 
Au cours de cette premiere journde, vous faites effectuer une visite de la 
maternit6 et de la consultation pour enfants. 
Pour cette occasion, vous convoquez des femmes enceintes pour leur 
visite pr~nawale et des enfants d'6tat nutritionnel different pour une visite 
syst~matique avec pesde. Organisez une causerie d'6ducation sanitaire 
pour les femmes qui viennent Ala consultation. Cela montrera aux A.T. 
I'importance que vous accordez Al'information des femmes, Vous leur 
expliquez que c'est ce qu'elles auront Afaire dans leurs villages. 
Vous montrerez aux A.T. ces diffdrentes activit6s ainsi que l'utilit6 du 
materiel utilisd. Cela leur permettra de prendre conscience de 
l'importance qu'a la surveillance pour le personnel de sant6. 
Certains points essentiels peuvent 8tre 6galement d6gag6s de cette visite: 
la propret6 des locaux, du mat6riel, des mains, l'importance de la 
nutrition (conseils aux femmes et aux mres des enfants malnutris). 
lnvitez les A.T. Aposer beaucoup de questions au personnel. 
A la fin de la visite, vous faites une r6union et vous demandez Achaque 
A.T. cc qui I'a le plus int6ress~e. 
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7. 	Les A.T. dolvent assister i des accouchements A Ia msternlt6 
Assister A un accouchement fait dans de bonnes conditions par un 
personnel competent a un excellent effet formateur pour les A.T. 
Vous divisez les A.T. en petits groupes (trois ou quatre par groupe) et 
vous demandez au service de garde de pr6venir successivement chacun de 
ces groupes pour chaque accouchement qui se produit A la maternitd 
pendant la duree de la formation. Pendant l'accouchement, la mAtrone 
doit donner le plus d'informations possible aux A.T. Les A.T. peuvent 
effectuer certains gestes : section du cordon (avec une lame de rasoir) 
apr~s ligature, examen du placenta (expliquez-ieur l'utilit6 des diff6rentes 
parties), palpation du globe ut6rin aprs la delivrance. Celles-ci doivent 
6galement assister et 6ventuellement participer aux soins des nouveau-n6s 
et aux soins du post-partum des femmes. 
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Grossesse Normale
 

unejournie 

Structurede Ia LeVon 
1. But 

Apprendre aux A.T. Asurveiller et conseiller les femmes enceintes. 

2. Objectifs d'apprentissage 
2.1 	 L'A.T. sait reconnaitre une grossesse au d6but. 
2.2 	 Elle connait les conseils essentiels Adonner:
 

- Nutrition
 
- Prevention du paludisme
 
- Repos en fin de grossesse.
 

2.3 	 Elle sait faire un examen simple de la femme enceinte:
 
- Interrogatoire sur quelques signes fonctionnels
 
- Recherche d'an6mie
 
- Recherche d'oedeme.
 

3. Mithodes d'enselgnement 
3.1 	 Sensibilisation
 

- Discussion avec les A.T. sur leur pratique traditionnelle
 
- Tableaux d'aliments ou aliments eux-mimes
 

3.2 	Apprentissage th6orique
 
- Conseils Aune femme enceinte
 

3.3 	 Apprentissage pratique
 
- Examen d'une femme enceinte
 

3.4 	 Exercices 
- Jeu de r6le
 
- Questionnaire d'6valuation.
 

Importance de IaLeqon 
Vous devez convaincre 'A.T. de l'utilitd de s'.- r6le avant l'accouchem-nt. 
Dans la mesure oOz vous r6ussissez et o4 r'A.T. fait correctement son travail, 
vous obtiendrez trois sortes de resultats b6n6fiques : 
- Les mres auront un meilleur dtat nutritionnel et seront donc en mcilleure 

sant6 apras leurs accouchements. 
- Les enfants de mres bien nutries auront des poids de naissance normaux, 

au lieu d'6tre trop maigres et fragiles.. 
- Certains d6c.s maternels seront 6vit6s grace A des evacuations 

suffisamment pr6coces. 
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Ressources 

1. Aliments de la femme enceinte (rdels ou dessins) 
2. Fernmes an6mi6es ou avec des oed~mes Ala maternit6 

Diroulement du Cours. 

1. Discussion avec les A.T. sur Is grossesse 
(I) Comment une femme sait-elle qu'eile est enceinte ? 
(2) Vous-m~me comment pouvez-vous savoir qu'elle est enceinte ? 
(3) Quelle est la p~riodicit6 des rtgles ? 
(4) Lorsqu'une femme pense qu'elle est enceinte vient-elle vous voir ? 
(5) Est-ce qu'une femme enceinte modifie son alimentation ?Comment ? 
(6) Est-ce qu'elle se repose davantage ? 
(7) Combien de temps dure une grossesse ? 
(8) Est-ce que vous pensez que la grossesse est une p6riode difficile pour 

la femme ? 
(9) Combien de temps pensez-vous qu'il faille entre un accouchement et 

une nouvelle grossesse ?
 
Vous d6gagez les notions essentielles:
 
La grossesse est une pirtode dangereuse pour les femmes car elles 
deviennent beaucoup plus fragiles. Elles doivent prendre des pricautions 
pour iviter de tomber malades. Vous, A.T., devez conseiller les femmes, 
mais pour cela elles doivent venir vous trouver bien avant I'accouchement; 
elles doivent venir ds qu'elles pensent etre enceintes. 

2. Comment savoir qu'une femme est enceinte 
Le premier signe est l'arr~t des rigles. C'est le signe le plus important. 
Ensuite apparaissent d'autres rnar.festatlons: nausies, vomissements le 
matin, digoat de certains alimen~s. Les seins durcissent, des taches 
apparaissent sur le visage, sur le ventre. 
Lorsque le ve. Ire se met agrossir, on est sor que c'est une grossesse,surtout 
lorque l'enfant se met a bouger. 
Dans certaines regions, lesfemmes ne veulent pas dire qu'elles sont enceintes 
avant que la grossesse ne soil tr's visible (elles ont peur du mauvais sort). 
Cependant ilfaut encourager les femmes du village a venir vous trouverdis 
qu'elles pensent Otre enceintes car ilfaut prendre soin de la grossesse le plus 
tt possible. Expliquez-ieur qu'au lieu de porter malheur lefait de s'occuper 
de la grossesse di'h le dibut rendra la mkre en meilleure santi ainsi que 
l'enfant qu'clle porte. 
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3. 	La nutrition chez Is femme enceinte 
3.1 	 Questions aux A.T. 

(1) Est-ce qu'une femme enceinte mange une nourriture sp6ciale ? Si 
oui laquelle ? 

(2) 	 Mange-t-elle plus, moins ou comme d'habitude ? 
(3) 	Est-ce que certains aliments lui sont interdits ? 
(4) 	Est-ce que certains aiments lui sont conseill6s ? 
(5) 	 Pensez-vous que I'alimentation de la femme enceinte ait une 

grande importano, pour sa santi ? pour I'enfant qu'elle porte ? 
3.2 	 Faites le point sur ia question : 

Nous insistons beaucoup sur l'alimentation de la femme enceinteparce
 
que c'est trbs importantpour sa sant6 et celle de l'enfant qu'elle porte.
 
Une mare nourrit l'enfant qui est dans son ventre avec la nourriture
 
qu'elle absorbe.
 
Si cette nourritureest insuffisante ou inappropri~e,la mre va tre Ws
 
fatigue, l'accouchement sera difficile et l'enfant qui va nattreseratrop
 
maigre et trisfragile.
 
Unefemme enceinte doit manger une trisbonne now. iture pourqu'elle­
mtme et son enfant soient pleins de santo.
 

3.3 	 Que doit manger une femme enceinte ? 
(Vous disposez sur une table les diff6rents aliments dont vous allez 
parler). 
Les aliments indispensablessont: 
- le lait, tous les jours 
- le foie 
- les saucesfaites avec beaucoup de feuilles de baobab. 
Les aliments trbs utiles sont: 
- la viande, le poulet 
- les oeufs 
- les sauces ai la pate d'arachide 
- tes sauces au poisson sichi. 
Le mil (ou le riz) quotidien dolt #ire pris en quantits habituelles. 
Vous montrez aux A.T. le dessin de 1'aide-m6moire avec la femme 
enceinte entour~e d'aliments. 

3.4 	Comment convaincre les families 
3.4.1 	 A votre retour,le CSV se riunirapour que vous l'informiez .' ce 

que vous avez appris. Deux informations importantes (en ce qi 
concerne la protection de la grossesse) doivent circuler dans k0 
village, en particulierpar l'intermidialrede la pr~sidente des 
Jemmes: 
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- Lorsqu'unefemme pense qu'elle est enceinte elle doit aller 
trouver I'A. T. qui surveillerasa grossesse. 

- Les marls doivent aider Icurs femmes a s'alimenter 
correctement et a acheter la chloroquine pendant leur 
grossesse. 

3.4.2 	 Le CSV organise des riunionspour informer les parents sur la 
bonne nutritiondes enfants. Pour vous, A. T., c'est l'occasionde 
parlerde la nutrition des femmes enceintes, de son importance 
pour la santide ia mi're et de !'enfant qu'elle porte. 

3.4.3 	 Lorsque la matrone rurale vier!t, vous visiter, vous pouvez 
organiserune runionde toutes les femmes enceintes du village, 
pour leur donner des conseits. Vous demandez auv mars d'Otre 
presents,car ils sont concerns parles achatsde nourriture.Eux­
memes doivent Otre convaincus. 

4. Prevention du paluJisme 
4.1 	 Questions aux A.T. 

(1) 	Est-ce que vous toutes ici connaissez le paludisme ? 
(2) 	Quelles sont ses manifestations ? 
(3) Est-ce que vous pensez que le paludisme peut &re dangereux chez 

une femme ence;nte ? 
(4) 	 Chez l'enfant qu'elle porte ? 
(5) 	Connaissez-vous un moyen pour pr6venir le paludisme ? 

4.2 	Mise au point 
Le paludisme est tnWs friquent dans votre rigion. I est dangereux non 
seulement pour la femme mais aussi pour t'enfant. Le paludisme 
provoque beaucoup d'avortements, c'est un tueur d'enfants. Ii est aussi 
responsable d'enfants trop maigres a la naissance. 
Le seul moyen de pr~venir cette maladie est de prendrechaque semaine 
de la chloroquine. 
Ds qu'unefemme enceinte vient vous voir, dites-luiqu'elle doit prendre 
chaque semaine trois comprimis de ch!crnquine pour protger sa 
grossesse. Elle doit donc aller rapidementacheter ce m~dicament chez 
I'H.S. 

4.3 	 Certainesfemmes (ou certainsmaris) peuvent dire qu'il est dangereux 
pour une femme enceinte de prendre la chloroqvine (peut-Ptre vous­
memes le pensez-vous ?). Nous vous assurons que c'est faux. Au 
contraire,il est dangereuxpour unefemme enceinte de ne pasprendre 
de la chloroquine riguliirement. Si vous avez des difficults pour 
convaincre ia femme (ou le mar) la matrone rurale peut vous aiderau 
cours de ses visites. 
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5. Le repos chez Iafemme enceinte 
5.1 	 Questions aux A.T. 

(1) 	Les femmes enceintes sont-elles facilement fatigu6es ? 
(2) 	 Pourquoi? 
(3) Est-ce que vous pensez qu'une femme en fin de grossesse doit 

faire des travaux durs, comme porter le bois ou piler ? 
(4) 	 Est-ce que la famille accepte facilemnent qu'une femme enceinte se 

repose ? 
5.2 	 Mise au point 

Plus la grossesse avance, plus la femme doit prendredes precautions, 
car elle porte dansson ventre un poids de plus en plus lourd.Si ellefait 
des 	travaux ipuisants, l'enfant risque de sortir trop t6t. Ii sera petit, 
maigre,fragile. 11 risquede mourir rapidement. Vous devez conseillera 
la 	 mbre de se reposer dbs qu'elle se sent fatigu~e. A la fin de la 
grossesse, elle ne doit plus piler, ni faire les corvies d'eau ou de bois. 
Elle doit igalement ajournerses voyages en brousse. 

6. Surveillance de Iagrossesse 
A.partirdu moment ou' vous savez qu'unefemme est enceinte vous devez la 
voir environ une fois par mois pour contr6ler que tout va bien. Vous 
recommandez i la femme de venir vous voir tout de suite si quelque chose 
d'anormalse produit. 
Lorsqu'unefemme enceinte vient vous voir, vous devez: 
6.1 	 L'interroger 

- Zst-ce qu'elle a un problbme de santi? 
- Perd-elledu sang ? 
- A -t-elle des pertesjaunes et qui sentent mauvais ? 
- A-t-elle des maux de tote, des troubles visuels, des bourdonnements 

d'oreille? 
- A-t-elle de lafivre ? 
Lors d'une grossesse normale, la femme ne doit presenteraucunde ces 
signes. 

6.2 	 Recherchersi sesjambes sont gonfl~es 
Vous avez certainement remarquique beaucoup de femmes enceintes 
ont les pieds un peu gonflks. Ce n'est pas grave. Mais si ce gonflement 
augmente beaucoup, surtout en fin de grossesse, c'est tout a fait 
anormal et dangereux. Vous devez donc rechercher chez toute femme 
enceinte ces gonflements. Pour cela vous appuyez votre doigt (montrez 
aux A.T.) sur la jambe et le pied. Si la marque reste blen creusie c'est 
que le gonflement devient important. 
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Dans une grossesse normale ilny apas de gonflement, ou irispeu et qui 
n augmente pas. 

6.3 	Rechercher si lafemme manque de sang 
II peut arriver qu'au cours de la grossesse la femme nanque de sang 
parce qu'elle ne mange pas assez de bons aliments (juie,feuilles de 
baobab) et qu'elle fait des crises de paludisme. C'est trks dangereux 
pour elle et pour 1'enfant. Vous devez rechercher ce manque de sang en 
regardant les yeux et la bouche de lafemme (vouis montrez exactement 
aux A.T. comment retourner la paupi~re et comment regarder la 
langue et les gencives). Normalement, la couleur est rose. Si c'est 
blanc, la femme manque de sang. 

En posant ces quelques questions a la femme et en faisant ces deux gestes
 
vous pouvez savoir si une grossesse se passe bien.
 
Nous vous apprendrons, dans une prochaine leoon, ce que vous devez faire
 
pour chaque cas anormal.
 
(Si au moment de ia formation vous avez Ala maternit6 des femmes 
an6mi6es ou avec des oedhaes, vous devez les pr6senter aux A.T.). 

7. Consultations prinatales 
A toute femme enceinte que vous suivez vous devez conseiller d'aller au 
moins unefois pendant sa grossesse sefaire examiner 6 la mrterniti ia plus 
proche. Cela permet de savoir si la grossesse se prisente bien. Les femmes 
peuvent profiter du jour de marchi pour aller a la consultation pr~natale. 

8. Jeu de role 
Nous vous proposons deux themes, mais vous pouvez bien sfir en choisir
 
d'autres. L'essentiel est que vous soyez bien pr6par6s.
 
ler thme : Une femme vient voir I'A.T. parce qu'elle pense 6tre enceinte.
 
L'A.T. lui pose les questions n6cessaires, puis donne des conseils.
 
2aine thbme : Une femme enceinte d'environ 6 mois vient voir 1'k.T. qui
 
rinterroge et l'examine.
 
Notez le comportement des A.T., les questions qu'elles posent, les
 
conseils qu'elles donnent. Faites un commentaire g6n6ral Aia fin, avec
 
toutes les A.T. N'oubliez pas que les jeux de r61e sont un exercice
 
important et non une distraction.
 

9. Evaluation de Is lemon 
(1) Comment peut-on savoir qu'une femme est enceinte ? 

Elle n'a plus ses rigles et terrainssignns apparaissent : vomissements, 
fatigue, tdches sur le visage, etc. Ensuite son ventre devient gros. 

(2) Quels sont les aliments indispensables pour une femme enceinte ? 
Lail, fole, feulles de baobab. 
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(3) Quels sont les aliments utiles pour une femme enceinte ? 
Viande, poulet, oeuf, sauce 6 l'arachide el au poisson sichi. 

(4) Si une femme ne se repose pas en fin de grossesse que peut-il arriver ? 
L'enfant nart trop tt, it est, maigre et tris fragile. II risque de mourir. 

(5) De quelle maladie particulirement grave doit-on protdger la femme 
enceinte ? Comment ? 
Paludisme. Chloroquine: 3 comprimis unefois parsemaine. 

(6) Comment surveille-t-on une grossesse ? 
En voyant ia femme une fois par mois. 

(7) Que recherche-t-on chez la femne ? 
Gonflement des jambes. Manque de sang. 

(8) Que lui demande-t-on ? 
Si elle a des signes anormaux (Reprenez It cours point par point). 
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Accochement Normal 
,xe journie 

Structurede InLeon 
1. But 

Am6liorer ia pratique de l'accoucheuse traditionnelle au moment de 
I'acouchement et de la d6livrance. 

2. Objectifs d'apprentissage 
L'A.T. doit savoir: 
2.1 	 Reconnaitre le d6but du travail 
2.2 	 Pr6parer ie lieu d'accouchement 
2.3 	 Pr6parer la parturiente 
2.4 	Aider I'expulsion de 'erifant 
2.5 	 D6gager les voies respiratoires do 'enfant 
2.6 	 Effectuer une section aseptique et les soins du cordon ombilical 
2.7 	 Effectuer des soins oculaires 
2.8 	Contr6ler la d6livrance 
2.9 	 Surveiller ie post-partUm. 

3. M6dtodes d'enseignement 
3.1 	 Sensibilisation 

- Discussion avec les A.T. sur leur pratique 
- Voir un accouchement Ala maternit6 et des soins au nouveau-n6 
- Film sur I'accouchement (si moyens disponibles) 

3.2 	Apprentissage thorique
 
- Les diff6rentes phases do I'accouchement
 

3.3 	 Apprentissage pratique
 
- D6monstrations au mannequin
 

3.4 	Exercices
 
- Test au mannequin
 
- Commentaires des dessins do I'aide-m6moire
 

Importance de IslIae 
Des mesures d'hygitne simples (mains lav6es AI'eau et au savon, section du 
cordon avoc une lame do rasoir neuve, d6sinfection du cordon) permettent do 
diminuer la mortalit6 due au t6tanos n6o-natal. Mais cc n'est pas facile A 
obtenir, dans la mesure oi les A.T. ont certaines habitudes de travail depuis 
longtemps. 
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Vous allez 6galement leur demander d'itre plus participatives.
 
Traditionnellement, elles n'interviennent que lorsque 'enfant et le placenta
 
sont sortis. Apr.s le recyclage, elles doivent 8tre capables de pr6parer le lieu
 
d'accouchement et la femme, et de diriger (un peu) 'accouchement et la
 
d6livrance.
 
Pour Wre efficace, votre enseignement doit 8tre essentiellement pratique.
 
Vous disposez en g~n6ral de trois moyens:
 
- un mannequin d'accouchement
 
- un accouchement Ala maternit6 auquel assisteront les A.T.
 
- un film sur raccouchement (ce dernier moyen necessite malheureusement
 

un materiel qui n'est pas disponible partout. IIfaut pourtant essayer de 
l'obtenir auprs des services responsables). 

Vous pouvez consid~rer cette legon comme la plus importante de la 
formation, dans la mesure o6a toutes les A.T., m~me les moins participatives, 
doivent se souvenir de l'essenticl. 

Ressources 
1. Mannequin d'accouchement 
2. Film sur 'accouchement et mat6riel de projection (si possible) 
3. Eau, savon 
4. Trousses d'accoucheuse 

Deroulement du Cours 
1. Discussion sur les pratiques traditionnelles 

Au cours de la premiere leqon vous aurez interrog6 les accoucheuses sur 
leur pratique traditionnelle. Vous faites avec elles un r6capitulatifde leurs 
reponses. iventuellement vous demandez des 6claircissements sur 
certains points. 
Ensuite, vous demandez aux A.T. de mimer un accouchement tel qu'il se 
pratique au village: position de la femme, position de l'accoucheuse et de 
son assistante, etc. Relevez les pratiques qui peuvent Etre dangereuses, 
mais ne critiquez jamais les A.T. qui ne doivent absolument pas avoir 
l'impression d'Etre jug6es. Apr6s cette discussion, vous expliquei aux 
A.T. que vous allez leur donner des conseils pour les aider dans leur 
pratique. 

2. Reconnaltre le dibut du travail 
Lafemme a trbs malau bas ventre et dans le dos. Ces douleurs se reptent et 
deviennent rapprochies.Parfois,un peu de song s'icoulealors,c'est normal. 
Lorsque de l'eaus'coule, cela veut dire que I'accouchement est proche. Ds 
que la femme commence 6 avoir de fortes douleurs, ii faut que l'on vienne 
vous avertir. 
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Vous pouvez savoir que la femme est effectivement en travail: vous posez la 
main sur son ventre au moment des douleurs el vous sentez le ventre qui se 
contracte (montrez le geste AI'A.T.). 
A partir de ce moment, vous devez mesurer le temps qui s'coulejusqu'a 
'accouchement. (Si dans ia famille de la femme quelqu'un a une montre 

qui fonctionne, cela ne pose pas de probltme, sinon il faut dvaluer le 
temps, par exemple avec le rythme de- prires musulmanes. Vous devez 
discuter ce point avec les A.T. et trouver une solution adapt6e). Un 
accouchement normal dure environ 6heures chez une multipare et environ 12 
heures chez une primipare. Plus long c'est anormal. 

3. 	 Priparationdu lieu d'accouchement 
La 	case of va se dbouler 'accouchement dolt etre vidie de ce qu'elle 
contient et )alaye tris soigneusement. Sur le sol ilfaut itendreune naite 
propre et sur cette natte un drap de plastique que vous avez dans volre 
trousse. 
Vous demandez a ce que l'on fasse boulilir une marmite d'eau et que ron 
preparedes morceaux de pagne propre. 
La propreti est l'un des tlhments les plus importants de la preparation car 
dans Ia saleti se trouve des microbes (graines de maladies) qui peuvent tuer 
la mire et l'enfant. 

4. 	 Le matiriel d'accouchement 
Vous pr6sentez le contenu de la trousse aux A.T.: 
- un paquet de lames de rasoir neuves 
- du savon 
- des compresses dans leur emballage 
- du coton 
- des fils de coton conserv6s dans un r6cipient herm6tique (vicille boite 

de caF6 soluble par exemple) 
- de r'osine Al'eau (ou du mercurochrome) 
- une pommade antibiotique ophtalmologique 
- un drap plastique. 
Vous expliquez le r6le de chaque objet et vous insistez: une trousse 
d'acoucheuse doit toujours Etre parfaitement propre. Les compresses qui 
vont aller sur le cordon, les fils qui vont servir Aligaturer ne doivent pas 
trainer au fond de la boite. Le flacon d'6osine doit 8tre bien bouch6. Le 
drap plastique doit 8tre soigneusement lav6 apres chaque accouchement. 

5. 	 Priparation de Infemme 
Ds que le travail commence, la femme dolt uriner et aller a la selle (une 
vessie ou un rectum pleins peuvent constituer des obstacles i 

-28 ­



I'accouchement). Tant qu'elle n'a pas perdu les eaux, elle peut marcher si 
elle en iprouve le besoin. Lorsque les eaux se sont icoulies, la femme doit 
rester allonge. lfaut alors laver avec de 'eau bouillie et du savon, le ventre, 
les fesses, les parties sexuelles et les cuisses de la femme. Avant de laver la 
femme, vous devez vous-ini:e vous laver tris soigneusement les mains. 
Enlevez d'abord vos bagues et vos bracelets puis lavez-vous avec de 'eau 
propre (qui a iti bouillie) et du savon. (Faites la d6monstration puis 
demandez Aune A.T. de venir faire la meme chose). A partir de ce moment 
vous devez rester 6 proximiti car I'accouchement ne va pas tarder. 

6. 	Aide AlI sortie de I'enfant 
Ensuite vous travaillez avec le mannequin de d6monstration. 
6.1 	 L'A.T. doit se laver Anouveau trs soigneusement ies mains avec de 

l'eau propre et du savon. 
6.2 	 Lorsque la tete de renfant apparait Ala vulve, 'A.T. soutient le 

prin6 d'une main et de I'autre retient la tate de 'enfant pour 6viter 
une sortie rop brutale avec son risque de d6chirure. 

6.3 	 Lorsque la tate est sortie, 'A.T. aide au d6gagement de I'epaio: 
ant6rieure en flchissant la tete de r'enfant vers le sol, puis au 
d6gagement de l'6paule post6rieure en relevant la t6te vers la haut. 

Vous faites tous ces gestes en montrant bien qu'ils ne doivent pas atre 

brutaux (il ne faut pas tirer violemment sur 'enfant). Ensuitv vous les 

faites effectuer par plusieurs A.T. 

7. 	 D1gagement des voles respiratoires de I'enfant 
Lorsque 'enfant est sorti, 'A.T. le mainticnt quelques instants tate en bas 
pour que les mucosit6s soient drain~es. L'enfant doit crier 
vigoureusement. I est ensuite couch6 Ct i'A.T. lui nettoie doucement la 
bouche avec une compresse propre. 

8. 	Section aseptique et soins du cordon 
8.1 	 L'A.T. se lave de nouveau les mains. 
8.2. 	 Elie ((trait)) le cordon pour apporter le plus de sang possible A 

renfant. 
8.3 	 Elle prend un fil propre dans la boite et fait une premitre ligature bien 

serre Adeux travers de doigt du ventre de 'enfant. (IIne faut pas que 

le moignon du cordon soit trop long, cela augmente les risques 
d'infection). 

8.4 	Avec un deuxi ,me fil, elle fait une ligature Aun travers de doigt au­

dessus de la premitre. Puis elle prend une lame de rasoir neuve (son 
emballage n'ajamais 6touvert) et sectionne entre les deux ligatures. 
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8.5 	 L'enfant est lav6 doucement avec de I'eau bouillie. 11 faut enlever le 
sang s6ch, mais ne pas enlever la peilicule graisseuse qui recouvre 
l'enfant et constitue une protection contre le refroidissement toujours 
possible (m~me en pays chaud). IIexiste parfois des traditions Ace 
sujet (demandez aux A.T. si les mires exigent des enfants totalement 
((propres))), 

8.6 	 Quand l'enfant est sec, I'A.T. tamponne ie moignon du cordon avec 
de I'6osine (ou du mercurochrome) puis pose une compresse tr.s 
propre et une bande de pagne neuf mod6r~ment serr6 sur le ventre de 
l'enfant (Pair doit pouvoir circuler: le bacille t6tanique est anadrobie). 

8.7 	 L'enfant est enveiopp6 dans un pagne propre. 

8.8 	 Vous expliquez aux A.T. que couper le cordon avec une lame de 
rasoir neuve, mettre le m6dicament sur le moignon et le prot~ger 
ensuite permettent d'6viter la maladie qui tue les enfants vers le 76me 
jour de la vie (vous d6crivez les signes principaux du t6tanos ndo­
natal). 

Ces gestes sont donc parmi les plus importants qu'elles ont Aapprendre. 

9. 	Soins des yeux 

L'A.T. met de la pommade ophtalmologique antibiotique dans chaque 
oeil (au cours du lavage de l'enfant, il faut avoir soigneusement lav6 les 
paupi res). Vous montrez bien les gestes corrects: il faut ouvrir les 
paupi~res pour que la pommade p6n tre bien. 

10. 	 La dilivrance 

Quand vous avezfini de vous occuper de 'enfant, vo is le mettez au sein tout 
de suite. Cest bon pour deux raisons : 
i. 	 le liquidequi sort (ce n'estpas encore du lait) est tris nourrissant pour le 

nouveau-ni, et il le protige contre les maladies: 
2. lefait que 'enfant tte le sein provoque des contractions dans le ventre de 

la m're qui facilitent la sortie du placenta. 
Quand 'enfant est au sein, vous appuyez doucement sur le ventre de ia 

femme, 	 comme on vous le montre (faites une d6monstration avec une 
formatrice), le placenta doit alors sortir. 
Lorsqu'il est sorti, vous massez le bas ventre pour chasser les caillots de 
sang. Ensuite vous devez sentir l'utirusqui devient dur. 
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11. Dernlers gestes 
Vous nettoyez complitement la femme avec de I'eau et du savon.
 
Vous lui metfez des garniturespropres. Vous enlevez le drapde plastiquequi
 
sera nettoyi parla famille.
 
Le placentadoit tre enterriavec la lame de rasoirqui a servi ti couper le
 
cordon.
 
Vous demandez a la famille de donner i mangera ia femme et de luiJaire
 

boire une bonne quantiti de lait. On doit igalement lui donner trois
 

comprimis de chloroquine pour iviter une crise de paludisme toujours
 
possible aprbs lafatique d'un accouchement.
 
Puis vous virifiez le pansement de 'enfant. Si du sang est apparu,c'est que le
 

noeud du cordon ntaitpas assez serrg. Vous devc'z refaireun autre noeud.
 
Vous recommandez a lafamillede mettre l'enfantausein disque la mirese
 
sera reposee.
 
Avant de partir, vous devez recevoir l'argent d pour 'accouchement.
 
Expliquez bien a la famille que ce n'est paspourvous maispourrenouvelerle
 

matirielde la trousse.
 
Le plus tot possible vous prvenez la personne chargie d'enregistrerles
 
naissances.
 

12. Le post-partum 
12.1 Soins A1'enfant 

Aprs 'accouchement,vous devez revenirchaquejourfairele pansement 

de 'enfant jusqu'a ce que le cordon tombe. 
Vousfaites laver 'enfant avecde I'eauet du savon, mais en ivitantque le 

cordon soit mouill. Vous mettez de l'osine, une compresse propre et 

une bande propre. 
Vous v~rifiez ensuite les yeux. S'ils sont trs rougesavec du pus surles 

paupibres,vous devez les laver avec de 'eau propre,puis expliquer aux 

parents qu'ilsdoivent alleracheterde la pommade spicialechez 'H.S. 

et en mettre trois fois par jour danc les yeux (vous leur montrez 

comment faire)jusqu'a ce que le tube soit vide. Sf en deuxjours ii n'y a 

pas d'amilioration,il faut amener l'enfant au centre de santi. 
Enfin vous vous assurez que lenfant na pas de dkfficults pourprendre 

le sein. 
12.2 Surveillance de la mere 

Vous devez demander a la femme de vous avertir si certains signes 

apparaissent: 
- himorragies 
- pertesjaunes et qui sentent mauvais 
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- flvre et malaise giniral 
- fortes douleurs dans le ventre. 
Apris un accouchement normal, aucun signe n'apparatt (sauf 
quelquefois quelques douleurs dans le ventre, mais pas trs fortes et qui 
passent vite).
 
Vous lui recommandez igalement de vous avertir si l'un de ses seins
 
devient trWs douloureux et qu'elle a des difficuls pour allaiter son
 
enfant.
 

12.3 	Conseils pour la mere 
Vous lui recommandez de manger les memes aliments que pendant la 
grossesse (interrogez plusieurs A.T. pour voir si elles se souviennent) 
mais en particulier de boire beaucoup de lait. Ainsi elle restera en bonne 
santi et pourra bien allaiter son enfant. 
Vous recommandez igalemcnt le repos pendant au moins dixjours aprbs 
'accouchement. Pendant cete piriode ia mire doit etre 

particulirement propre, se laver compltement deux fois par jour et 
changer chaque fois de garniture. 
Pendant ces quelques jours of vous voyez rigulibrement la femme (et 
peut-etre son mar) vous devez donner des conseils trs importants pour 
la santi de 'enfant. Ces conseilsferont l'objet de notre prochaine le~on. 

13. 	 Exercices 
13.1 	 R16capitulatif avec r'aide-m6moire 

Vous prenez chaque dessin et demandez aux A.T. de le commenter. 
Vous faites les rectifications n6cessaires. 
(1) 	Femme enceinte avec les aliments indispensables et la 

chloroquine 
(2) 	 Examen de la femme enceinte: recherche du gonflement des 

jambes et du manque de sang 
(3) Priparatifs de l'accouchement: piece propre, mat6riel de 

I'accoucheuse, eau bouillie, pagne prcpre 
(4) 	La section du cordon 
(5) 	Le pansement et les soins des yeux. 

13.2 	 Exercices au mannequin 
Toutes les A.T. qui n'ont pas manipul6 le mannequin doivent le faire 
Atour de r6le. Vous faites rectifier les erreurs par les autres A.T. Tous 
les gestes doivent 6tre corrects, depuis le d6gagement do la tite 
jusqu'A la d6livrance sans oublier les soins au nouveau-n6. 
(Ce travail est long, pr6voyez plusieurs formateurs pour se relayer). 
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Sant6 de In Mere et de'I'Enfant
 
deuxjournxes 

Structurede InLe~on 
1. But 

Que I'A.T. soit capable de donner des conseils essentiels concernant la 
sant6 de ia mere et de l'enfant lors des visites du post-partum ou de 
discussions avec les femmes. 

2. Objectifs d'apprentissage 
L'A.T. doit connaitre: 
2.1 	 L'importance de 'espacement des naissances 
2.2 	 La ndcessit6 de la supplementation nutritionnelle Apartir du 56me 

mois de la vie 
2.3 	 Le traitement d'une diarrh~e chez un enfant 
2.4 	 L'importance de la prophylaxie du paludisme chez 'enfant 

3. Mthodes d'enseignement 
3.1 	 Sensibilisation 

- Discussion avec les A.T. sur ia contraception 
- Contes d'6ducation sanitaire: ((Les Deux lpouses)), "(Aminata, 

une grande soeur courageuse)), ((Le Grand Palud, 
3.2 	 Apprentissage th6orique 

-lnt~r~t de I'espacement des naissances
 
La nutrition chez le nourrisson
 
Les dangers des diarrh6es
 

-	 Le danger du paludisme chez l'enfant 
3.3 	 Apprentissage pratique
 

- Demonstration de bouillies
 
- Preparation de la solution sal.e-sucrie
 

3.4 	 Exercices
 
- Jeux de r6les
 
- Questionnaire d'dvaluation
 

Importance de Ia Leqon 
La p6riode du post-partum est favorable aux discussions entre la femme (et 
6ventuellement son mari) et 'A.T. Celle-ci est une personne respect6e et ilest 
probable que ses conseils auront un certain "(poids ; de plus, la femme doit 
se reposer, elle a donc 'esprit libre pour 6couter des recommandations. 
En quelques jours des conseils peuvent 6tre donnds sur des sujets essentiels: 
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- espacement des naissances 
- maladies infantiles prioritaires: malnutrition, diarrh6es, paludisme. 
Le sujet le plus d6licat est celui de l'espacement des naissances dans la mesure 
oiz, dans le milieu traditionnel africain, la femme doit avoir beaucoup 
d'enfants pour assurer 'avenir de la famille. Vous ne devez pas prdsenter 
l'espacement des naissances comme un moyen de r6duire le nombre d'enfants 
mais un moyen d'am6liorer la sant6 et de r6duire la mortalit6 des mires et des 
enfants. 

Ressources 
I. Cassettes avec les contes en-langue locale 
2. Magn6tophone 
3. Eau, sel, sucre, calebasse, louche, mesure d'un litre 
4. 	Materiel de cuisine pour la d6monstration des bouilli;s 
5. Quelques enfants entre 5 et.24 mois pour la d6monstration de bouillies 

Deroulement du Cours 
1. Espacement des naissances 

1.1 	 Discussion sur les m6thodes contraceptives traditionnelles 
Dans chaque r6gion du Mali existent des m6thodes traditionnelles de 
contraceptio,': plantes, amulettes, produits intra-vaginaux, etc. 
L'existence Je telles pratiques montre un d6sir chez les femmes de ne
 
pas avoir des grossesses trop rapproche:.
 
Vous posez une s6rie de questions aux A.T. et vous notez les
 
r6ponses :
 
(1) Quelles sont les m6t' ;s traditionnelles de contraception que 

vous connaissez ? 
(2) Est-ce que beaucoup de femmes utilisent ces m6thodes ? 
(3) Pourquoi les utilisent-elles ? 
(4) Est-ce que les hommes sont au courant de ces m6thodes ? 
(5) Quelle est la dur6e traditionnelle d'abstinence sexuelie apr~s un 

accouchement? 
(6) Pensez-vous que des grossesses tr~s rapproch6es puissent itre 

dangereuses pour une femme? pour ses enfants? 
(7) Savez-vous qu'il existe des moyens modernes de contraception? 
(8) 4onnaissez-vous certains d'entre eux? 
(9) Connaissez-vous des femmes qui les utilisent? 

(10) Pensez-vous que c'est utile pour les femmes? 
(II) Pensez-vous que les hommes seraient d'accord? 
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1.2 Les cons6quences ficheuses des groL.!.ses rapproch6es 
1.2.1 Chez la femme 

Faire un enfant demande beaucoup d'effort a l'organismede la 
mire cest pour cela qu'elle dolt avoir une tris bonne nourriture). 
Apris un accouchement, le corps de la femme dolt se reposer au 
moins deux ans avant une autre grossesse sinon il n'aura pas 
repris suffisamment de forcer. La grossesse et l'accouchement 
risquent d'etre difficiles. La femme peut meme mourir. 

1.2.2. Chez l'enfant qui va naitre 
Dans le cas de grossesses trop rapprochies, la mire a'est pas 
suffisamment reposie de sa grossesse pricidente. Son corps 
n'arrivepas afaire grossir normalement I'enfant qui es: dans son 
ventre. Lorsqu'il va naltre, ii sera trop petit, trs fragileet risque 
de mourir vite. Cette grossesse aura M inutile et dangereuse. 

1.2.3 Chez 1'enfant precdent 
SI cet enfant est encore petit (9-10 mols) lorsque la mire arrtte de 
'allaiter parce qu'el, est enceinte, il va devenir mainutriparce 

qu'il a encore besoin du lait maternel. S'ii est malnutri, il va Etre 
trs fragile contre les maladies et peut facilement mourir. 
(Demandez aux A.T. si cette sorte de malnutrition a un nom 
particulier dans leur region). 

1.2.4 En conclusion: 
Une femme qui ades grossesses trop rapprochies (moins de deux 
ans entre un accouchement et une nouvelle grossesse) risque fort 
de perdre p!usieurs enfants et risque mgme de perdre la vie au 
cours d'un accouchement difficile. Si les naissances avalent N 

espacies, la femme aurait le mime nombre d'enfants vivants et 
bien portants et serait elle-meme en bonne sarii. 

1.3 Exercices 
Vous demandez aux A.T. de commenter les dessins des deux families. 

Posez-leur des questions: qu-" dge a cet enfant? est-il en bonne santi? 
pourquoi est-il maigre? Cc. 

Ensuite vwus faites un r6capitulatif: 
Dans cette premiire famille, I'afni des enfants a 9ans, la petite soeur a 
6 ans et le petit frire 3ans. Tous sont en tn's bonne santi. La mire est 
enceinte et comme cieest irsblen pontante. lagrossesse ne pose pas de 
problime. Cette familie a respecti I'espacement des nassances. 
Regardez cette autrefamille. Lafnia 9ans et sa petite soeur 8 ans. is 

sont trop petits et trop maigres. Entre lafille de 8 ans et le petit garcon 
de 3 ans, la mire a eu trois autres grossesses. L'une s'est terminie 
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rapidement par un avortement :pour la deuxiame l'enfant itait mort-ni 
quant a la troisieme, l'enfant est mort a l'agede 6mois d'une diarrhie. 
Le petit frire de 3 ans est lui aussi tris maigre. 11 est souvent malade 

depuis la naissance du dernier bibi, celui quiest encore au sein. MOme 
ce dernier enfant n'est pas en tris bonne santi car ii tait trop petit et 

trop maigre lorsqu'il est n. 
La 	mire de ces quatre enfants est en tris mauvaise santi. Elle est 

fatiguie. Elle est aussi trop maigre. Si jamais elle a encore une autre 

grossesse, ce peut dtre tras dangereux pour elle.
 
Cette deuxiime famille n'a pas respecti l'espacement des naissances.
 
A votre avis, queile est ia famille la plus heureuse?
 

1.4 	 Le r6le de i'A.T. 
Actuellement il existe des prockd6s modernes qui permettent d'avoir 

des enfants au moment oti on It d6sire. Ls A.T. doivent informer les 

couples de l'existence de ces moyens et de la favon d'en b6n6ficier. 

A chaque accouchie, vous expliquez le danger des grossesses trop 
rapprochies. Vous recommandez d'aftendre au moirs deux ans apras 
cet accouchement pour avoir une nouvelle grossesse. Pour cela, la 

femme et son maridoivent aller consulter le midecin-chef du cercle (ou 
la sage-femme) qui, apras avoir examini la femme, recommandera une 

mithode appropriie. A insi le couple pourra choisir le moment le plus 
favorable pour avoir son prochain enfant. 
(Si les A.T. demandent des informations sur les m6thodes 

contraceptives, vous leur expliquez, le plus simplement possible, les 

contraceptions orale et par dispositif intra-ut6rin [st6rilet]. Vous 
pouvez leur montrer une boite de contraceptifs oraux et leur dire 
qu'une femme qui prend un de ces comprim6s chaque jour ne peut 
pas re enceinte). 

2. Nurition des enfants 
2.1 	 Audition du conte ((Aminata, une grande soeur courageuac) (annexe

1) 

Questions sur I'histoire: 
(I) La mere d'Aminata a eu deux autres b~b6s avant It dernier petit 

fr~re. A quel ige est mort tle premier de ces b6b6s ?Qu'est-il arriv6 

au 	deuxitme b6b6 ? 
(2) 	Est-ce que vous pensez que leur mort aurait pu itre 6vit6 ? 
(3) 	Est-ce que la mire d'Aminatu est une "mauvaise mireD ? 

(4) 	Vous souvenez-vous de cc qu'a donne 'H.S. au petit frare? 

Quelle quantitt du m6lange a-t-il donnee ? 
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(5) Comment rH.S. sait-il que le petit frre est prt Amanger la 
bouillie ? 

(6) 	Pourriez-vous faire comme cet H.S. dans votre village ? 
Apras les questions, vous commentez avec les A.T. 'illustration de 
I'histoire qui se trouve dans 'aide-m6moire. 

2.2 	 Discussion avec les A.T. 
(I) 	A partir de quel ige les mares donnent-elles autre chose que le lait 

maternel ? 
(2) Que donnent-elles ? en queiles quantit~s ? 
(3) Y-a-t-il beaucoup d'enfants maigres dans le village ! 

(4) 	Ce sont des enfants de quel ige ? 
(5) Est-ce que vous connaissez les causes de cette maigreur chez les 

enfants ? 
(6) Est-ce qu'un enfant maigre r6siste bien aux maladies ? 
Apr.s avoir not6 les r6ponses Aces questions. vous faites une mise au 
point : 
(1) Beaucoup d'enfants sont malnutris dans le village. En plus des 

enfants tris maigres que vous remarquez tout de suite, de nombreux 
enfants sont igbrementmalnutris. Vous ne vous en apercevez pas en 
les regardant, mais les H.S. de votre village peuvent eux s'en rendre 
compte en leur mesurant le bras avec une bandelette spiciale. 

(2) 	 Les enfants malnutris sont des enfants trs fragiles. Its peuvent 
facilement mourir lorsqu'ils attrapent une maladie. 

(3) Une des causes principales de la malnutrition est l'insuffisance de 
I'aiimentationde i'enfant i partir du cinquiime mois. 

(4) 	Le lait maternel est un aliment parfait pour 'enfantjusqu'a i'dgede 
deux ans, mais, en quantiti, a partir de 5 mois il ne suffit plus. 
L'enfant doit prendre en plus d'autres aliments bons pour sa 
croissance. 

(5) Une tr's bonne bouillie que l'on peut donner a partir de.5 mois est 
faite de mil et de ple d'arachide. L'enfant dolt en prendre tous les 
jours, entre les t~t~es. 

(6) A i'dge de 10 ou 12 mois (c'est-a-dire Iorsqu'il se tient debout), 
I'enfant commence a manger de la nourriture du platfamilial. C'est 
bien, mais ce n'est pas suffisant et cette nourriture bonne pour les 
adultes n'est pas adaptie aux besoins de i'enfant. ll dolt continuer a 
manger une nourriture speclale qul lut permettra de grandir et de 
grossir. La bouillle a la pdte d'arachlde est toujours bonne, mais on 
peut commencer adonner aussi (en aiternant) une boullilefaite avec 
dufonio, des haricots et de 'oeuf. (Discutez du tabou concernant 
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les oeufs, si frquent en Afrique. Expliquez aux A.T. que cc n'est 
pas du tout justifi6 et tras regrettable, dans la mesure o6 l'oeufest 
run des meilleurs aliments pour 'enfant). 

(7) A partir de 3 ans, i'enfant peut manger comme un adulte. 
Cependantcertainsaliments sont indispensablespour sa croissance 
et les parents doivent veiller 4 toujours lui en fournir. i1s'agit de: 
- la viande, le poulet, le foie, le lait, les oeufs. les sauces 'i 

'arachideou aux poissons sichis, 
- lesfruits, les ligumes crus et feuilles vertes comme le baobab. 

2.3 Ddmonstration des bouiilies 
(Avant le debut de ia legon, vous vous 8tes assur6s que tout ie 
materiel et les produits 6taient prts, ainsi que les enfants qui doivent 
manger les bouillies). 
Vous detaillez bien chaque 6tape de la pr6paration des bouillies en 
commenqant par leur composition : 
- Boullile "de 5 moisw : 2 mesures de mil pour une mesure de pite 

d'arachide (la mesure est une petite louche traditionnelle faite en 
calebasse). Jus de citron ou poudre de jujube apris avoir retir6 Ia 
bouillie du feu. 

- Bouifie ade 12 moiso : 2 mesures de fonio, I mesure de haricots, 1 
oeuf, I cuilleree d'huile, I tomate (iventuellement). 

Quand les bouillies sont cuites vous les faites gofiter aux A.T., puis 
vous faites manger la bouillie Ala pite d'arachide aux enfants de 5 ou 
6 mois. Vous montrez aux A.T. qu'ils acceptent bien cette bouillie et 
qu'ils peuvcnt en prendre de bonnes quantit6s. La bouillie aux
 
haricots est donn6e aux enfants plus grands.
 
Aprbs la d6monstration, vous demandez Aplusieurs A.T. de r6p6ter ia
 
fagon exacte de faire les bouillies.
 
Vous terminez par une discussion :est-ce difficile de faire ces bouillies
 
dans le village? est-ce que les femmes vont accepter de les faire ?
 
quelles peuvent 6tre les difficult6s ?
 

2.4 R61e des A.T. 
2.4.1 Pendant ies visites du post-partum 

aVous parlez ti la femme de tout ce que nous vous avons dit 
propos de la nutrition des enfants. Vous lui montrez dans votre 

petit livre les dessins qui ont un rapportavec la nutrition et vous 
lui en expliquez la signification. 
Vous lul apprenez trs pricisiment comment faire les deux 
bouilliles et les dges auxquels ii faut les donner. 
Vous assurez la mkre que st elle suit toutes ces recommandations 
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son enfant sera beaucoup plus rtisistant contre les maladies. 
Lorsque le marl est prisent, ii dolt assister a ces discussions car 
lui aussi est responsable de la santi de l'enfant, en particulier 
lorsqu'il s'agit d'acheter de la nourriture. 

2.4.2 Avec le CSV 
Vous devez participer aux riunions qui sont organisees par le 
CSV au sujet de la nutrition. Vous pouvez ainsiaider les H.S. et 
les femmes responsables. 

2.4.3 Dans sa propre famille 
Vous devez apprendrel'utilisationde ces bouilies auxfemmes de 
votre propre famille. Cela donnera confiance au reste du village. 

2.5 	 Exercice 
Vous demandez A trois A.T. de commenter chacune un dessin de 
I'aide-mdmoire concernant la nutrition des enfants: 
- La mere et I'enfant 
- La plante d'arachide 
- "(Aminata,une grande soeur courageuse)) 
Les A.T. doivent faire comme si elles discutaient avec une femme, 
lors d'une visite de post-partum. 

2.6 	Questionnaire d'6valuation 
(1) Quei est It meillcur aliment pour un petit enfant? 

Le lait maternel. 
(2) Jusqu'A quel ige doit-il en prendre? 

Jusqu'al'age de deux ans (ou plus). 
(3) A quel ige un enfant doit-il prendre autre chose que It lait 

maternel s;eul? 
A partir de cinq mois. 

(4) 	Pourquoi Acet ige? 
Pour deux raisons: 
1. A partir de cet age 'enfant a besoin d'autres ailments en plus du 
lait maternel pour devenir fort contre les maladies. 

2. L'enfant continue a grossir et grandir alors que la quantit, de 
lait maternel reste identique. 

(5) 	 Quel est un bon aliment pour un enfant de cinq mois? 
La bouille a la pate d'arachide. 

(6) 	Jusqu'A quel ige un enfant peut-il manger cette bouillie? 
Aussi longtemps que l'on veut. il suf,it d'ipaissir la boulllle 
mesure que l'enfant grandit. 

(7) Citez une bonne bouillie pour un enfant de lix ou douze mois. 
La boulile aux haricots et au fonio. 
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DEBUT DE LA DEUXIEME JOURNIE SUR LA SMI 

3. Le traitr-tdes diarrlkichez I'enfant 
3.1 	 Audition du conte (Les deux 6pouses)) (annexe 2)
 

Questions sur 'histoire:
 
(1) Qu'a fait la mere de Mamadou pour rendre Alim malade? 
(2) D'apr~s H.S. quelle est la cause de la diarrhde? 
(3) Quel est le remade enseign6 Al'dcole? 
(4) 	Est-ce qu'un 6colier de 10 ou 12 ans peut apprendre Afaire et 

donner cette solution? 
(5) Quelles sont les deux morales de I'histoire? 

1. Quelle que soit i'originede la diarrhie, le milange eau, sel, sucre 
est efficace. 
2. Cette mithode est tellement simple que meme un enfant peut ia 
riussir. 

Vous commentez avec les A.T. l'illustration de 'histoire. 
3.2 	 Discussion avec les A.T. 

(1) Est-ce que les enfants font souvent des diarrh6es? 
(2) Est-ce qu'une diarrh6e peut 8tre dangereuse pour 'enfant? 
(3) A votre avis, quelle est lorigine de la diarrh6e? 
(4) 	Quels sont les remdes traditionnels contre la diarrh6e? 
(5) Que donne-t-on Aboire Aun enfant qui a la diarrh6e? 
(6) Que lui donne-t-on Amanger? 
(7) Que pensez-vous du traitement du conte? 
(8) Combien de jours dure une diarrh6e?
 
Vous faites le point:
 
(i) 	La diarrhieest trisfriquentechez les petits enfants, surtoutentre6 

mois et 2 ans. 
(2) Elle est irisdangereusecarelle peut tuer Irisrapidementun enfant 

en lui faisant perdre les liquides de son corps, qui sont 
indispensablesa la vie: i'enfant se dessiche et meurt. 

(3) Mime Iorsque la diarrhiene tue pas, elle fait maigrirles enfants. 
Ensuite, Us sont trisfragiles,resistentmal aux maladieset peuvent 
facilement mourir. 

(4) 	Lorsqu'un enfant a une diarrhie i faut: 
- lui faire boire immidiatement un melange d'eau, de sel et de 

sucre qui remplace les liquides perdus avec les selles; 
- continuera le faire manger normalement; 
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- dis que la diarrhie est finie, l'enfant dolt manger plus que 
d'habitudependant quelquesjourspour retrouversesforces. 

(5) Dans la plupartdes cas, la diarrhiene nicessite aucun traitement 
avec des midicaments. Elie dure deux ou trois jours, pendant 
lesquels elle est trs dangereuse,puk-disparaft toute seule. Ce qui 
est trs important, c'est que 1'enfant risiste bien pendant les 
quelques jours dangereux, grace au milange sal-sucri et a la 
nourriture. 

3.3 Ddmonstration de la solution r6hydratante 
3.3.1 Confection de la solution 

Vous prenez un litre d'eau propre avec ine mesure locale 
(fabriqu~e dans le pays et disponible Sur les march6s), vous le 
versez dans une calebasse dans laquelle vous faites trois 
marques avec un couteau, 1A oii arrive le niveau d'eau. Vous 
ajoutez deux pincees de sel (Atrois doigts) et huit morceaux de 
sucre, vous m6langez avec une petite louche propre. Vous faites 
gofiter le m6lange Achaque A.T., puis demandez Aune A.T. de 
venir faire la mme chose et aux autres de rectifier s'il y a des 
erreurs. Vous insistez sur le fait que la solution doit exactement 
itre confectionn6e de cette fagon sinon elle peut 6tre inefficace 
ou dangereuse. 
Vous expliquez que les marques dans la calebasse permettent 
aux mares de refaire la solution chez elles. 

3.3.2 Utilisation de ia solution 
La mere dolt donner ce milange parpetiles gorgies mais trbs 
souvent. M~me si I'enfant vomit au dMbut, il faut continuer, les 
vomissements vont cesser. On dolt continuer ti donnerle milange 
tant que dure la diarrhie. Un enfant d'un an peut boire une 
calebasse(I litre) dans lajournie. Un enfant de 3 arts boiradeux 
calebasses(2 litres)dans le mme temps. 
La solutioneau-sel-sucrenefaitpas stopperladiarrhiemats ivite 
que l'enfant se dishydrate et meurt. 
La mire dolt continuer ti allalter 'enfant comme dhabitude.Elle 
dolt igalement lul donnera mangernormalement (parexemple la 
bouillie d la pate d'arachide).SI l'enfantmanque d'appilIt,ilfaut 
lui falre des petits repas, malsfriquents. 
N'oubliez pas que quandla diarrhieest fnle, 'enfant dolt manger 
davantagepour reprendredes forces. 
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3.4 	 R6e de 'A.T. 
3.4.1 Pendant les visites du post-partum 

Vous expliquez ii la mire tout ce que nous venons de vous dire.Si 
plus tardson enfant a une diarrhee, vous lul recommandezd'aller 
trouverimmidiatementrH.S. ou, s'll n'est pas li, de venir la voir 
pour que le traitement commence tout de suite. 

3.4.2 Lorsque les femmes viennent les voir pour un enfant qui a la 
diarrh6e
 
Vous priparez le milange comme on vous I'a montri. 
La femme doit aller chercherune calebasse,du sucre et du sel et 
vous expliquez i la femme comment donnerle milange. Vous iui 
donnez igalement les conseil. pow- la nutrition. Enfin vous 
demandez a la femme d'allervoir i'H.S. aprsqueiques heuresde 
traitementpour qu'il contr6le que tout se passe bien. 

3.5 	 Exercice 
Vous demandez aux A.T. de commenter les dessins de 'aide-m6moire 
se rapportant Ala diarrh6e : 
- Le litre d'eau, les 2 pinches de sel, Ics 8 morceaux de sucre 
- L'enfant diarrh6ique non trait6, qui se dess~che et meurt 
- L'enfant diarrh6ique qui est trait6 avec la solution et gu6rit 
- L'illustration du conte ((Les deux 6pousesD. 
Vous leur rappelez qu'elles doivent se servir de 'aide-m6moiro lors 
des discussions avec les femmes. 

4. La prophylaxie du paludisme chez l'enfant 
4.1 	 Audition du conte ((Le Grand Palud, (annexe 3)
 

Questions sur l'histoire :
 
(I) 	Comment est-ce que le "grand palud donne le paludisme ? 
(2) Quand est-ce que le (grand palud apparait ? 
(3) 	Dans le village, qui est le plus faible con:re le paludisme? 
(4) 	 Doit-on prendre la chloroquine tous les jours pour se prot6ger 

contre ie paludisme ?
 
Commentez l'illustration de 'histoire avec les A.T.
 

4.2 	 Discussion avec les A.T. 
(1) Connaissent-elles le paludisme ? 
(2) Cette maladie frappe-t-elle souvent les enfants ? 
(3) 	Est-ce.que c'est dangereux pour les enfants ? 
(4) Quand y-a-t-il le. plus de paludisme ? 
(5) A leur avis qu'est-ce qui provoque le paludisme ? 
(6) Connaissent-elles un m6dicament contre le paludisme ? 
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(7) 	 Y-a-t-il un moyen d'6vitea le paludisme chez le, enfants ? 
(8) 	 East-ce que le CSV et les H.S. font quelque chose pour quc les 

enfants n'attrapcnt pas le paludisme ?
 
Vous faites le point:
 
(i) 	Le paludisme est provoqui par les moustiques quifont rentrer des 

aparasiteso(expliquez simplemnt ce que c'est) lorsqu'ils piquent 
ies gens. C'est pour cela qu'iiy a beaucoup de paludisme pendant la 
salson des plules. ipoque og les moustiques sont tris nombreux. 

(2) Le paludisme est trsdangereux chez les petits enfants(de moins de 
5 ans). ll peut facilement les tuer, mime avant leur naissance. Le 
paludisme provoque beaucoup d'avortements. Chez les grands 
enfants et les adultes, le paludisme est moins dangereux. II provoque 
de fortes flRvres tris ginantes mals tue rarement. 

(3) Les enfants de moins de 5 ans et les femmes enceintes peuvent ftre 
protigis du paludisme en prenantchaque semalne de la ddoroqulne 
pendant la sasondes pluies. 

(4) 	Le CSV organise la prvention du paludsme. Tow les enfants de 
moins de 5 ans doivent en binifcier. lIs sont enregistris suw un 
caier sur Iequel 'H.S. contrOle qu'lls prennent chaque semane Ia 
chioroqulne. 

4.3 	Le r6Ie de I'A.T. 
4.3.1 	 Lors des visites du post-partum ou des visites d'autres families: 

Vous leur padiez de tout ce quc nour venons de wow dire apropos 
du paludisme. Vous ifeur recommander de commencer la 
privention d&s Ik dbut de Ia salson des plules et dlamener leurs 
enfants rIlkrement recevoir la chloroquine Ik jour de la 
dbtdbutlon. 

4.3.2 	Lejour de la chdoroqu/nisatlon, vous devez aller a/der les H.S. A 
d/stribuerla chloroqpae aux enfants. 

4.3.3 	 Vos n'oubl/ez pas, com-me on vous l'a dtj) dt. de contrdler que 
toutes les femmes enceintes prennent rigulI/rement leur 
ddoroqne. 

4.4 	Exercice
 
Vous faites commenter aux A.T. les dessins de t'aide-m6moire:
 
- Le jour de la prtvention
 
- Le detain du aGrand Palud 3.
 

S. Jem de Me 
Nous vous proposons let themes suivants: 
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ler tUme : Une A.T. vient visiter une accouch6e r6cente et son enfant. 
Apr s avoir fait les soins de cordon et posd des questions sur I'tat de 
santd de la mere, elle donne des conseils sur respaccment des naissances, 
Ila nutrition des enfants, le paludisme, la diarrhdc. Pour chacun des 
thimes vous prenez une A.T. diff6rente. 
26me thnue : Une femme vient voir I'A.T. avec son enant diarrh6ique.
 
Que fait I'A.T. ?
 
(Les formateurs qui jouent It -6ie des femmes ne doivent pas facilement
 

accepter les conseils. Contradictions et objections font p&urtie du jeu de
 

r61e). 
Vous commentez les jeux de r61e avec rensemble des A.T. 

6. 	Questionnaire d'6valuatlon des deux journies sur IaSMI 
(i) 	Quelles sont les consiquences ficheuses de grossesses rapproch6es 

chez une femme ? 
ltpuisenwenI, mauvais tat nutritionnel, risques pendant la grossesse et 
iaccouchement. A chaque grossesse l tat s'aggravc,. 

(2) Meme question pour renfant qui va naitre. 
Enfant trop maigre al la naissance, trs fragile. 

(3) M me questiin pour 'enfant qui pr6cdde. 
Sevrage trop pricoce avec risque de malnutrition. 

(4) 	Quel est I'intervalle minimum souhcitable entre un accouchement et 
une nouvelle grossesse ? 
Deux ans. 

(5) Pourquoi faut-il protdger les enfants du paludisme ? 
Parcequ'une crise peut les tuer. 

(61%Comment peut-on Ies prot6ger ? 
En 	leur donnant de la chloroquine une fois par semaine. pendant la 
saison des pluies. 

(7) Comment dviter qu'un enfant qui a la diarrh6c se desstche ? 
En 	lui donnant la solution eau, sel, sucre (demandez les mesares 
exactes). 

(8) 	 Est-ce qu'iI suffit de donn~er It m6lange sai6sucre Aun enfant qui a la 
diarrh6c ? 
Non, il faut aussi bien ralimenter. 

(9) 	Est-cc que It m61ange sal,-sucr6 fait stopper la diarrh6c ? 
Non, mais il ivite que I'enfant se dishydrate el meurt. 

(10) Comment peut-on 6viter la malnutrition chez Its enfants ? 
En leur donnant des bouilles spiciales d partir de I'dge de 5 mols. 

(I1) De quoi se composent Its bouillies que vous avez vu faire ?
 
Cf. Iecours
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(12) 	 Citez les domaines que vous devez aborder avec une femme apr~s 
raccouchement et le conscil essentiel pour chacun d'entre eux. 
- Nutrition de la mire allaitante : aliments appropri~s 
- Espacenent des naissances : visite au centre de santi 
- Nutrition des enfants : bouillies dis 5 mois 
- Diarrhies: solution eau. sel, sucre 
- Paludisme: prevention avec chloroquine. 
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Grossesses ARisque
 

Grossesses Pathologiques
 

Accouchements Anormaux
 

unejouude 

Structure de Ia Lemon 
1. But 

Obtenir que les A.T. fassent 6vacuer Atemps les cas pathologiques. 

2. Objectifs d'apprentissage 
2.1 	 L'A.T. connait trois cas de grossesses A risque. 
2.2 	L'A.T. sait reconnaitre une grossesse qui se passe mal. 
2.3 	 L'A.T. sait reconnaitre un accouchement anormal. 
2.4 	L'A.T. sait qu'iI faut faire dvacuer ces cas pathologiques tras 

rapidement. 

3. Mithodes d'enseignement 
3.1 	 Sensibilisation
 

- Discussion avec les A.T. sur leur pratique habituelle
 
3.2 	Apprentissage th6orique
 

- Les diff6rents cas pathologiques
 
3.3 	 Exercices 

- Commentaires sur Icdessin repr6sentant les cas d'6vacuation 
- Questionnaire d'6valuation 

Importance de Is Leon 
Les A.T. connaissent, pour en avoir vu, les grossesses pathologiques et les 
accouchements anormaux. Le problme n'est donc pas de les faire 
reconnaitre, mais de les faire ivacuer Atemps. 
Pour les grossesses Arisque, la notion est nouvelle et vous ne pouvez esp6rer 
envoyer au centre de sant6 tous les cas Arisque (par exemple primipare ou 
multipare au-dessus de quatre). Si vous vous limitez Aquelques cas simples et 
6vidents (par exemple femme ayant dijA eu une c€sarienne), les A.T. seront 
plus r~ceptives. 
Le facteur important qui conditionne r'acceptation des dvacuations pour les 
villageois est la capacit6 du centre de sant, A faire face A des urgences 
obstetricales (essentiellement possibilit6 de faire correctement une 
csarienne). Si cette capacitE est nulle, les villageois en sont bien conscients et 
prdfbrent avoir recours aux pratiques traditionneiles. 
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Ressources 
Dessin grand format repr6sentant les cas d'6vacuation 

Diroulement du Cours 
1. Les grossesses irisque (grossesses qui risquent de se passer mat) 

1.1 	 Discussion avec les A.T. 
(1) Connaissent-elles (ou ont-elles entendu parler) des femmes dont 

on a dOi ouvrir le ventre pour faire sortir 1'enfant ? 
(2) Pourquoi pensent-elles que l'on ait dfi faire cette op6ration ? 
(3) Que se serait-il pass6 si cette intervention n'avait pas 6t6 faite ? 
(4) Connaissent-elles des femmes qui ont perdu plusieurs enfants A ia 

naissance ? ou qui ont fait plusieurs avortements ? 
1.2 	 Recommandations 

Certaines femmes ont plus de difficultis que d'autres pour avoir des 
enfants. 11 s'agit de : 
- femmes ayant dija eu une opiration pour un accouchement 

pricident (on voilt la cicatrice sur leur ventre); 
- femmes dont c'est le premier accouchement et qui sont trs petites 

ou qui boitent ; 
- femmes ayant dija eu deux avortements ou deux mort-nis de suite. 
Lorsqu'un de ces cas se prisente, vous devez demander a la femme 
d'aller au centre de santi. Elle sera examinie par la sage-femme ou le 
mdecin qui iui expliquera ce qu'il faut faire pour que sa grossesse se 
diroule bien. 

2. 	Les grossesses pathologiques (grossesses qui se passent mat) 
2.1 	 Discussion avec les A.T. 

(I) 	Peuvent-elles citer des cas oii la grossesse se passe mal ? 
(2) Que font-elles dans ces cas-li ? 
(3) Leur est-il arriv6 de faire 6vacuer des femmes avant 

r'acccuchement ? 
2.2 	 Les cas les plus frequents de grossesses anormales 

(I) 	 La femme perd du sang: c'est toujour; anormal, que ce soit en 
dibut ou en fin de grossesse, mme ,'ilne s'agit que d'un peu de 
sang. 

(2)La femme a les jambes qui gonflent beaucoup. Lorsque vous 
appuyez dessus, la marque reste. En mgme temps la femme se sent 
trisfatiguie,elle a mal a la t#te, elle aparfois aussi des vertiges, des 
bourdonnements d'oreille. Dans les cas les plus graves, ia femme 
peut faire des crises convulsives (expliquez aux A.T. ce dont il 
s'agit) ; elle risque de mourir, ainsi que renfant qu'elle porte. 
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(3) La femme manque de sang. Comment vous en apercevez-vous ? 
(Rappelez-leur si elles ont oubli6). 

(4) La femme a des pertes qui sentent mauvais et de la fivre. 
(5) Lafemme ades douleurs au bas ventre, ne cessant pas avec le repos. 

2.3 	 Recommandations aux A.T. 
(1) Dans les cas de femmes enceintes avec des pertes de sang. des 

jambes qui gonflent beaucoup ou des crises convulsives, il faut faire 
ivacuer la femme immidiatement, car sa vie est en danger. 

(2) Pour les autres cas, il faut ivacuer rapidement, car la femme 
nicessite un traitement avant que son itat ne s'aggrave. 

(3) Vous serez amen~es 6 voir certains cas dont nous navonspas parli 
ici. Mais, de toutes fa~ons, ds qu'une femme enceinte est malade, 
vous devez l'envoyer au centre de santi. 

3. Les accouchements anormaux 
3.1 	 Discussion avec les A.T. 

Vous demandez aux A.T. de citer tous les cas d'accoucherents 
anormaux qu'elles ont vus ou dont elles ont entendu parler. Pour 
chaque cas cit6, vous leur demandez ce qu'elles ont fait et quel a t6 ie 
risultat. Faites trs attention au cours de cette discussion Ane jamais 
donner l'impression que vous jugez et critiquez le travail des A.T. 

3.2 	 Les cas les plus fr6quents d'accouchements anormaux 
3.2.1 Travail prolong6 

Si le travail dure trop longtemps sans que l'accouchement se 
fasse, ilarrive un moment o lafemme est complitement ipuisie. 
Mme si vous l'ivacuez alors au centre de santi, ilest possible que 
le midecin ne puisse rien faire car la femme sera dans un itar 
disespir,. Par contre, si vous I'envoyez assez t6t, le midecin 
pourra opirer et sauver la mire et l'enfant. 
1I est donc tWs important que vous mesuriez le temps que dure le 
travail. 
Si la femme adj eu des enfants, le travail ne dolt pas durer plus 
de 6 heures. Si c'est son premier, le travail ne dolt pas dipasser 12 
heures. (Ces dur6es sont courtes, mais nous tenons compte d'un 
retard dans le diagnostic du travail et de grands d6lais entre ia 
decision d'6vacuer et '6vacuation). 
Pour mesurer ces duries, vous avez recours soit 6 quelqu'un qul 
posside une montre, soit 6 une estimation approximatie grace au 
rythme des prie'res musulmanes ou 6 d'autres repires 4uotidens. 
Lorsque ces d~iais sont dipassis, iIfaut faire ivacuer i. femme 
tris rapidement. Vous devez expliquer 6 la famille que chaque 
heure perdue en discussion peut trefatale 6 la femme. 
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3.2.2 Prisentations anormales 
Dans deux ctis vous devez faire ivacuer immiiatement la femme 
car sa vie e- Iris rapidement en danger: 
- un br,. apparart a la vulve 
- l'enfant s'est prisent, le siige d'abord, les jambes et le corps 

son sortis, mais la lifte ne passe pas. 
II est inutile d'essayer de faire des manoeuvres, il faut partir tout 
de suite au centre de santi. 

3.2.3 	Circulaires du cordon 
La plupart des A.T. auront d6j& vu des circulaires ou des 
bretelles, €lles savent probablement comment les r6duire. Vous 
faites la demonstration sur Ic manuiequin. Chaque A.T. doit 
venir ensuite ripiter les gestes. Insistez aupres des A.T., cette 
r~duction doit 8tre faitc tras rapidement. 

3.2.4 	Petite ((r6animation) d'v.i enfant qui ne crie pas tout de suite 
Si l'enfant ne crie pas a' 's que vous rayez mis tte basse pendant 
quelques instants, vous ne coupez pas le cordon, vous nettoyez 
rapidement la bouche avec une compresse, puis vous le stimulez en 
lui frottant le dos tout en le soulevant par les pieds. Pendant ce 
temps une aide doit otrairev le cordon. (Montrez pricis6ment ces 
diff6rents gestes). Si l'enfant ne crie toujours pas, vous ne pouvez 
rien faire de plus. 

3.2.5 	 Hdmorragies abondantes 
Ces himorragies arrivent surtout soil au dibut du travail soit au 
moment de la dilivrance, avant ou aprs la sortie du placenta. II 
faut ivacuer immidiatement la femme, en la laissant allongie et 
en la faisant boire beaucoup pendant tout le trajet. (Expliquez 
aux A.T. qu,: de petits saignements sont normaux au cours de 
I'accouchement). 

3.2.6 	 Retards de d~livrance 
Aprs que vous vous soyez occupie de 'enfant : section du cordon, 
pansement, lavage de l'enfant, pommade ophtalmique, 
enveloppement de 'enfant dans un pagne propre et mise au sein, le 
placenta doit descendre. S'il n'est pas descendu, vous devez 
appuyer stir le ventre de la femme (vous montrez comment aux 
A.T.) en poussant vers le bas, ce quifera descendre le placenta. Si 
cette 	 manoeuvre est sans risultat et surtout si la femme 
commence a saigner, ilfaut l'ivacuer d'urgence. En attendant qkue 
l4vacuation se pripare, vous pouvez essayer quelques moyens 
traditionnels : souffler dans une calebasse, faire ternueravec du 

-60­



piment. etc.) (Vous ne recommandez que les moyens 
m6caniqucs, la pr6paratio, de m6dicament Abase de plantes 
prendrait beaucoup trop de temps). 

.3.2.7 Anomalies du post-parturn 
Lors de vos visites apris I'accouchement, apris avoir fail les soins
 
de i'enfant vous vous assurez que I'itat de santi de la mire est
 
satisfaisant.Si elle prisente les troubles suivants:
 
- himorragies,
 
- pertes jaunes sentant mauvais,
 
- douleurs aiguisdans le venire (quelques petites douleurs sont 

normales), 
- flivre, 
vous deve: lui demander d'aller au centre de santi. 
Plus tard, si la femine a un sein qui devient douloureux, ilJaut 
viri/iersi elle n'apas une crevasse sur le mamelon. Si oui, ilfaut 

arrtter de faire tfiter ce sein par l'enfant mais faire couler le lait 
dans sa bouche en pressant sur le sein. II est tr's important de 
vider complitement le sein a chaque titie. Sur la crevasse ilfaut 
mettre un peu d'eosine et laisser sicher a l'air. Lorsqu'elle est 
guirie 'enfant peut Otre remis au sein. 
Si un sein gonfle et devient trs douloureux en meme temps que ia 
femme ade lafi'vre,ilfaut ivacuer rapidement cette dernire car 
elle nicessite un traitement urgent. 
Si le nouveau-ni a des problimes de santi (fibvre, troubles 
respiratoires, difficultis pour s'alimenter, etc.), ilfaut l'envoyer 
au centre de santi. 

4. Consells pour 1'6vacuation 
Lorsque vous avez dicidi qu'une femme devait Otre ivacuie, ilfaut agir 
immidiatement.Les moyens de transport doivent avoir W riper'toriispar le 

CS V. S'il Jaut louer une charrette, le prix doit dija avoir ettfixi. 
Vous devez transporter la femme allo.-:#e, instailie le plus confortablement 
possible. Privoyez de 'eau et de ia nourriture, ainsi qu'une couverture si la 

femme commence a o'oirfroid. 
II est prifirable,si c'est possible, que vous accompagniez lafemme pendant 
le trajet. Vous devez emporter avec vous votre trousse d'accoucheuse lorsqu'll 

s'agit d'un travail prolongi, 'accouchement pouvant se produire pendant la 
route. 
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S. 	 Exer.ee 
Vous demandez aux A.T. de commenter le dessin des dvacuations 
sanitaires: 
(1) 	I'an6mie 
(2) 	 les oedmes et les maux de tte 
(3) les h6morragies 
(4) 	un bras Ala vulve 
(5) un abcs au scin 
(6) 	 un travail prolong6 
(7) 	une r~tention placentaire. 

6. 	Questionnaire d'6valuation 
(1) Quels sont les cas de grossesses Arisque quo vous devez envoyer au 

centre do sant6 ? 
(2) 	 Que!s sont les cas do grossesses anormales quo vous devez 6vacuer 

d'urgence ? 
(3) Quelles sont les grossesses anormales qu'il faut 6vacuer rapidement? 
(4) 	Queih sont les cas d'accouchements anormaux que l'on vous a cit6s ? 
(5) Au bout do combien do temps un travail est-il trop long chez une 

multipare ? une primipare ? 
(6) 	Quels signes anormaux devez-vous rechercher chez une femme 

enceinte ? 
(7) Quels signes anormaux peuvent apparaftre apr6. in accouchement ? 
(8) Si une femme enceinte vient vous voir avec beaucoup de fivre et des 

vomissements quo faites-vous ? 
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Revision
 

ne demi.journie 

Vous devez faire simultan~ment une revision des diff~rents themes du 
recyclage et une rdvision/dvaluation de la pratique de I'accouchement au 
mannequin. 

Vous faites passer les A.T. deux par deux. Elles doivent ((faire un 
accouchement correctement" en se corrigeant mutuellement. Vous contr6lez 
les diff{rents gestes; en particulier: 
- d6sinfection des mains 
- aide au d~gagement en soutenant le pdrin6 
- d~gagement des voies respiratoires et nettoyage de la bouche 
- "(traite, du cordon 
- section et soins du cordon (c'est le point le plus important, soyez tres 

exigeant sur les mesures d'asepsie) 
- pommade dans les yeux 
- d~livrance. 

Pendant ce temps, vous discutcz avcc les autres A.T. des diff{rents themes 
de la formation. Vous commencez par poser individuellement des questions: 
Sur tel sujet. qu'avez-vous retenu ?Si vous deviez en parler dans volre village, 
comment le feriez-vous ? Ensuite vous demandez aux A.T. de se poser des 
questions entre elles. 

Vous devez faire en sorte que les A.T. se sentent AI'aise. Elles ne doivent 
pas Etre g~ndes de poser des questions sur ce qu'elles n'ont pas compris. 

Finalement vous faites un cdcapitulatif bref des points les plus importants. 
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Evaluation
 

une demi-journde 

Nous vous proposons un modile de questionnaire d'6valuation. 11 ne 
concerne pratiquement pas I'accouchement lui-m~me, dans la mesure ofi il 
s'agit de connaissances pratiques que vous avez dejJA ivalu~es pour chaque 
A.T. 	lors de la rdvision de la matinee, pendant le travail sur mannequin. 

Questionnaire d'6valuation 
(1) Une femme vient vous voir parce qu'elle pense 6tre enceinte. Que lui 

demandez-vous ? 
(2) Une maladie est partictiO-1rement dangereuse chez la femme enceinte. 

Quelle est-elle ? Pourquoi est-elle dangereuse? Comment peut-on 
I'6viter ? 

(3) Quels conseils allez-vous donner Aune femme enceinte ? 
(4) 	Comment sait-on qu'une femme manque de sang ? 
(5) Une femme enceinte vient vous voir parce qu'elle a tr s mal Ala tate et 

des vertiges, que faites-vous ? 
(6) 	 Une primipare a commenc6 le travail au debut de la nuit. Le matin elle 

n'a toujours pas accouchd. Que faites-vous ? 
(7) Comment faut-il 6vacuer une femme enceinte ? 
(8) Quelles precautions doit-on prendre pour que 'accouchement soit le 

plus propre possible ? 
(9) 	 Quel est l'int~r~t de sectionner 1( ordon avec une lame de rasoir neuve ? 

(10) 	 Pourquoi faut-il envoyer au centre de sant6 une femme enceinte qui a 

d~jA eu une operation pour son accouchement pr6c6dent ? 
(1) 	 Citez deux cas o6 il faut dvacuer d'urgence une femme pendant sa 

grossesse. 
(12) 	 Apr~s un accouchement qui a eu lieu le soir, le placenta ne descend pas, 

bien que vous ayez appuy6 sur le ventre. Vous demandez Ala famille 

d'vvacuer la femme, mais le mari vous r~pond qu'il veut d'abord utiliser 

ia m6decine traditionnelle et que si 9a ne va pas il fera partir sa femme le 

lendemain matin. Que faites-vous ? 
(13) 	 Que peut-on faire pour 6viter le t6tanos n6o-natal ? (Donnez le nor 

local s'il existe, sinon d~crivez la maladie). 
(14) 	 Une femme Aqui vous avez recommand6 'espacement des naissances 

vient vous voir parce que son mar n'est pas d'accord. Que faites-vous ? 

(15) 	 Quel est l'intervalle minimum souhaitable entre un accouchement et 

une nouvelle grossesse ? Pourquoi ? 
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(16) 	 Des grossesses trop rapproch6es nuisent Aqui ? 
Une remme vous amine son enfant qui a la diarrh6c. Quc faites-vous?(17) 

(18) 	 Comment peut-on 6viter la malnutrition chez ls enfants ? 

(19) 	 Dc quoi sont composkes ls deux boui!Iies qui vous ont 6t6 montr6es ? 

(20) 	 Quels sont les signes anormaux qui peuvent apparaitre chcz la femme 
Its jours qui suivent l'accouchement ?Qua faut-il faire ?Pourquoi faut­

il agir tout de suite ? 
(21) 	 Une femme vient juste d'avoir un enrant. Qucls conscils allez-vous lui 

donner concernant son enfant ? 
(22) 	 Quels sont les alimcnts que doit consommer une mire qui allaite ? 

(23) 	 Comment est-ce que Ic CSV pcut vous aider dans votre travail ? 

Vous attribuez des points pour Its bonnes r6ponses de mani~rc Aarriver A 
un nombre rond pour It total (par exemple 100). 

Quand tous ls questionnaires ont 6t6 corrig6s, vous calculez la n.-w 

moyenne de la cohorte. Vous avcz ainsi une id6e de la fagon dont votre 

enscignement est passe. 
Ensuite vous diterminez Its thtmes qui ont ete It moins bien assimilds. 

(Pour certaines questions, rratiquemcnt porsonne n'a donnt do bonne 
reponse). 

ExplltIaom de I'valutlOM 

Ct6m de In Format n 
-wudaft 

I. Explotio de 'bvaluatioa 
Vous commencz par donner los bonns rdponses auvx questions de 
l',valuation. Puis. en vous basant sur los r6sultats. vous donnez des 

explications sur les points qui ont tE mal compris. 
Quand cc r6capitulatif est termin.. vous demandez iux A.T. de donner 
leurs impressions sur la formation (Qu'ont-clles Ic plus appr6ci6 ?Quelle 

partic du re.yclage itait la plus difflcilc? Souhaitent-elles apprendre 
d'autrcs choscs plus tard ?etc.). 

2. 	C06lwe de Iafoemaim 
La c r monie de cl6ture dolt itre brtve, pour que Is A.T. puissent itre 
rentries chez ille avant It soir.
 
Avant leur d6part, vous contr6lz que ls trousses sont bien completes.
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Nous espdrons que cc manuel vous aidera dans votre travail, mais c'est de 
vous. rormateurs, dont d€pend la qualitd finale du recyclage. 

Nous sommes inhdress6s par la 'agn dont vous utilisez Ic manuel car, 
ainsi. nous pouvons Ic fairc 6voluer et am6liorer les futures versions. 

En nous tranmettant vos remarques et vos suggestions vous rendrez 
service aux autres 6quipes sur le terrain. 

Merci d'avance ct ton courage. 
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I Annexe 

AMINATA, UNE GRANDE SOEUR COURAGEUSE 

11 6tait une fois ure petite fille appelke Aminata. Elie vivait 
dans un village entre scs parents, son petit frre encore bebc, les 
ch~vres ct les poulets. Chaque jour, elce aidait sa mere 'a puiser 
l'eau, couper le bois, piler le mil, jardiner, ct, quand le soir 
venait, clie jouait avec son frire. Aminata 6tait tre's heureuse. 

Cependant, quelque chose la pr6occupait. It y a longtem-s, sa 
mere a'rait mis au monde un b~b6, un gros et beau b6b6 qu'Aminata 
aimait icaucoup. Mais, quand l'enfant n'avait pas encore un an il 
devint chdtif et maigre, attrapa une maladie et mourut. Un an aprbs 
sa mre accoucha d'un autre bb6, un gr,,.cieux et beau b6b6. Mais 
malgr6 tout Ic lait que sa mere lui donnait, cet enfant devint 6gale­
ment maigre, fit une diarrh6e et mourut. Aminata 6tait inquiite et 
ne voulait pas perdre son petit frere. Elle demanda 'a sa marc cc 
qu'elle pouvait faire mais sa mire lui dit : "Je fais de mon mieux, 
ma fille. i' l~ve mes enfants comme ma mre me I'a appris. 
Qu'est-ce que je peux faire de plus ? C'est Dieu qui d6cide pour 
nous." 

Aminata marchait dans a cour de la concession. Elie re­
gardait le ciel et les arbres. Oui, tout 6tait crU6 scion la volont6 
de Dieu. Elie regardait la nature et remarqua un nid dans lequcl 
des oisillons 6taient nourris par leur mere. Mais, soudain, quelque 
chose remua dans un buisson. Un chat rampa dans I'ombre et 
s'approcha du nid. Elie entendit des "chip, chip, chip". La mere 
des oisillons arriva et, "pik, pik, pik", attaqua a coups de bec le 
chat qui ddtala. 

Aminata fut frappe par ce spectacle. Elle se dit : "Petit 
oiseau, je serai comme toi. Tu es petit ct le chat est gros, mais 
tu t'Ces baitu de toutes tes forces ct tes bi~b~s sont sauves. Je serai 
comme toi pour mon fr~re. Tout d'abord il faut que je sois 
vigilante." 

Quelques jours plus tard, Aminata entendit les villageois 
discuter : "Savez-vous qu'un des hommes du village voisin a &6 
form6 par Ic Gouvernement pour 6tre agent hygi6niste ct main­
tenant il est retourn6 dans son village natal ? Pourquoi n'avons­
nous pas et6 choisis pour avoir un agent hygieniste ? Nous avons 
nous aussi beaucoup de gens malades et ce village est trop e1oign6 
il faut marcher pendant toute une journeee pour s'y rendre." 

Aminata les coutait parler. Elie 'tait contente car, main­
tenan t, elle savait oui alter... 
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Le matin suivant, apris avoir accompli sa tfiche quotidienne, 
Aminata quitta la maison et commenga a marcher vers le village 
voisin. Le soleil brillait et Aminata marchait. Ii faisait chaud. 
Aminata dtait fatiguee, affamee, assoiff~e, mais elle continuait at 
marcher, A marcher. Finalement, A ]a fin de I'apr~s-midi, elle 
atteignit le village et trouva bientot la maison de l'agent hygieniste. 

Quand elle fut devant la porte, elle se sentit tr s intimde 
mais, 'a la pensie de son frere, elle se ressaisit courageusen,:nt. 
Elle entra et raconta 'a 'agent hygi6niste son histoire : "S'i vous 
plait, dites-moi comment protger mon fr~re, je vous donnerai 
tout ce que j'ai", dit-elle. L'ageni hygicniste lui sourit :"Coura­
geuse, sage et aimante Aminata, dit-il, je te dirai comment pro­
t~ger ton frere. Mais nous devons rentrer chez toi maintenant 
car tes parents doivent etre tres inquiets." Ceci dit, illa raccom­
pagna en bicyclette. II dtait tr s tard quand ils arrivarent t la 
maison d'Aminata, ses" parents 6taient vraiment inquiets. Ils 
propos~rent A I'agent hygieniste de diner et de coucher chez eux. 
II accepta. Quand )a bouillie fut prate, 'agent hygieniste fit quel­
que chose de tres 6trange. .1 demanda une louche, la remplit de 
bouillie et sortit de sa poche une poigne d'arachides grill~es qu'il 
r~duisit en paite. Aminata et ses parents l'observaient. Qui d'autre 
'observait ? Le petit frere d'Aminata l'observait 6galement ! 

L'agent hygi~niste m~langea la pate At]a bouillie et la tendit 
au bb. Le bebe mangea, mangea ...jusqu'at ce que la louche 
flt vide. Aminata et ses parents regardaient cela avec attention. 
Mais la mere d'Aminata ne pensait pas que c'etait bien : "Mon 
enfant est trop jeune pour manger cela, dit-elle, c'est encore un 
b~b6 et iln'a besoin que du lait de sa mere ; je lui donnerai de la 
bouillie au moment du sevrage." 

"Oui", dit I'agent hygi6niste, "c'est un beb6 et ila besoin du 
lait de sa me're. Mais, ds l'Age de cinq mois vous devez lui donner, 
en plus de votre lait, cette bouillie Ala pAte d'arachide. Regardez­
le, ilpeut s'asseoir, cela veut dire qu'il est pret t s'asseoir parmi 
vous et A manger avec vous. 11 a des dents, cela veut dire qu'Il 
est pret A manger de la bouillie ; oui, c'est un b~b6 et ila besoin 
de vote lait, mais c'est aussi un petit homme et il doit manger 
comme un petit homme." 

Le pore d'Aminata qui 6coutait cela dit : "Nous sommes 
pauvres et ies arachides sont chores, nous ne pouvons pas en donner 
tous les jours A notre enfant." 

L'agent de sante ripondit : "Prffrez-vous payer pour des 
arachides ou des m6dicanments ? Si vous donnez tous les jours cette 
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bouillie ' votre bib6, ii deviendra fort et n'aura pas besoin de 
mdicaments. Oui, les arachides sont coteuses, mais moins que 
des midicaments et beaucoup moins que la mort d'un enfant." 

Le pare et ]a mere reflechircnt aux paroles de I'agent hygiuniste 
et d~ciderent de suivre ses conseils. Tout le monde dina et alla au 
lit. 

Le lendemain matin, Aminata et sa famille remercierent r'agent 
de sante' et lui dirent au revoir. Son petit frere dans les bras, 
Aminata le regarda s'eloigner jusqu'A1 ce qu'il fut hors de vue, puis 
rentra dans la maison. Alors qu'elle traversait la cour, quelque 
chose remua dans les buissons. Elle s'approcha, c'etait les oisillons 
qui prenaient leur en-.ol. Les deux parents oiseaux etaient prets A 
les proteger. Aminata regarda un A un les quatre oisillons quitter 
leur nid - un, deux, trois, quatre, ils s'envoirent. 

Aminata, en regardant son frere, dit : "Je te protegerai comme 
cela jusqu'A ce que tu puisses, toi aussi, voler de tes propres ailes. 
Mais tout d'abord rentrons, je dois piler quelques arachides." Et 
alors iis rentrerent ... 
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Annexe 2 

LES DEUX EPOUSES 
II 6tait une fois un homme qui avait deux femmes. Parce que 

toutes les deux voulaient etre la prermiere dans son coeur, chacune 
d'elles 6tait 'a la fois effrayee et jalouse de I'autre. La vie A la 
concession 6tait empoisonnee de leur haine. La premiere femme 
avait un fits de huit ans appel6 Mamadou. La seconde femme avait 
un be', Alim. Autant les mares se detestaient, autant les garqons 
s'aimaient et se cherissaient mutuellement. Mamadou prenait soin 
d'Alim, et jouait tout le temps avec lui. 

Alim avait deux ans. Un apres-midi, alors que Mamadou 
rentrait de i'Ncole il vit qu'Alim et sa mere etaient partis au puits. 
La me're de Mamadou 6tait seule dans la concession, elle se tenait 
dans la partie r~serv~e Asa codpouse, et repandait sur le seuil de la 
porte une poudre d'aspect 6trange. Lorsqu'elle apergut son fits, eile 
bondit en arri~re et fit semblant de faire autre chose. Son com­
portement inqui6ta grandement Mamadou. Pour queule raison sa 
mere agissait-elle ainsi ? I1 savait que tout cela n'6tait pas normal. 
Mamadou resta vigilant. 

Quelques jours plus tard, Alim cut une s6vere diarrh~e et 
Mamadou vit que sa mere s'en r~jouissait. I en frissonna de peur. 
La diarrhee d'Alim se poursuivit toute la jo~lrnee jusqu'au soir. 

Mamadou courut A sa mere et lui dit : "Mre, Mre, j'aime 
Alim et vous lui avez fait queique chose pour le rendre malade. 
Pourquoi avez-vous fait une chose aussi terrible ?" 

La mare de Mamadou repondit : "Si j'ai fait quelque chose, 
mon fils, c'est pour toi que je l'ai fait. Aussi longtemps que vous 
serez deux, votre pare sera divise tout comme il est divis6 entre 
ses deux femmes. Tu as besoin, tout comme moi, de v~tements 
plus beaux et d'une meilleure nourriture. Tu as besoin de securit6." 

A ces mots, Mamadou 'clata en sanglots. "Je prfre Alim 
au plus riche vetement du monde, dit-il, et je pr~f~re te voir aimer 

sa m re que de te voir porter des colliers'en or. Maman, si nous 
vivons tous les jours en paix les uns et les autres, nous serons 
plus riches que tu crois. S'il te plait, arrete la diarrhe d'Alim, 
Mere, s'il te plait gueris-le." 

A ce moment-IA, la maman de Mamadou regretta ce qu'elle 
avait fait et, 'ason tour, pleura. "Je ne peux pas arreter la diarrhde, 
mon enfant. Une fois que qa a commence, on ne peut plus ricn 
faire. Juste attendre." 

son frire 6taitLe lendemain matin, Mamadou remarqua que 
encore plus faible que la veille. II ne voulait pas aller A l'cole, 
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mais ii n'y avait rien qu'il puisse faire. Toutefois, ce jour-li ilcut 
une surprise ' l'cole. Un infirmier tait venu pour enseigner aux 
e -rants un remade contre la diarrh~c ! Mamadou etait tr~s excite. 
II voulait savoir quel etait ce remade. Pourrait-il se le procurer ? 
Mamadou 6couta bien attentivement. 

"Lorsque vos freres et soeurs tombent malades", dit l'infirmier,
"voila ce que vous devez faire. Mettez huit morceaux de sucre et 
deux pinches de sel dans un litre d'eau, melangez le tout et donnez­
le ' boire a 'enfant. Aussi longtemps que l'enfant boira de cc 
m~tange, ilne s'affaiblira pas, et apres deux ou trois jours ia diarrh~e 
cessera. De tous les m~dicaments du monde, celui-ci est le meilleur. 
Et n'oubliez pas qu'il faut aussi continuer ' lui donner A manger, 
sinon l'enfant sera tr~s maigre apres )a diarrh~e." 

Mamadou 6tait tr~s 6mu. 11 savait qu'il y avait du sucre, du 
sel et de 'eau A la maison. II pourrait bien preparer le breuvage 
lui-meme. Mais une chose l'inquietait encore. 11 leva la main et 
demanda : "Ne faut-il pas utiliser un sortilge ? Ne faut-il pas 
prononcer des mots magiques ?" 

L'infirmier secoua la tate : "Non, Mamadou, aucun mot 
special, aucune parole magique n'a jamais gueri la diarrhee. La 
diarrh~e est causee par de petits microbes qui entrent dans notre 
corps et nous rendent malades. Aucun sortilege n'a jamais caus6 
ou gueri la diarrhee. 11 n'y a que cc melange qui peut aider : huit 
morceaux de sucre, deux pincdes de sel dans un litre d'eau." 

Mamadou etait tres heureux. Cela signifiait que sa mere 
n'avait pas rendu Alim malade. Cela signiflait qu'il pourrait gu6rir 
Alim. Apr~s I'6cole, Mamadou courut ' )a maison, pr~para la 
boisson et la donna Aboire AAlim. II prit de petits morceaux de sa 
propre nourriture et, doucement, constamment, donna A manger A 
son frere. II continua 'a lui donner A manger jusqu'A la nuit. La 
peau du ventre d'Alim se d~fripa et bien que la diarrh6e continuat, 
ilpouvait se lever et marcher. En trois jours, la diarrhee cessa et 
Alim gu~rit. 

La me're de Mamadou vint vers lui dans ia maison d'Alim. 
Elie prit Alim dans ses bras, lui sourit et dit 'a ia mere de celui-ci : 
"Mon fits m'a dit deux choses. Ii m'a dit que le meilleur medica­
ment pour la diarrh~e etait huit morceaux de sucre, deux pinces 
de sel et un litre d'eau. II m'a dit aussi qu'une maison oib ily a 
de la haine est la plus pauvre maison du monde." 

Elle sourit 'a la mere d'Alim, qui lui sourit en retour, et ainsi 
commenqa une nouvelle vie heureuse. Maintenant tous 6taient 
riches de tout I'amour qu'il y avait dans la maison. 
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Awmxe 3 

LE GRAND PALUD
 

II y a dans le pays un horrible monstre, il s'appelle le Grand 
Palud. C'est un 6norme g6ant rouge, avec des ailes oranges et des 
yeux jaunes qui jettent des flammes. Partout ob il va, il emporte 
avec lui un panier bien fermi. Pendant les mois d'hiver, il dort 
sous le sable chaud du desert mais, ds que la saison des cultures 
commence, il s'6veille et vole A travers le pays. Alors que les 
hommes s~ment le mil et le ma's, lui il same la fi~vre et la mort. 

Voili comment il procde. Chaque semaine, le soir venu, le 
Grand Palud vole dans un village endormi et se cache dans les 
branches de l'arbre le plus haut d'oib il peut voir tous les endroits 
humiWes et ombrag6s. II enl~ve le couvercle de son panier, et que 
pensez-vous qu'il y ait A l'int6rieur ?... des millions de mous­
tiques, tous des moustiques empoisonnis, nourris du poison de 
l'6norme et horrible Grand Palud. 

Doucement, doucement, il fait sortir ses petits prot6g6s et les 
envoie Atravers le village dans tous les lieux sombres et humides. 

Quand son travail est fini, il ferme son panier, 6tend ses ailes 
et s'envole. Son ombre immense assombrit le sol tout le long du 
chemin qui mane au prochain village sans dCfense. 

Les jours suivants, les villageois se r6veillent et vaquent i leurs 
occupations, mais, dans l'ombre, les moustiques du Grand Palud 
ittendent et ils chantent 

Pii, Piiiii, Piiiii i ii i ii i ii 
Nous sommes les soldats forts et impitoyables 
Nos dpies sont pointues 
Nos ailessont rapides 
Et nous aimons le sang des enfants 

des enfants 
des enfants. 

Nous les piquons avec nos ipies empoisonnies 
Leur sang brille alors comme le feu 
Et nous le buvons 

le buvons 
le buvons. 

Nous aimons le sang des enfants. 
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Les moustiques chantent leur chanson, puis attendent. Quand 
une personne vient Apasser ils la piquent de leurs 6p6es empoison­
ndes et sucent le sang tilde. Par-dessus tout, its aiment le sang des 
enfants parce que Ics enfants ont la peau tendre, et qu'ils sont doux 
et faibles, tellement faibles qu'ils meurent les enfants, qu'its meurent. 

Ainsi les moustiques font leur travail et le paludisme accable 
tout le pays. Chaque semaine, le monstre Palud revient dans les 
villages et s'asseoit dans l'arbre le plus haut. II regarde les gens 
mourir. IIregarde les enfants mourir. 

It sent la chaleur de leur sang bouillonnant, il rit et danse 
dans le chaud soleil et ildevient encore plus fort. 

N'y a-t-il aucun moyen de tu-r le giant Palud ? N'y a-t-il 
aucun moyen de sauver les enfants du village ? Ecoutez mon his­
toire et vous verrez. 

Un jour, au milieu de cette saison e& les tiges de mil verdis­
sent, oil la terre rouge est humide de pluie et oil les moustiques 
mal6fiques se multiplient, une petite pilule ronde, tout blanche, 
roula dans le village jusqu'A la concession du chef, et s'arreta devant 
lui aiors qu'il prenait son th6. "Bonjour chef", dit la pilule, "Com­
ment va la 'amille ?Comment va le village ? Et vous-meme, chef, 
comment allez-vous T" 

"Tout va mal, pe'ite pilule", dit le chef, "le monstre Palud 
vient chaque semaine et tue les villagois, tout particulitrement les 
enfants et les petits bbs. II s'asseoit sur cet arbre derribre ma 
maison, il rit et devient fort. Je ne peux rien faire d'autre que me 
iamenter. J'ai biti les murs du village de plus en plus hauts, mais 
toujours il les survole, apportant avec lui ses horribles moustiques. 
II nit et danse pendant que nos enfants meurent." 

"Chef", dit la pilule, "Je suis ici pour vous sauver. Ecoutez­
moi attentivement. Cette nuit, vous devrez me couper en deux 
parties. Donnez une partie aux enfants, tous les enfants qui ont 
moins de cinq ans. Ils sont les pr6fir6s des moustiques et aussi les 
plus faibles contre le poison. Les gens plus &g6ssont suffisamment 
forts pour r~sister. Ils sont parfois malades, mais ne meureMt que 
rarement. La seconde partie, donnez-la aux femmes enceintes, car 
le monstre lui-meme suce le sang des bdbds qui vont naitre alors 
qu'ils reposent dans le ventre de leur mtre. Prenez-moi, chef, je 
serai votre mur contre le giant. Je serai votre bouclier contre les 
Epos empoisonnies des moustiques. Je serai la grdlenne de votre 
village. Je m'appelle Chloroquine, essence antipaludique supreme I 
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"Mais 6coutez-moi bien, mon goat est amer et ne peut 6tre 
chang6, les enfants ne m'aiment pas et me recracheront peut-etre. 
Aux enfants courageux, vous pouvez me donner pure avec seule­
ment un peu d'eau pour m'avaler. Pour les moins courageux, vous 
devrez me m~langer avec un peu d'eau et de sucre. Faites ceci, 
chef, et je serai votre protectrice." 

A ces mots, la pilule se cassa en deux et reposa tranquillement 
sur la natte du chef. Le chef fit ce que la pilule lui avait dit. II 
rassembla le village et fit distribuer les pilules, une pour chaque 
enfant de moins de cinq ans et deux pour chaque femme enceinte. 
Tout le monde prit la chloroquine et alla dormir. 

Le jour suivant, l'horrible monstre Palud vola jusqu'& 'arbre 
dans le jardin du chef et ilricanait ' la pensie de ses nouvelles 
victimes. Mais une odeur amre lui chatouilla soudain les narines. 
Ses yeux se voil~rent, sa tAte tourna, c'6tait 'odeur de son pire 
ennemi, la chloroquine. Le Grand Palud ouvrit son panier et 
deversa les moustiques dans tout le village, jusqu'A ce que 'air 
retentisse de leur piii . . . puis ilpartit. 

Le jour suivant passa, les villageois vaqu~rent ' leurs occu­
pations coutumires, mais le poison des moustiques 6tait sans force 
contre la chloroquine. Le Grand Palud, voyant cela, fit etinceler 
ses yeux brillants mais la chloroquine prot6gea les enfants qui 
s'endormirent paisiblement et aucun d'eux, cette nuit-lM, ne trembla 
de fi~vre. 

Le Grand Palud, lui, se mit A trembler de tout son corps 
enorme. I1battit des ailes et s'envola vers un autre village que ne 
protcgeait pas la chloroquine. 

Depuis, chaque semaine, la chloroquine roule dans le village 
jusqu'a ia maison du chef. Chaque semaine elle se divise, pour les 
enfants et les femmes enceintes. Ceci pendant les six mois de ]a 
saison des pluies et des cultures. Les villageois prennent les pilu­
les et, chaque semaine, le Grand Palud, lorsqu'il se pose dans le 
grand arbre, sent l'odeur am4re, tremble et s'enfuit. Pendant 'hiver, 
il dort dans le desert et la petite pilule ne vient pas au village. Elle 
revient simplement avec les pluies, les cultures et les moustiques. 
Elle vient alors pour prot6ger le village. 

Pourquoi est-ce quo le Grand Palud revient chaque semaine ? 
Personne ne le sait. Mais si les enfants oublient leur pilule, s'ils 
l'oublient seulement une semaine, le g6ant arrive et les enfants 
tombent malades. 
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Vous tous, villageois, la prochainc fois que vous screz pros 
de I'arbre le plus haut de votre vlage, regardez bien si rhorrible 
Palud n'st pas assis IA,avec ses yeux jaunes et son panier. Si vous 
ne pouvez pas It voir, 6coutz, et vous cntendrez shrement ses 
soLdats aux 6p6cs -Mpolsonndes qui chantent: 

Pmi, Piiii Pilim i i i i i i i i i i 

Nous aimons le sang des eniants
 
Ei nous sommes partoxit, parout.
 

Regardez et 6coutez, et surtout prenez votre chloroquine qui 
vous protege contre I'horrible g.aint, le roi de la fievre, It Grand 
Palud. 
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