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INTRDUcnON 

La diarrh~e est un probl~me majeur de Sant6 Infantile au Cameroun. Les
 
statistiques du Minist~re de la San46 Publique indiquent que la diarrh6e est
 
la troisi~me cause principale de mortalit4 infantile au Cameroun malgr6 le
 
fait que la majorit6 des cas de d~c~s pourrait 6tre pr6venu par la Th6rapie de
 
Rhydratation par voie Orale (TRO) ; traitement ad6quat de la plupart des cas
 
de diarrh~e chez les enfants. Elle est compos~e de quatre mesures directes
 

1. Donner 6 boire d~s !'apparition de la diarrh~e.
 
2. Continuer l'allaitement maternel.
 
3. Nourrir l'enfanL plus frequemment que d'habitude.
 
4. Reconnaitre "les signes de danger" et amener l'enfant au Centre de Sant6
 

d~s l'apparition de ces signes.
 

Pour faire face - ce probl~me sanitaire de diarrh~e, le Minist~re de la
 
Sant6 Publique en 1987 a mis en place le Programme National de Lutte contre
 
les Maladies Diarrh~iques (PNLMD). Depuis ce temps, le programme de LMD a
 
r6alis6 les activitds suivantes :
 

* la formation du personnel de la sant6, 
* la cr6ation des unit6s de TRO dans les Centres de Sant6, 
* la distribution des Sels de Rhydratation par voie Orale (S.M) et 
* 	 une campagne d'Information, d'Education et de 

Communication (IEC) visant & apprendre aux mores et aux responsables des
 
enfants les principes de la TRO cit6s ci-dessus.
 

Cette campagne d'IEC d6pend beaucoup plus des activit~s des 6ducateurs
 
provinciaux de la Sant6, des agents du d6veloppement communautaire, des
 
animateurs sociaux, des groupes religieux et autres personnes qui sont en
 
contact direct avec la population camerounaise. Ce sont ces groupes qui

communiquent directement les messages importants au peuple.
 

Pour aider les 6ducateurs sanitaires & diff6rents niveaux dans la tache
 
de communiquer les messages sp6cifiques concernant le traitement de la
 
diarrh6e, le programme national de LMD a r~alis6 en 1989-90 une s~rie d'6tudes
 
sur le comportement et les pratiques de la population camerounaise vis-&-vis
 
de la diarrh~e.
 

Ces 6tudes sont au nombre de six, chacune renfermant une r6gion socio­
culturelle diff6rente du pays. Ces 6tudes ont 6t6 r6alis6es en choisissant
 
certaines sites dans ces regions et en interrogeant les membres de leurs
 
populations locales. Ces interviews 6taient souvent sous forme des discussions
 
de groupe dans lesquelles des comportements diff~rents, les causes et les
 
traitements de la diarrh6e ont 6t6 discut6s d'une faQon sincere.
 



Les r6sultats des interviews sont r~sumds dans le rapport ci-joint. Les
 
points suivants sont 6voqu~s pour chaque region.
 

1. La perception des Naladies Diarrhiqes
 
2. Les types de mesures th~rapeutiques
 
3. Les mesures Th~rapeutiques.
 

Ces rapports eenferment beaucoup d'informations concernant les pratiques
 
et les croyances indignes. Ces informations sont inappr6ciables pour un
 
6ducateur de la santi qui cherche A am6liorer les pratiques de traitement A
 
domicile de la Jiarrh~e. Le rapport pr6cise clairement que certaines p.atiques
 
indig~nes sont compatibles avec le traitement efficace par la TRO, tandis que
 
d'autres ont soit, des effets n6gligeables ou des effets n6fastes & l'enfant.
 
L'dducateur de la sant6 a pour tdche de savoir les pratiques indig~nes
 
encourager et & d6courager au moment de la formulation des messages
 
sp6cifiques.
 

Ce rapport fournit aux 6ducateurs de la sant6 et autres personnes en
 
contact direct avec la population les informations de base n~cessaires &
 
promouvoir efficacement le traitement ad6quat de la diarrh6e. Le personnel du
 
Ministate de la Sant6 Publique et des groupes priv6s qui aimeront avoir les
 
mat~riels i.-prim6s et le soutien technique pour les activits de communicati,n
 
sont prids de contacter le Programme National de LMD A la Direction de le
 
MHdecine Pr6ventive et rurale au Minist~re de la Sant6 publique A Yaound6.
 



° 
R6gion n I : LA FORET
 

L'enqugte dans la region de la for~t a 6t6 effectu~e dans 3 sites : 2
 
Ruraux = Batouri, Ebolowa et 1 Urbain = Yaounde. Dans le site de Batouri, les 
villages enquires ont 6t6 Dimako et Tikoundi, la langie utilis6e 6tait le
 
"KaKa". A Ebolowa, les villages Adoum et About ont 6t6 visit6s avec comme
 
langue le "Bulu" et Yaound6, l'enqufte a 6t6 effectuee & Enama et Etoa-Meki
 
dans le parler "Ewondo" (Le "bulu" et l"Ewondo" sont des langues soeurs et
 
ont plusieurs appellations communes).
 

A Batouri les enqu~teurs ont rencontr6 deux groupes de 10 mores, un
 
groupe de 7 grand-mares, un groupe de six pares et 4 femmes individuelles.
 

A Ebolowa, ils ont rencontr6 deux groupes de 9 mres, un groupe de dix 
p~res, un groupe de 8 grand-mares et deux mres individuelles.
 

A Yaound6, deux groupes de dix mares ont 6t6 vus.
 

Perception des ymladie diarrh igues 

Aussi bien en milieu Rural qu'en milieu Urbain, les maladies
 
diarrh~iques sont pergues par les parents comme des maladies tr~s iwportantes.
 
D'une mani~re g6n~rale les parents pensent que les maladies diarrh~iques sont
 
plus fr6quentes pendant la saison des pluies. 

Dans la conception traditiomielle, il existe plusieurs types de 
diarrh~e. Les termes utilis6s par les populations pour d6signer chaque
maladie diarrh~ique scnt attach6s :oit . la cause, soit aux sympt6mes. Ii 
n'est pas inutile de signaler que pour chaque type de diarrh~e, la conduite 
tenue en mati~re de traitement ou de pr6vention d~coule logiquement de la
 
perception des causes ou des sympt6mes.
 

Partout il !,a uri terme g~n~ral Wende/Nti et d'autres termes
 
sp~cifiques. 
Dans l-, site de Batouri, 9 termes pour designer les diff6rents 
types de diarrh~e ont 6t6 identifi6s. Parmi ceux--ci, le mot Wzai. d6signe la 
diarrh6e en g6n6ral ou diarrh6e simple, alors que 8 autres termes sont 
utilis6s pour specifier les types de diarrh6e. Ainsi les parents parlent par

exemple du W soo,[ Wend6 mbenmou du Nckiambo, qui signifient
respectivement : "la diarrhee du canard", "diarrh~e de l'inondation" ou la 
"diarrh6e due A l'infidlit6 d'un conjoint". 

Dans les sites d'Ebolowa et de Yaound6, 13 termes pour les types de 
diarrh6e ont 6td recens~s. Parmi ces termes, le mot Ntu.Li est utilis6 comme 
6quivalent du Wnde (rencontr6 A Batouri) pour designer la diarrhte en 
gdn6ral. Etymologiquement, Ntui d6rive du verbe A tui qui signifie "est 
perc6", "cracher". On utilise par exemple la phase Moa itui, lit~ralement 
"l'enfant est perc6" ou "l'enfant crache" (par le bas) pour dire que l'enfant 
a la diarrh6e. Le terme Iot est utilis6 pour exprimer cette maladie. On dit 
dans ce cas Abum da lot, c'est-A-dire "le ventre qui coule" et A klotaia.ii 
yp "il coule en bas, il coule en haut". 

En plus du ttui, 12 autres termes sont utilis6s pour designer les autres
 
types de maladies diarrh~iques. Nous pouvons citer entre autre le Ntui mbe,
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SMii mQnson, tuij meson respectivement la "diarrh~e des seins", "diarrh~e des
 
vers", "diarrh~e de la pouss6e dentaire".
 

Pour ce qui est de la deshydratation aLoun terme spcial ne permet de la 
d~signer dans les deux .angues. Quelques femmes qui ayant eu des contacts 
avec les institutinns biomdicales d~signent la deshydratation par des 
expressions telles que : "l'eau qui finit" Mind~umm. man, "Le corps 
s'assche" Nvol ia kot ou 'les yeux blanchissent" Mis mfun. Les mnres ne 
reconnaissent pas la deshydratation comme co-s~quence de la diarrh6e. Elles 
savent pourtant que la diarrh~e pout entrainer la mort. Dans leur 
classification des types de diarrh6e, elles identifient des disrrh6es b6nignes 
comme "la diarthee de la pouss(e dentaire", des diarrhdes graves comme "la 
diarrh6e avec le sang" et des diarrh~es mortelles comme "la diarrhde avec 
plaie". D'apr~s les mares, la gravit6 d'une diarrh6e est tributaire de la 
perception de la cause ou de la s~v6rit6 des sympt6mes. D'une faQon g6n6ral, 
elles connaissent tous les sympt6mes associ~s & la diarrh~e (selles et autres 
sympt6mes physiques). Certains sympt6mes de la deshydratation : ass~chement, 
yeux enfonc~s, bouche s~che et la soif sont per-us comme sympt6mes de la 
diar-h~e. La fontanelle d~prim.e est ccnsid6r~e comme une maladie A part et 
le pli cutan6 persistant A un manque de sang plut6t que d'eau. 

Les pents citent plusieurs causes aux diverses diarrh~es (cf tableau),
 
excepte la "diarrh6e avec plaie" rencontr6e dans le site d'Ebolowa.
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Causes Exemple 

pouss6e dentaire, 

li~es 
l'enfant 

Rejet du dernier 
lait apr6s le 
sevrage. 

Apas de corde au-
tour des reins. 

boissons sales 

l'alimentation 
nourriture ava-
ri~e 

l'environnement la saiet6 

la more 

boire 1'eau des 
puits pendant les 
inondations ou 
Ieau de pluie 

rapports sexuels 
pendant l'allai-
tement. 

au p~re 

Rapports sexuels 
avec une autre 
femme avant la 
chute du cordon 
ombilical de son 
enfant. 

Type de diarrh6e
 

diarrh6e du
 
sevrage
 

diarrh~e de
 
l'anyos
 

diarrh6e simple
 
ou du canard 

diarrh6e avec
 
sang
 

diarrhbe de vers
 

diarrhe des
 
seins
 

diarrh~e li~e
 
aux rapports
 
sexuels
 

diarrh~e due a
 
l'infid6litC
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Au fur et a mesure que les sympt6mes changent ou que la diarrh6e tarde A
 
gudrix, la perception de la maladie peut changer et prendre une autre
 
appellation, par exemple : la diarrh6e da la pouss~e dentaire qui dure plus de
 
deux jours devient la diarrh~e du seins ou diarrh~e avec sang. De m~me une
 
diarrh~e simple peut, sans discontinuation, passer a la diarrh6e avec sang et
 
apr~s la diarrh~e du perroquet qui est une forme de la diarrh~e avec plaie a
 
l'anus, redout6e A cause de cette plaie.
 

Les mres, dans cette r6gion n'ont pas 6voque des entit~s c.usales
 
relevant de la sorcellerie ou de la magie pour expliquer les causes des
 
maladies diarrh6iques.
 

Pour la plupart des types de diarrh~e les parents d~crivent des mesures
 
preventives :
 

- Observation des r~gles d'hygi~ne
 
- Purge avec le lait maternel avant le sevrage.
 
- Eviter les rapports sexuels pendant !'allaitement.
 
- Surveiller l'alimentation et l'eau de boisson.
 
- Les pares ne doivent pas avoir de rapports sexuels avant
 

la chute du cordon ombilical.
 
- Eviter de boire l'eau de pluie.
 
- Attacher une corde autour des reins de l'enfant.
 

La grande majorit6 des femmes ne reconnaissant pas la deshydratation
 
comme maladie, n'envisagent donc pas de mesures preventives. Toutefois,
 
certains soins donn~s aux enfants atteints de diarrh6e par quelques unes de
 
ces femmes ont des effets pr~ventifs sur la d6shydratation, nous pouvons citer
 

ce sujet l'administration des liquides sous forme de tisane ou d'eau simple.
 

IEMEHOMES THRAM ESG 

En milieu rural Les 3 secteurs : familial, traditionnel et biom6dical
 
sont utilis6s. Le choix du secteur se fait en fonction de la perception des
 
causes ou de la gravit6 de la maladie, de l'accessibilit6 et du cot du
 
traitement. En milieu rural comme en milieu urbain, le secteur familial est
 
le plus utilisd. Il est d'embl~e sollicit6 devant tous les cas de diarrh~e.
 
En plus de la mere, la grand-mere et 1'entourage interviennent dans le
 
traitement de l'enfant soit directement par les soins, soit par les conseils
 
donnes a la m~re. Dans le cas ou le traitement au niveau du secteur familial
 
ne r~ussit pas, les mares vont recourir aux autres secteurs, soit l'un apr~s
 
l'autre soit simultan6ment. En milieu rural, le secteur familial s'apparente
 
au secteur traditionnel. En milieu urbain, il s'apparente au secteur
 
biomndical. Les pares sont surtout impliqu6s au cas ou la diarrh6e persiste
 
ou que le probl~me d6passe le secteur familial, pour prendre une d6cision sur
 
le traitement, le choix du secteur et le support du coat.
 

TYPES DE KESURES THERAMITQIUE 

Ne percevant pas les pertes liquidiennes durant la diarrh~e, les parents
 
ne les remplacent pas, n~anmoins, les mares donnent quand m@me quelques
 
liquides : tisanes de feuilles ou d'6corces, eau de riz (en milieu urbain) et
 
eau simple. Ils sont donn6s comme rem&des uu v~hicules des rem~des et nun
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comme rehydratants. Les quantit6s varient, a Batouri, elles sont tr~s
 
limit~es par contre & Ebolowa/Yaound6, elles varient entre 2 a 3
 
cuill~res/jour et 4 gobelets/jour.
 

La SSS (solution sal6e-sucr6e) sont connues par une minorit6 de m6res
 
mais pour ce qui est de la pr6paration, les recettes sont tr~s diverses
 

- le litre bouteille d'eau minrale, bi~re, litre lui-m~me
 
- le sucre 1 a plus de 18 morceaux
 
- le sel : pinc6e a la cuill6re & cafr
 
- le citron : n'en parle pas ou 1/2 & 1 citron.
 

Les SRO (Sachet de Rehydratation Orale) sont tr6s peu connus mime en
 
milieu urbain.
 

Durant la diarrh6e, toutes les femmes continuent a allaiter leur enfant,

quand bien mnme les seins sont incrimin6s, elles les soignent en m~me temps.

Elles consid~rent que le lait maternel est le principal aliment des enfants,
 
les p6res sont d'accord avec ellk et 6isent que l'enfant se fatiguent s'il ne
 
tate pas. En milieu urbain ou la plupart des femmes pratiquent l'allaitement
 
artificiel, des changements sont apport6s dans l'allaitement des enfants si le
 
lait est incrimin6. A cet effet, elles changent le genre de lait, de farine
 
ou modifient tout simplement la pr~paration du lait.
 

Si les enfaits sont plus &g6s, les femmes continuent A les alimenter'
 
normalement, c'est & dire A partir de 3 mois; bouillies de mais, de manioc ou 
de macabo, vers 6 mois : le plat familial. En zone urbaine, les bouillies et 
les farines de pharmacie sont introduites plut6t : A un mois. Dans certains 
cas des aliments durs : macabo, manioc, plantain pile sont introduits, ceci
 
dans l'intention de constiper ]'enfant. Le choix des aliments ne se fait pas
 
sur la base de connaissance des valeurs nutritives.
 

On trouve aussi comme types de medications : des purges, des d~coctions,
 
des produits pharmaceutiques, des bains, des scarifications, des
 
antidiarrh6iques, des vermifuges. Il est & remarquer que dans !a region les
 
purges sont utilis~es comme mesures pr6ventives ou th6rapeutiques. Certaines
 
purgent servent a d6gager le contenu intestinal alors que d'autres ont pour

but de coaguler les selles. En cas de diarrh6e l'enfant est souvent purge par
 
exemple 3 fois/jour.
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Rdgion no II : GRASSFIELD
 

L'enqu~te a 6t6 men~e, pour la r6gion de Grassfield, dans trois sites
 
dont deux sites ruraux et un site urbain. Pour les sites ruraux, les
 
discussions de groupes dirig~es ont eu lieu a Bali et A Bangangt6 et, pour le
 
site urbain & Bafoussam. Les groupes suivants ont dt6 rencontr6s
 

. A Bali 	 - 2 groupes de mares
 
- 1 groupe de grand-m~re
 
- 1 groupe de pares
 

Avec comme langue le Mungaka, dans les localit6s de Njenka-

Kundu et Bon-Montoh.
 

• A Bangangt6: - 6 groupes de mares
 
- 1 groupe de grand-m~res
 
- 1 groupe de pares
 

Ont 6t6 rencontr~s dans les localit6s de Bazou, Bangoulap et 
Banekane. Les groupes de mres ont t4 ajout6es pour des raisons 
m~thodologiques (recyclage des enqu~teurs) mais aussi & cause de 
la forte incidence des maladies diarrh~iques dans la derni~re 
localitd : Banekane, n'avait pas 6t6 pr6vue au d6part. La langue 
utilis6e 6tait le Medumba (parler Bangangt6). 

. A Bafoussam : - 2 groupes de mres
 

Parlant le Medumba ont 6t6 rencontr~s dans les quartiers Djemoun
 
et Tougang ville.
 

Au total, pour la r6gion , les discussions ont t6 men6es avec - 10 
groupes de mres
 

- 2 groupes de pares
 
- 2 groupes de grand-m~res
 

Perception des malgiies dinrrh6iciu 

Que ce soit le milieu urbain ou rural les maladies diarrh~iques sont 
consid6r~es comme dangereuses et pouvant tuer l'enfant. Pourtant quelques 
types sont pergus comme n6cessaires et automatiques. Les parents disent 
qu'elles sont dominantes pendant la saison s~che, les premieres pluies et & 
la p~riode des r~coltes. 

Il existe dans cette region un terme par lequel les populations 
d~signent la diarrhe en g~n6ral et plusieurs autres termes sont utilis~s pour 
les types sp6cifiques de maladies diarrh~iques. Le sens de ces termes et 
appellations renvoie aux : 

1. Causes 	par exemple "la diarrh~e due A la pouss6e dentaire"
 
wa-zbo song A Bali et Nso mi 1ea gJu. A Bangant6 ou "la diarrh6e lide 

aux rapports sexuels Na aimen en Bangangt6, Kwa-bom bouDti mon en Bali. 
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2. Sympt6mes par exemple "la diarrhee de l'oeuf avari& H.i
 
bum A Bali, Hdiapt-b= & Bangangtl, "La diarrh~e des excrements rouges 
Pa mhet en Bangangt6. 

A Bali, en plus du teri,-- g~n6ral Kwa-bom qui signi.ie "le ventre qui 
coule", huit autres termes spcifiques ont 6t6 identifies. Alors qu'&
 
Bangangt6 - Bafoussam, toutes les mres pergoivent une diarrh~e g~ndrale
 
qu'elles expriment en utilisant plusieurs appellations comme sam ne tchoup, 
Pam ne lou'., Ewa-ne nam ..... signifiant respectivement le "ventre qui

"
 s'ouvre/arrache , le "ventre qui prend", le "ventre qui se verse". En plus
 
de ce terme g6n~ral, neuf autres termes d~signent les types sp~cifiques de
 
maladies diarrh~iques.
 

A Bangangt6-Bafoussani, le terme Qa" utilis6 par les parents et qui

signifie "gcenouille" est plus propre A d6crire la d6shydratation. Les
 
parents en parlent comme d'une maladie A part (la fontanelle d6primde est
 
aussi consid6r~e comme une maladie A part). La plupart des m6res ne reconnalt
 
pas la relation entre la diarrh~e et la deshydratation, elles pergoivent les
 
signes (exemple : "eau qui finit", amaigrissement total) mais elles les
 
rattachent aux sympt6mes de la diarrh~e. D'autres sympt6mes sont cit6s comme
 
ceux lids aux changements dans les selles (couleurs, frgquence, odeur,
 
consistance) ceux li6s A l'6tat physique de l'enfant (fatigue), ceux li6s & la
 
mere (lait dilu6 dai aux rapports sexuels).
 

Les mares ne pergoivent pas de causes pour tous les types de maladies
 
diarrh~iques identifi6es. Par contre un type de diarrh6e comme celui caus6
 
par la pouss~e dentaire, est considerd comme b~nin et n'est donc pas trait6.
 
Les causes identifi6es peuvent 8tre class6es en diff~rentes categories (cf
 
tableau)
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Causes Exemple Type de diarrh~e
 

-pouss6e dentaire
 
-salet6s absorb~es
 

l'enfant dars l'ut~rus au
 
lies moment de la
 

naissance.
 

- fruits non m6res - diarrh~e glai­
reuse et san­

l'alimentation guinolente
 
- aliments mauvais - diarrh6e en
 

g6n~ral
 

- consommation - diarrh6e des
 
d'huile de palme excrements rou­

gedtres.
 
- relations sex­

la mare uelles lors de - diarrh6e li~e
 
l'allaitement aux rapports
 

sexuels
 

- odeurs des ex- - diarrh6e de
 
1'environnement crdments l'oeuf avari6
 

- parasites, vers
 
- eau contamin~e
 

- femme enceinte
 
li6es Tabous qui tue une
 

grenouille
 
aux Coutumes - tortue ou canari
 

enterr6s
 

Seulement quelques types de diarrh~es ont des mesures pr~ventiveo pour
 
la plupart des autres, elles n'existent pas. Les parents citent
 

- Eviter que l'enfant mange la salet6
 
- Eviter la consommation d'huile de palme
 
- Eviter la consommation Hes oeufs pendant la grossesse et
 
l'allaitement.
 
- Distribution d'une poudre a 16cher & toute la famille.
 
- A Bali, des pares prohibent la consommation par la mere et
 
1'enfant du pistache dans lequel on a mis certains rem~des.
 

La plupart des mres ne reconnaft pas la relation entre diarrh6e et la
 
d6shydratation, A Bali les mres ne pensent pas que la perte d'eau peut

entrainer la mort, A Bangangt6/Bafoussam, elles en parlent dans le cas du 2am
 
n& loi, c'est-&-dire la diarrh~e en g6nral. D~s que la maladie est rattach6e 

un type sp~cifique identifi6, elles ne perQoivent plus ce lien et le 
comportement face A cette maladie est tributaire de la th~rapeutique d6j& 
6tablie. 
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Le c est percu comme une maladie tr6s dangereuse, tuant facilement
 
l'enfant mais les parents ne la rattachent pas & la diarrh6e.
 

II n'y a qu'une minorit6 de m6res en contact avec les structures
 
sanitaires qui pense qu'on peut donner de l'eau & l'enfant lors de la
 
diarrh6e.
 

Les msures th tiAPues 

Toutes les mares utilisent le secteur familial en premier puis le
 
traditionnel et ne recouvrent qu'en dernier lieu au bio-m6dical. Pour
 
certains types des diarrh6es comme la diarrh6e due & la coutume, les mres
 
amnent directement l'enfant au secteur traditionnel. En plus de la mere qui
joue le r6le principal dans la prise en charge de l'enfant dans le secteur
 
familial, la grand'm&re, ainsi que les voisines et amis de la famille
 
participent 6galement au processus de traitement pour leur conseil. Les p~res

jouent un r6le important dans le choix du secteur de soins et apportent
l'appui financier n6cessaire pour le traitement.
 

TbqeS de mesures th6ranetiaues 

D'une mani~re g6nrale, les mres donnent quelques liquides pendant la

diarrh~e mais n'appr~cient pas l'importance de donner de grandes quantit6s 
d'eau & l'enfant. Elles varient entre une cuill~re & caf6 et plusieurs.
 
verres d'eau par jour. Elles donnent :
 

- Des d6coctions tie feuilles de goyavier et d'autres 6corces
 
en tr~s petites quantit6s, & peu pros 2 ou 3 cuill~res par
 
jour & Bali.
 

- Une d6coction de jeunes feuilles de goyaviers plus d'autres 
remdes comme additif & la purge & Bangangt6/Bafoussam. 

- L'eau de riz 2 & 3 cuill~res/jour. 

- La guiness comme v~hicule. 

A peu pros la moiti6 des femmes a entendu parler de la SSS (Solution
Sal~e-Suzr6e). Cependant, c'est seulement une minorit6 qui lont esay6 et le 
mode de preparation varie beaucoup. Les parents ne connaissent pas le S.R.O
 
(Sachet de Rhydratation Orale). Une seule femme l'avait employ6 dans les 
proportions suivante : 1/2 sachet dans un verre d'eau 2 fois/jour. 

Les m~res continuent l'allaitement sauf si la diarrh6e est attribu~e
 
aux rapports sexuels et A cet effet le sevrage est imm~diat en accord avec 
les p~res. Elles modifient l'alimentation en introduisant des aliments tels 
que : le plantain r6ti m4lang6 & l'huile de palme, le couscous de mais, les 
16gumes, parce que ces aliments "durcissent les selles" ou "absorbent l'eau
 
dans le ventre de l'enfant". A Bali, elles suppriment des aliments tels que

: le gari (tapioca), le macabo et riz parce que ces aliments acc6lrent la
 
diarrh~e. A Bangangt6/Bafoussam, les aliments supprim6s sont le "koki", le 
taro, le riz, les 16gumes, le haricot. Les aliments conseill~s sont le "Nkui" 
(sauce gluante pr4pare avec douze condiments diff6rents, avec laquelle on 
accompagne le couscous de mais) parce qu'il contient des condiments qui 
"traitent la diarrh~e". 
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La plupart des p~res pensen qu'il faut continuer & nourrir l'enfant 
sans modifier le regime alimentaire. Bouillie de mais comme premier aliment 
& partir du deuxi~me au quatri~me mois. A six mois, le plat familial mais 
pill~e. 

Dans le secteur familial et traditionnel plusieurs categories de rem~des
 
sont donn~es : des d~coctions de feuilles et d'6corces & boire pour purger
 
lenfant ainsi que des solutions de feuil]es, des poudres avec de lVhuile de
 
palme & 16cher et plus particuli6rement au secteur traditionnel, le
 
gu6risseur lave l'enfant avec des remdes et fait aussi des sacrifices de
 
poulets a l'attention des crAnes des anctres.
 

En milieu urbain les mres, en plus des rem~des ci-dessus, vont acheter
 
directement des mdicaments & la pharmacie. Les parents 6voquent comme
 
traitement le "capso" (t6tracycline) qu'on boit avec un peu de guiness ou
 
d'eau (on ne met pas beaucoup d'eau dans le remade car cela risque de le
 
diluer). Son contenu est d6vers6 dans une cuillfre d'eau qu'on fait avaler &
 
l'enfant. En g~n6ral, les quantit6s de liquides sont tr&s minimes, les mres
 
expliquent qu'A cause du goit amer du "capso", il faut forcer l'enfant pour
 
lui verser la cuill~re d'eau de capso au fond de la gorge. Les parents

6voquent aussi le charbon, la perfusion, la "guini" qui d~signent pour eux,
 
non seulement la nivaquine mais tous les autres comprim~s dont ils ne
 
connaissent pas le nom.
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R6gion no III : SANAGA - MBAM
 

Les discussions de groupe dirig~es pour la region Sanaga-Mbam ont eu
 
lieu dans deux sites : Edda et Bafia.
 

A Edda, les groupes rencontr6s sont
 
- En milieu urbain 2 groupes de m~res (Bon, Ekil.6)
 
-
En milieu rural 2 groupes de m~res (Nkonga, Nsongbo)
 

1 groupe de grand-mAres (Nsongbo)
 
1 groupe de pares (Nkonga)
 
plusieurs m~res individuelles.
 

A Bafia, les groupes rencontr6s sont :
 
- En milieu rural 1 groupe de peres
 
(KiKi, Donenkeng) 1 groupe de grand-inmres
 

2 groupes de mres
 
plusieurs interviews individuels.
 

Percection des mladies diarrhigue
 

Les parents dans l'6num6ration des principales maladies infantiles
 
citent la diarrh6e comme une maladie importante. Ils reconnaissent que les
 
maladies diarrh6iques sont plus fr~quentes pendant la saison s~che, au cours
 
du changement des saisons, A la p6riode des mangues et pendant la r~colte'des
 
arachides.
 

Ils existent dans la r6gion un terme g6n6ral pour designer la diarrh~e
 
Bahal pour le site Edda et Kebrne pour le site de Bafia.
 

A Bafia, les parents distinguent un Keb~ne tout r.-ourt, qui est une
 
diarrh~e simple et le Kebnee Ke furop qui est la "diarrh~e-maladie". Il
 
existe d'autres appellations qui correspondent & la diarrh6e comme maladie
 
mais qui sont des types sp~cifiques, on en distingue 6. Les parents

identifient aussi le eb&neK et K 
 ne Ke nabon , leur description

correspond plut6t comme sympt~mes du Kwashiokor et de la rougeole. Par
 
contre, ils ne parlent pas d'un type de diarrh6e existant, leton qui est une
 
"diarrh~e avec sortie de l'anus".
 

A Edda, en plus du Bahal il existe 10 termes-appellations pour designer

les types sp~cifiques de maladies diarrh6iques. Le terme L-j1jmh6 qui

signifie la rougeole est aussi utilis6 pour expliquer un cas de diarrh6e.
 
Mais les parents ne se pr6occupent pas de cette diarrh6e et soignent plut6t la
 
rougeole.
 

Dans les deux sites, le sens des appellations ou termes utilis6s renvoie
 
soit aux :
 

- symptdmes c'est le cas de la diarrh~e du sang
 
-
causes c'est le cas de la diarrh~e de la pouss~e dentaire, de la
 
grossesse, li~e aux rapports sexuels et de la diarrh6e du sort
 
caus6e par la tortue.
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Ii n'existe acun terme dans !a r~gion pcuir designer la d~shydratation.
Les parents d'Ed~a expriment cela en employant des expressions comme "l'eau 
finit du corps", la peau devient pliss~e. 

D'une manire g~n~rale tous les parents sont unanimes sur leF sympt6mes

6voqu~s. Ces sympt6mes ont trait aux selles (consistance, fr6quence,

couleur), & l'6tat physique de l'enfant (amaigrissement, vomissements,

fatigue, fi~vre, yeux enfonc~s, d~pigmentation de la peau, sortie de l'anus).

Par contre les parents ne sont pas unanimes sui les cauF-s de certains types

de maladies aiarrh~iques. Pour certains ils en pergoivz itune et pour

d'autres ils disent qu'il n'en existe pas, c'est le cas dour la diarrh~e avec
 
sortie de l'anus et la maladie rouge. Les cause3, autrement sont soit li6es A

l'alimentation, A )'hygi~ne 
au pare, & la mire, aux tabuus, coutumes (of

tableau)
 

Causes Exemples Types de diarrh6e 

l'alimentation - mauvaise alimentation - diair-6e maladie 
- mauvaise alimentation - diarrh6e mal-die 
de la mnre li6e aux sains 

li~es - biberon sale 
- vers-amibes 

- diarrh6e simple 
- diarrh~e avec sang 

-Papporks sexuels avec - diarrh~e li~e aux 
Mre homme aitre que le pore rapports sexuels 

de son enfant 
-grossesse - diarrh~e li~e & la 

grossesse 

-inceste - diarrh6e due i 
Pre l'"inceste
 

-infid~lit6 - diarrh6e due
l'infid~lit6
 

-Reste de lait par 1'en- - diarrh~e due au 
Tabous fant apr& le sevrage sevrage 

Coutumes -on rencontre la torture - diarrh6e du sort de
 
et en informe les gens la tortue
 

-cause naturelle - diarrh6e avec plaid&
 
1'anus 

-les aieux avaient pr6­
par6 la tortue dans - diarrh6e des sort 
les noix de palme par caus~e par la tortue
 
inadvertance 

Suivant les types de maladies diarrh~iques, on trouve ou pas des mesures

pr6ventives. Certaines de ces mesures visent &6viter les causes par exemple
6viter les relations sexuelles (diarrh~e li6e & la grossesse ou aux rapports 
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sexuels), 6v..ter le piment (diarrh~e avec sang) alors que,d'autres consistent
 
en des pratiques telles que purger l'enfant avec une eau oQ a 6t6 tremr.e la
 
serviette utilis~e pendant l'acte sexuel, ne pas raconter que l'on a vu 
!a
 
tortue, respecter les mesures d'hygi~ne.
 

Certains types de maladies diarrh6iques sont perQus commf; b~nin et ne 
n~cessitent pas de traitement; c'est le cas de la diarrh~e due & la pouss~e

dentaire. D'autres par contre sont consid6r~s comme graves et peuvent

conduire A la mort, par exemple la diarrh~e avec sang, la maladie rouge, la
 
diarrh~e due & l'infid6lit6, la diarrh~e du sort caus6e par la tortue ou la
 
diarrh~e de l'inceste qui coupe les intestins. Certains types peuvent se
 
compliquer et devenir d'autres, il en est ainsi de la diarrh~e simple qui peut

s'aggraver et devenir la diarrh~e avtc sang et plus tard la diarrh6e avec
 
sortie de l'anus. 

Certains sympt6mes de la d6shydratation comme l'amaigrissement, la
 
fatigue sont pergus mais rattach6s & la diarrh~e. La fontanelle d~prim~e est
 
per~ue mais consid6r~e et traite comme une maladie 6 part. II est
 
int6ressant de noter qu'en milieu urbain, les mres perQoivent bien la
 
deshydratation et utilisent le terme frangais "deshydratation" pour la
 
designer. Elles la consid6rent comme cons6quence de la diarrh~e. 

TMes de esures; th6rapentiaues 

Toutes les mares de la r6gion, qu'elles soient en milieu rural ou urbain
 
utilisent les tro'.s secteurs : familial, traditionnel, biomedical. Les mares 
interviennent d'abord au niveau du secteur familial et si cela persiste on
 
consulte un gu6risseur ou on va d l'h6pital. Certains types sp6cifiques sont
 
pergus comme ne pouvant 8tre trait6s que par les sp6cialistes, gu6risseurs

traditionnels, c'est le cas de la diarrh6e li6e & la grossesse, due a
 
liinfid6lit., li6e aux rapports sexuels, du sort causde par la tortue. 
Le
 
traitement de la diarrh6e de 1'enfant peut tout aussi bien 8tre donn6 a ce 
dernier qu'& la mre. Pour d'autres types : diarrh6e simple ou diarrh6e en 
g~n~ral, les mres utilisent essentiellement le secteur biomedical et ne font 
recours aux gu6risseurs que si la diarrh~e persiste. 

Les p~res d'Ed6a et de Bafia n'ont pas le mme avis, les premiers disent
 
qu'ils interviennent d'abord dans le secteur familial puis secteur biomdical,
le secteur traditiormel est utilis6 que dans des cas sp~cifiques. Les seconds
 
interviennent d'abord dans le serteur traditionnel puis le biomdical et ne 
parlent pas du familial. 

Leswsires thraetitiues 

En g6n6ral, pour les types sp~cifiques les mres ne donnent pas de
 
liquides et sont plut6t pr6uccup6es par le traitement. Pour la diarrh6e en
 
g6n~ral plusieurs types de liquides sont donn6s 

A Edna les liquides donns sont :
 
- le serum glucos6 : I sachet/jour
 
- l'eau de cuisson de riz: & la demande
 
- l'eau, parfois avec du sucre : A la demande.
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A Bafia les liquides donn~s sont :
 
- des d~coctions d'herbes ou d'dcorces : 1 cuill~re & un gobelet 3
 
fois/jour selon l'Age de lenfant
 
- les tops et jus d'orange dans le cas de la diarrh6e li~e aux 
rappoz"ts sexuels 

Les parents sont peu au courant de la SSS (solution-sal~e-sucr6e) et
 
pas du tout des SRO (sachet de r6hydratation orale). Il est important de
 
signaler que traditionnellement les populations Basa 6vitent de donner l'eau
 
1'enfant en cas de diarrh6e parce qu'elles pensent que c'est la mrme eau qui
 
sort.
 

En g6n~rel, toutes les mares continuent l'allaitement en cas de diarrh~e
 
sauf pour quelques types sp~cifiques. A Bafia par exemple, quand le lait est
 
incrimin6, on ne peut continuer l'allaitement que si et seulement si la maman
 
est sous traitement pour ses seins. Si les seins ne sont pas trait~s l'enfant
 
est imm6diatement sevr6 et le lit naturel est remplac6 par les tops ou jus

d'orange. Le lait artificiel n'est donn6 que s'il est recommand6 A 1'h6pitl.

A Ed6a, en cas de diarrh~e li6e & la grossesse on sevr6 l'enfant alors quo

celle due aux mauvais seins, l'arr~t de l'allaitement est momentan6. En cas
 
d'allaitement artificiel la plupart des mares arr~te d6finitivement de donner
 
le biberon, une minorite continue apr.s l'6pisode de diarrh6e.
 

Les premiers aliments sont introduits dans la region entre 1-3 mois
 
bouillies do mals ou pur6e de manioc, macabo, pomme de terre, patate
 
auxquelles on ajoute parfois de l'huile de palme et en milieu urbain, on
 
ajoute le bldilac. A six mois on introduit .'eplat familial : couscous de
 
mais.
 

En cas de diarrh6e & Bafid, les mores ne modifient pas l'alimentation de
 
l'enfant pour la plupart. Certaines suppriment les fruits et aliments mous
 
comme les feuilles de manioc et les l6gumes gluants mais dornent des aliments
 
durs comme le macabo, le manioc, le plantain dans l'intentiot. de durcir les
 
selles.
 

A Ed6a, l'alimentation n'est mocifi6 que pour certains types
 
- diarrh~e avec sortie de l'anus : on 6vite de manger
 
- diarrh6e avec sang et autres types : macabo rouge, couscous,
 
tapioca, patate, plantain, manioc sont consid6r6s comme bons car
 
ils durcissent les sell=s par contre la. banane douce, les legumes
 
sans sel, le taro, le riz sont supprim6s car ils r ndeat les
 
selles molles.
 

En m.ilieu rural, les rem~des donnds au niveau du secteur familial sont
 
semblables A ceux donn~s dans le secteur traditionnel. A ces deux secteurs,
 
on retrouve des produits A manger, des purges, des potions, tout ceci fait A
 
base d'herbes ou d'6corces; on donne aussi des d~coctions de feuilles de
 
goyavier, des suppositoires d'herbes. Certains rem -dessont utilis6s comme
 
baumes et bains. On fait aussi des scarifications ou on noue une corde autour
 
des reins, des bras ou des pieds de l'enfant. L'unique produit achet6 sur le
 
march6 par les mres c'est les capsules "capso".
 

En sus des reinodes du secteur traditionnel, les m6res en milieu urbain
 
donnent au niveau familial beaucoup de remades du secteur biomdical. Ce sont
 
notamment les comprim~s de charbon, ganidan; poudres, immodium et capsule.
 

14
 



Au niveau du secteur biomdical, les mares dvoquent les comprimds

charbon, ganidan, des sirops et perfusions qu'on leur prescrit.
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R6gion n' III : SANAGA - HBAM
 

(Site additif de Bafia)
 

En tirant les conclusions de l'6tude pour la r~gion no. III, nous nous
 
sommes apergus que les informations recueilies dans l'un des sites, celui de
 
Bafia, n'6taient pas suffisantes pour que les r6sultats soient g~n6ralis~s A
 
toutes les populations du Mbam. Ceci est dQ au fait que l'6chantillon,
 
constitud des seuls Bafia, n'6tait pas repr&sentatif. C'est pour pallier A
 
cette insuffisance qu'une &tude compl6mentaire a 6t6 faite (site additif de
 
Bafia) aupr~s d'autres populations "mbamoises" qui se distinguent assez
 
nettement des Bafia. Ce sont les Yambassa et les Sanaga qui ont 6t6 retenus &
 
cet effet.
 

Nous avons effectu6 les enqu~tes dans les villages de Boura I pour les
 
Sanaga et Guientsing I pour les Yambassa. Dans chacun de ces villages, nous
 
avons rencontr6 - deux groupes de mres
 

- un groupe de p j:es
 
- un groupe de grand-mares
 
- une demi-douzaine de mares individuelles.
 

Par ailleurs, nous avons choisi deux autres villages : Boura II pour les
 
Sanaga et Bouraka pour les Yambassa, oQ nous avons organis6 des "groupes­
contr6le' afin de v6rifier et, m~me, de multiplier les informations.
 

Preetion des maladies diarrhi'ue
 

Tous les parents Sanaga et Yambassa rencontrds parlent des maladies
 
diarrh6iques comme 6tant des maladies infantiles importantes. Ils expliquent
 
que les maladies diarrh6iques sont fr~quentes lors des premieres pluies,
 
pendant la saison s~che (f~vrier-avril) & cause du vent et de la poussi~re, i
 
la p6riode des mangues (f6vrier-avril) parce que les enfants consomment les
 
mangues non mares et & la p~riode des r~coltes d'arachide (juin-aoit).
 

Tous les parents emploient certains termes pour d6signer la diarrh6e en
 
g6n~ral : 

- Les parents Sanaga parlent de Qbwan qui d6rive de obwassa et 
qui signifie "chier", de obourouwara, d6rivant de ob rgu et 
signifie "percer" et, de Qbussn qui vient de ohouss qui veut 
dire aussi "chier". Le plus utilis6 des trois termes est: 

- Les parents Yambassa, eux, utilisent le terme bgosnio qui 
signifierait "chier anormalement", "chier" se dit ah n . 
Ils utilisent aussi, mais moins que hougossonio, le terme gpaj. 

En plus de ces termes qui d6signent la diarrh6e en g6n6ral, les parents

de cette region ont d'autres termes/appellations pour lesquel(le)s, ils
 
nomment les types sp6cifiques de maladies diarrh6iques.
 

Quel(le) que soit terme/appellation utilis6(e) par les parents, le sens
 
est rattach6 soit aux sympt6mes :
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- nous pouvons citer entre autres : issoutu na mi. qui signifie'ventre de sang" ou hougono voudou6 ntcbina qui veut dire "maladie

de la t~te-fontanelle"
 

soit aux causes :
 

- on trouve abwassana a nuio = chier les dents, o =
 
traverser (l'enfant), PorQ(petits vers)
 

En Yambassa, nous avons entre autres : ouKou 
= rapports sexuels
 
incestueux, aad6 oa kounou = ventre de la tortue et gj. 
 =oMbMM
 
traverser.
 

Les parents ne pergoivent pas la deshydratation et donc n'utilisent
 
aucun terme pour la designer.
 

Pour quelques types sp6cifiques identifi6s, les parents ne sont pas

unanimes sur les symptmes par exemple les mnres Sanaga disent que pour la
 
diarrh~e due au f6tiche de la tortue, la maladie des seins et la maladie avec

vomissements, la diarrh6e est un sympt~me. 
Pour les autres types, les
 
sympt6mes que d~crivent les parents concernent :
 

- les selles (fr~quence, consistance, couleur) 
- l'6tat physique (douleurs abdominales, vomissements, fi~vre,

amaigrissement, sortie de l'anus, oed~mes).
 

Ils ne parlent pas de la deshydratation en tant que telle mais d~crivent 
certains de ces sympt6mes : la fontanelle dtprim6e notamment. Seulement ils 
consid~rent la fontanelle d'prim~e comme une maladie & part et sont plut6t
pr~occup6es par la depression sur la tate. Ils la soignent en lavant l'enfant 
avec des solutions de feuilles. Ii est peut-ftre important de signaler que

les mres Sanaga parlent beaucoup du "manque de sang" quand elles d~crivent
 
les sympt6mes des maladies diarrh6iques.
 

Les parents n'ont pas d'explications de causes pour tous les types de
 
maladies diarrh6iques pergus par exemple la diarrh~e de la rate, la maladie
 
avec vomissements, la diarrh~e due au f6tiche. Ils expliquent que la maladie
"vient comme ga" ou l'imputent i la volont6 de Dieu. 
Autrement, elles sont
 
dues soit & l'environnement, l'alimentation, aux tabous, coutumes (cf.

tableau)
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Causes 


li~es l'alimentation 


1'environnement 


tabous 


coutumes 


Exemples 


. mauvaise alimenta-

tion 
eau sale 
exces de nourriture 
aliments souill~s 

p6che de lait qui se
 
casse apr~s le 

sevrage
 
vers 


poussi~re
 

l'enfant "touche" 

(vole) a un arbre 


f~tiche
 
l'enfant a son ombre 

en contact avec un 

arbre f6tiche
 
l'enfant voie la 

tortue 

la mare "touche"
 
(vole) i un arbre 

f~tiche et donne le 

sein & l'enfant.
 

la mare a des rap-

ports sexuels pen-

dant l'allaitement
 

les parents ont des 

rapports sexuels en-

tre proches parents
 

innee ou Dieu 


Types de diarrh~e
 

diarrh~e en g~n~ral
 

diarrh~e avec sang
 

diarrh6e du sevrage
 

diarrh~e due aux
 
petits vers
 

diarrh~e due au
 
f6tiche
 

diarrh~e avec sortie
 
de l'anus
 

diarrh~e due & la
 
tortue
 

diarrh~e du f6tiche
 
"vinanga"
 

diarrh6e li~e aux
 
rapports sexuels
 

diarrh~e due
 
l'inceste.
 

diff6rents types
 
sp~cifiques
 

Les parents ne perQoivent pas de mesures pr6ventives pour la plupart des
 

maladies diarrh6iques. Les mesures preventives autrement concernent :
 

- l'hygi~ne corporelle et alimentaire pour la diarrh~e en g6n6ral. 

- l'vitement des causes par exemple 6viter les rapports sexuels 
ou de toucher aux arbres f6tiches. 

- Nouer une corde autour des reins de l'enfant 

- sevrer l'enfant 

- scarifications fait A l'enfant que les mares d6signent par 
"vaccination" car on se sert d'une lame de rasoir pour blesser la
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peau et introduire des rem~des dans l'organisme.
 

- boisson & boire de solution d'herbe bue par la mere pour
 
prdvenir la diarrh6e due aux rapports sexuels. Les grand-m&res
 
disent aussi qu'on peut en guise de prdvention, avoir des rapports

sexuels la semaine apr~s la naissance pour que l'enfant s'habitue
 
& la qualit6 du lait (apr~s 15 jours il est trop tard)
 

- pour la "maladie de la tate fontanelle", on doit faire le 
hou1odin un mois apr~s la naissance de l'enfant, c'est A dire que
la mre fait appel A urie autre femme qui met le rem6de dans l'eau 
pour laver l'enfant, et sa t~te en particulier (la more ne doit
 
pas faire elle-m~me ce traitement.)
 
- frotter (A l'h6pital) une pommade sur les gencives de l'enfant
 

pour la diarrh6e de la poussde dentaire.
 

Tve des mesures thdrwmeutiaues 

D'embl6e les types percus comme b6nins ne font l'objet d'aucun
 
traitement par exemple la "diarrhde due 6 la poussde dentaire" s'arr~te toute
 
seule aprs deux jours/apparition des dents, si elle persiste ou est n6glig~e

il y a apparition d'une tumeur buccale et i., la maladie devient grave et peut
 
conduire A la mort.
 

Certains types spdcifiques comme la "diarrhde due A l'inceste", la
 
"diarrhde due au fdtiche", la "diarrhde avec sortie de l'anus" sont
 
considdrds comme ne peuvent 8tre traitds que par les gu6risseurs.
 

Pour les autres types toutes les m&res interviennent d'abord au secteur
 
familial, si elles ne connaissent pas le traitement, elles recourent & un
 
gudrisseur ou si le traitement n'est pas efficace, la plupart des m~res
 
consulte le secteur biom6dical. Elles pr6cisent que si la diarrhde est due au
 
a(rougeole), il n'y a pas de traitement chez les gudrisseur et il
 
faut aller directement & 1'h6pital ainsi que quand l'enfant fait des selles
 
avec du sang.
 

Les mesures th6ravoitigies 

Les parents ne perQoivent pas de relation entre la diarrhde et la
 
deshydratation, ils ne parlent donc peu de liquides, on trouve 
: solution,

ddcoctions de feuilles, 6corces administr6es gdn6ralement en petite quantit6,

guiness, vin rouge (on donne tout juste de quoi ddgager la maladie).
 

Une minorit6 de parents est au courant des SSS (solution salde sucrde)

et le mode de preparation et d'administration est variable : un litre d'eau
 
simple ou d'eau bouillie, deux ou quatre morceaux de sucre, deux pincdes de
 
sel ou aucune precision sur la quantit6 de sel et de citron.
 

La solution est donnde dans une cuillfre deux ou trois fois/jour. Aucun
 
parent rencontr6 n'est au courant des S.R.0 (sachet de rdhydratation orale).
 

Il est important de signaler que quelques p~res Sanag on dit qu'A
l'1.6pital on leur demande de ne pas donner l'eau A l'enfant quand il a la
 
diarrh6e parce que ga ne fait qu'aggraver la maladie.
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Les m~res, autrement, continuent l'allaitement en cas de diarrhde, sauf
 
pour une diarrhee li~e aux rapports sexuels parce que le sperme monte aux
 
seins, se melange au lait et provoque la diarrhde car il est gdt6. Pour cela,
 
il faut immdiatement sevrer l'enfant.
 

L'alimentation des enfants se r~partit ainsi:
 

- trois mois: bouillie de mais, pur6e de macabo
 
- 6-12 mois : soupes d'igname, purees de patate ou de manioc,
 
legumes
 
- 12 mois et plus : plat familial.
 

En cas de diarrh6e les m6res Sanaga proposent
 

- consommer des sucreries, le riz, des aliments durs parce que 
l'estomac 6crase difficilement, manger le couscous de mals parce 
que c'est mou. 

- ne pas consommer de l'huile de palme, la viande de boeuf, le
 
poisson frais parce que 9a fait revenir la maladie "diarrh~e avec
 
sortie de lanus".
 

Les mres Yambassa parlent de
 

- manger des aliments durs comme le plantain, baton de manioc,.
 
macabo, igname pour que lenfant ne fasse plus caca.
 

- ne pas manger le riz, feuilles de manioc, arachide et de haricot
 
parce que 9a fait continuer la diarrh6e.
 

- pour la diarrh6e due au sevrage, il faut donner les tops, le
 
riz, le lait. L'enfant 6tant petit pour broyer le plantain...
 

Les remdes cites par les parents sont:
 

* pour le secteur traditionne. 

1) Chez les Yambassa
 

- 6corces pill6es plus huile et sel A manger 
- un mouton plus une ch~vre plus un chiot et des poulets que le
 
gurisseur tue et recueille le sang qu'il m6lange 6 des feuilles
 
ou des 6corces et donne soit & manger soit pour se laver soit
 
boire un peu pendant 5 jours puis on jet le reste.
 

2) Chez les Sanaga
 

- d~coctions de feuilles ou d'6corces pour purger l'enfant 
- poudres A base d'6corces plus du piment que Yon frotte sur 
1 anus. 

* Pour le secteur familial 

- capsol 
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- feuilles dcras6es (avec sel et poivre) A manger
-
d~coctions de racines, de feuilles (goyaviers ou papayes)
boire (2 cuillres/jour) pour purger l'enfant ou pour les bains.
 

* pour le secteur biom~dical 

- les parents ne pr6cisent pas la nature du traitement
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0
R6gion n IV : FULFULDE ISLAHIQUE
 

Les groupes rencontr6s sont tous musulmans et la langue utilis~e pour

les discussions est le fulfulde. 
Les groupes ont 6t6 rencontr~s de la manifre
 
suivante :
 

- Milieu rural
 

* neuf groupes de m~res et grand-m&rcs dans les sites de Guider (Houro 
Aladji), Meiganga (Meidougou et Nand~k6) et Mokolo (Koza et Mokong) 

* trois groupes de pares dans les sites de Guider (Houro Aladji) et de 
Meiganga (Nand6k6 et Roblin). 

- Milieu urbain :
 

* deux groupes de mares & Garoua. 

Dans le site de Meiganga, certains groupes de mores rencontr6s sont des
 
m~res musulmanes gbaya islamis6es qui gardent encore leur tradition
 
d'origine.
 

Perception des maladies diarrh6jiues 

Dans tous les groupes rencontr~s aussi bien en milieu rural qu'en milieu
 
urbain, les parents pergoivent les maladies diarrh~iques comme les maladies
 
infantiles tr~s importantes par exemple le tandawo (diarrh~e avec
 
ddpigmentation) est tr~s redout6. Les m6res disent qu'on a tr~s peu de chance
 
d'en gu~rir, la diarrh6e li6e aux rapports sexuels ou & la grossesse sont
 
aussi consid6r6es comme graves. 
Elles soulignent qu'il y a recrudescence de
 
ces maladies en d6but de saison des pluies, parce qu'& cette ptriode on
 
consomr.ie les premiers lgumes et les fruits sauvages, et 
 A la saison s~che i
 
cause de la chaleur, de la poussi~ze et du vent.
 

Les termes utilis6s sont :
 

- Riour6 qui signifie chasser du tube digestif, idle de fuite
 

- Dxr action de courir, c'est-&-dire la rapidit6 avec
 
laquelle les liquides sortent du tube digestif.
 

- Tcharoo qui est un terme & connotation pejorative pour designer
 
les selles liquides.
 

Suivant les regions, l'un ou l'autre de ces termes est plus utilis6;

c'est ainsi que dans la r6gion de Maroua par exemple, on utilise surtout le
 
mot Dogufrt pour d6signer la diarrh~e. En plus du terme gdn6ral, neuf
 
termes/appellations ont 6t6 identifi6(e)s dans la region pour designer les
 
types sp6cifiques de maladies diarrhdiques. Tous les types ne sont pas connus
 
de toutes les m6res : le mabro (diarrh~e du sort) par exemple n'est connu
 
que des mres peulhs de la region de Meinganga. Un autre type sp~cifique
 
comne le Thndaw (diarrh6e avec d6pigmentation) est considdr6 en milieu rural
 
comne "la maladie des gens de la ville" et n'est connu qu'en milieu urbain oii
 
les gens le qualifient de "la maladie des gens d'ailleurs" (du Nigeria).
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Ii n'existe pas de terme pour d6signer la deshydratation mais la

majorit6 des mores en milieu rural et urbain utilisent les expressions comme
 .yeux enfonc~s", "l'eau finit", "peau plide" comme celles d'une "vieille
 
personne", "fontanelle d~prim6e". Les parents de la region utilisent les
 
appellations Rjour6 m6s6 et Riour6 Pa' bodji 
 pour designer respectivement la
 
diarrh~e due A la rougeole et au paludisme. Dans ces deux derniers types ils
 
ne sont pr~occup~s que par le traitement de la rougeole et du paludisme.
 

Tous les parents sont unanimes sur les diff~rents sympt6mes des
 
maladies diarrh~iques. Ils se rapportent soit aux selles (consistance,

fr~quence, couleur) soit & l'6tat physique de l'enfant (vomissement, fi~vre,

amaigrissement, colique, manque de sang, d~pigmentation, fatigue, soif). On
 
retrouve des signes de la deshydratation tels que : amaigrissement, fatigue,

soif, manque de sang mais qui sont consid6r~s comme sympt6mes de la diarrh~e.
 
La deshydratation n'est pas perQue, une minorit6 des mares en milieu urbain
 
pergoit les signes comme cons~quence de la diarrh~e et explique que "l'eau
 
finit".
 

Les mares ne sont pas toutes unanimes sur les causes de quelques types

de maladies diarrh6iques par exemple le diarrh6e sanguinolente qui pour la
 
plupart des m~res n'a pas de cause, alors que pour une minorit6, elle r~sulte
 
de la complication de la diarrh6e des vers ou diarrh~e du paludisme. 
Pour
 
les pares, la principale cause de la diarrh6e c'est le paludisme. Autremunt
 
les causes des diarrh6es sont soit li~es & l'enfant, & la m6re ou aux tabous,
 
coutumes (cf tableau)
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Causes Exemples Types de maladie
 

lides 

a 

l'enfant 

l'alimentation 

la mere 

tabous 

coutumes 

paluisnme 


rougeole 


pouss~e dentaire 


6vacuation du 

reste du lait 


aliments sucr~s 

aliments sales 


exc~s de piment
 
sauce avec ara-

chides 

consommation de
 
tubercules crus
 

Rapports sexuels 

pendant l'allai-

tement.
 

Grossesse pendant 

l'allaitement 


mauvais sort 

travers6 pendant
 
la grossesse 


Dieu 


leau sort de
 
l'enfant pour 

allger les 

genoux 

- diarrh~e du
 
paludisme
 

- diarrh~e de la
 
rougeole
 

- diarrhde due A
 
la pouss~e
 

- diarrh~e du
 
sevrage
 

- darrh6e due aux
 
petits vers
 

- diarrh~e en
 
g6n~ral
 

- diarrh~e due aux
 
rapports
 

- diarrh6e due 6
 
la grossesse
 

- diarrh6e du sort
 

- diarrh6e due aux
 
petits vers
 
Toute autre
 
maladie
 

- diarrh6e de la 
marche 

Pour certains types de maladies diarrh~iques, les mres ne connaissent 
pas de prevention, par exemple la diarrh~e sanguinolente ou la diarrh~e de la 
marche 6tant donn6 que c'est Dieu qui les envoie. Pour les autres on trouve
 

- Observation des r~gles d'hygi~ne alimentaire et corporelle : 
ne 
pas laisser 1'enfant trainer par terre, ne pas lui donner 1'eau
 
sale, bouillir 1'eau uvant de la boire, se laver les mains avec
 
de l'eau propre et du savon, laver les fruits avant de les
 
consommer, bien cuire les aliments.
 

- lenfant doit porter des amulettes, des noeuds de versets du 
coran, ne pas consommer des aliments amers, ne pas sortir sans
 
chaussures (pour 6viter de traverser le mauvais sort), frotter du
 
sel sur les gencives (pour la diarrh~e due & la pouss~e dentaire).
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- La m~re doit consommer les lgumes et sauces am~res; 6viter les
 
aliments sucr6s, ne pas dormir avec l'enfant et le sevrer
 
imm~diatement d~s qu'elle suspecte la grossesse.
 

- L'entourage doit se laver apr~s les rapports sexuels avant de
 
toucher 6 un enfant.
 

Les mesures th6rapeutigues 

Les diarrh6es de la pouss~e dentaire et du sevrage sont consid6r~es
 
comme b~nins et ne font l'objet d'aucun traitement. Si les types b6nins
 
persistent, on change de diagnostic par exemple : apr~s trois jours la
 
diarrh6e de la pouss~e dentaire devient la diarrh~e sanguinolente. Autrement
 
les parents interviennent d'abord a la maison (le secteur familial est tr~s
 
utilis6). Dans le cas de la diarrh6e du sort, la tante paternelle joue un
 
r6le assez important dans ce secteur car c'est elle qui amine l'enfant A la
 
termiti~re et fait semblant de l'gorger.
 

Le secteur traditionnel n'est consult6 que par une minorit6 de parents

aussi bien en milieu rural qu'en milieu urbain et qu'en cas de d~faillance du
 
t'aitement du secteur familial
 

Pour la majorit6 des parents le secteur biom6dical est imm~diatement
 
consult6 au cas oa la maladie persiste au niveau f&-ilial. Les parents en
 
milieu rural expliquent qu'elles ne vont pas imm~diatement & l'h6pital 6 cause
 
de l'61oignement et par manque d'argent.
 

Tyes de mesures th~rapeutiaues 

Toutes les mtres donnent des liquides soit comme boisson, soit comme
 
traitement. Parmi les liquides donn6s on a
 

- eau simple donn6e A volont6
 
- eau de riz donn6e en gobelet 3f/j
 
- eau de mil
 
- des d6coctions de feuilles ou d'6corces qui sont en g6n6ral tr~s
 
am~res et qui sont donn~s en petites quantit~s. Ces d6coctions
 
peuvent 8tre donn6es & l'enfant lui-m~me ou & sa mere si l'enfant
 
t~t*. 
-
solution de charbon 6cras6 et tamis6, donnde 1 & 2 cuill~res ou
 
un verre deux fois par jour.
 

En milieu rural comme en milieu urbain la majorit6 Cas mnres connait les
 
SSS (solution sal~e-sucr6e) mais tr~s peu de m~res connaissent la preparation
 
exacte. Le mode de pr6paration reste assez variable pour ce qui est:
 

- du litre : une bouteille du top, d'huile de Diamaor, de pepsi,
 

le gobelet
 

- du sucre trois, huit, dix, douze morceaux.
 

- du sel : un peu, une ou deux cuill~res & caf6, deux pinc6es, un
 
bouchon.
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- du citron : 1/2, un, deux citrons.
 

Les quantitds sont aussi variable :
 

- une cuill~re A soupe trois fois par jour
 

- le litre en 24 heures.
 

Pour ce qui est des SRO (sachet de R6hydratation Orale), une minorit6
 
des m~res les connait en milieu rural alors que la majorit6 des m6res en
 
milieu urbain les ont deja utilis6s. L'administration est variable en milieu
 
urbain : un sachet dans un litre en 24 heures ou une cuill&re de SRO dans un
 
verre d'eau/jour, en milieu rural : 2 cuill~res a soupe et un litre en 24
 
heures. Les mares en milieu urbain marquent lear pr~f6rence pour les SRO par
 
rapport a la SSS. Les pares disent qu'il faut donner de 1'eau simple, de
 
l'eau de iz ou de mil et les quantit6s varient entre un verre et trois
 
;erres par jour. Ils sont peu au courant des SSS ainsi que des SRO et leur
 
mode de pr6paration est tr6s variable.
 

En dehors de la diarrh6e lice a une grossesse oa l'enfant est
 
immndiatement sevr6 et mis au lait de vache, les m6res continuent
 
l'allaitement en cas de diarrh6e. Pour les enfants plus &g6s on donne des
 
aliments comme l'oeuf, bouillon de viande et de poisson, banane, avocat,
 
orange, tomate, foie de boeuf parce qu'ils sont "vitamin~s" et donnent de la
 
force par contre on ne donne pas les sauces d'arachide, les aliments
 
sucr~s, les tubercules crus (manioc, patate) et les sauces gluantes parce que
 
ces aliments font passer rapidement les selles et provoquent la diarrh6e ou
 
donnent de la force aux vers.
 

Les informations que les peres donnent sur l'alimentation sont
 
identiques a celles des mres. Ils expliquent que pour avoir des enfants
 
sains et forts, il faut introduire tr6s t6t des aliments "vitamin6s" tels que
 
la bouillie, l'avocat, le bouillon de viande , les oeufs et le lait de vache
 
bouilli. Autrement les mres donnent a leurs enfants & 40 jours de l'eau de
 
riz ou d3 mil enrichie de beurre ou d'huile de Karir6, de l'eau chaude avec
 
du beurre frais. Entre 3 A 6 mois elies introduisent la bouillie de mals, de
 
mil ou de riz parfois m6lang~e avec la pdte d'arachide. Entre 8-10 mois
 
l'enfant mange le plat familial.
 

Dans le secteur familial et traditionnel on donne comme rem des
 

- des d6coctions amtes, des purges, des suppositoires de viande 
et de tabac, des bains et bains de sihge, des onctions, des amulettes A 
porter autour des reins, du cou, le capsol, les infusions, le charbon (de 
bois) cras6 avec un peu d'eau, on masse le genoux. En milieu urbain, les 
mres donnent egalement au niveau familial des comprim~s comme le ganidan, 
charbon, nivaquine. Pour le secteur biomdical, les mres dvoquent le 
ganidan, churbon, int~trix, immodium, vermox, des sirops, des injections et 
d'autres comprimds qu'on leur prescrit & l'h6pital. 
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R6gion no V : FULFULDE CHRETIEN et ATHEE
 

Dans cette r~gion les discussions ont 6t6 men~es dans les milieux
 
chr~tien et ath~e. En milieu rural 8 groupes de mares et grand-m~res ont 6t6
 
rencontr6s : 2 A Guider (Mayo, Kogni), 1 & Mokolo (Koza), pour le milieu
 
ath6e, 5 & Meiganga (Roblin, Meigoudou, Landaba) ainsi qu'un groupe de pares

(Roblin) pour le milieu chrdtien.
 

En milieu ul-bain 2 groupes de m~res c Ngaound~rd (Joli soir, Ndelb6) ont
 
6t6 enqu~t~s pour le milieu chr~tien.
 

Toutes les populations ont pour langue v6hiculaire le fulfuld6. Les
 
discussions ont 6t6 menses en fulfuld6 mais les groupes ont leur langue qu'ils

manient mieux. Dans le site de Meinganga par exemple, les mnres Gbaya n'ont
 
utilise le fulfuld6 que pour d6nommer quelques unes des maladies diarrh6iques,

la plupart etant d6sign6e dans la terminologie Gbaya.
 

Perception des maladies diarrhdigues
 

Dans tous les groupes, les parents chr~tiens et ath~es pergoivent les
 
maladies diarrh6iCues comme des maladies infantiles importantes. Ils
 
constatent qu'il y a recrudescence des maladies diarrh~iques en debut de
 
saison des pluies, parce que les enfant', boivent l'eau des premieres pluies,
 
en saison s~che d cause de la chaleur et du vent et aussi parce que c'est la
 
p~riode des r6coltes des arachides et des haricots.
 

Tous les parents utilisent les termes fulfuld6 Riour6 ou Tcharol pour

d6signer la diarrh6e en g6n6ral. En Gbaya, on peut aussi utiliser le terme
 
a. 
 En plus de ces termes g6n6raux, les mares chr6tienne3 Gbaya du milieu
 
rural identifient 10 termes/appellations pour designer des types sp~cifiques

de maladies diarrh6iques, celles du milieu urbain en perooivent moins (8

types). 
 Les mres ath6es qui sont un peu plus au Nord, bien que s'exprimant

aussi en leur langue, maitrisent plus le fulfuld6 que les mres chr~tiennes.
 
Quelle que soit la langue utilis6e le sens des termes/appellations est
 
rattach6 soit :
 

- & la cause par exemple Rior6 ai qui signifie : "diarrhe-marche" 
Don wadda jni6 : "amine les dents" pour la diarrh6e due A la pouss~e 
dentaire. 

- aux sympt6mes par exemple G= qui signifie : "couper (le lait)" pour

la diarrh6e due A la grossesse, n litt~ralement "sang bouche
 
de la lance" qui veut dire "chier du sang" pour la diarrh6e
 
sanguinolente.
 

- & la therapeutie par exemple soga igombjd, littralement "diarrh~e de 
l'arbre gunb6" l'arbre gomb6 6tant utilis6 dans le traitement de ce type
sp~cifique. 

Les mres ont aussi identifi6 deux autres types sp~cifiques de maladies
 
diarrh~iques rattach~s A la rougeole riour6 m6s6 et au paludisme iiur6 
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Les parents n'utilisent aucun termtn ni en fulfuld6, ni en Gbaya pour
 
d6signer la deshydratation.
 

Pour les diff6rents types de maladies diarrh~iques identifi6es par les
 
parents aussi bien en milieu rural qu'urbain, les sympt6mes d6crits concernent
 
les selles ou l°6tat physique de l'enfant. Pour ce qui est des selles, les
 
parents parlent de leur consistance, leur fr~quence et leur couleur. Pour
 
d'autres signes observables sur l'enfant, ils parlent selon les types de
 
fi~vres, de regard amorphe, d'amaigrissement, de vomissements, d'oed~me, de
 
d~pigmentation de la peau. Les parents ne parlent pas de la deshydratation
 
mais d~crivent quelques signes comme "le sang finit', "l'eau finit", "yeux
 
enfonc6s", "pli cutan6", "langue s~che" qu'ils rattachent souvent aux
 
sympt6mes de la diarrh6e. Les pares font mieux le rapport entre diarrh~e et
 
quelques signes (pli cutan6) de la deshydratation. Les mires parlent aussi de
 
fontanelle d~prim~e BDnazo qu'elles consid~rent comme une maladie & part et
 
qu'elles traitent avec de l'herbe 6cras~e plus de l'huile de palme avec
 
laquelle on recouvre la d6pression.
 

Les mares ne sont pas unanimes sur les causes de toutes les maladies
 
diarrh~iques identifi6es. Certains types comme la diarrh6e de l'arbre Gomb6,
 
la diarrh~e due z une maladie h~r6ditaire n'ont pas de causes. Autrement on
 
retrouve des causes lides & l'enfant, la mre, l'alimentation,
 
l'environnement, les tabous-coutumes. (cf tableau)
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Causes 	 Exemples Types de diarrh6e
 

li~es 


lienfant 


l'alimentation 


la mre
 

le pare 


lVenvironnement 


1'entourage 


tabous 


coutumes 


vers 	 diarrh~e due aux
 
petits vers
 

paludisme
 
rougeole diarrh~e en gdn~ral
 

. pouss6e dentaire 	 diarrh~e due & la
 
pouss6e dentaire.
 

* eau de puits
 
* aliments d~composos .diarrh~e en g~n~ral
 
ou mal cuits ou
 
souill6s
 
top grenadine .diarrhde sanguinolente
 

rapports sexuels diarrh6e de
 
pendant l'allaitement l'adult~re
 

grossesse pendant . diarrh6e due A la 
l'allaitement grossesse 

Rapports sexuels diarrh~e de
 
avec une autre femme l'adult~re
 
que son 6pouse
 

la salet6
 
rapports sexuels
 
d'une personne quel- . diarrh~e de l'adul­
conque qui touche & tre
 
1'enfant sans s'&tre
 
lav6
 

* sort lancd & . diarrh6e avec d~pig­
l'enfant mentation 
6 . diarrhde de la marche6vacuation de 1'eau 

des genoux
 
travers6e des selles .diarrh~e sanguinolente
 
d'un malade
 
6vacuation de reste diarrh6e du sevrage

du lait
 

Les m~res ne perQoivent pas de mesures preventives pour la plupart des
 
types de maladies diarrh~iques. Pour les autres types la pr6vention concerne
 

- lenfant : on le purge, le s~vre, on lui donne des d6coctions pour
6viter qu'il ait certaines maladies diarrh~iques, pour la pouss~e
dentaire ilne faut pas raconter A i'entourage que les dents de l'enfant 
poussent.
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- la m6re: 6viter les aliments sucr6s, absorption des d6coctions am~res. 
En cas d'adult re, il faut se laver et se changer avant de porter
1 'enfant. 
Pour les pares iln'y a aucune mesures pr~ventives car les maladies sont
 

dues & la volont6 de Dieu.
 

Types de -meiresth6rapeutiaues 

Quelques types sp~cifiques de maladies diarrh6iques sont pergus comme 
b~nins et ne n&cessitent aucun traitement. C'est le cas de la diarrh6e de la 
marche ou de la diarrh6e due & la pouss~e dentaire, si apr~s 3 jours ces 
derniers types persistent on change de diagnostic. 

Les parents 6voquent la fatigue, l'amaigrissement, le sang finit pour

parler de la gravit6 des autfres types de maladies diarrh~iques qui peuvent
 
conduire A la mort.
 

II existe un type sp~cifique, diarrh6e de l'adult~re, qui ne se soigne
 
qu'au secteur traditionnel par les vicilles femmes ou que par le secteur
 
biom6dical comme la diarrh6e sanguinolente. Pour les autres types tous les
 
parents interviennent d'abord & la maison si le traitement est dfaillant, les 
parents recourent indistinctement au secteur traditionnel ou biom~dical. En
 
milieu rural, par manque d'argent les mores vont peu & l'h6pital.
 

Les mesures thrapeiticdes 

Comme liquide les mres donnent 

- des d~coctions de feuilles de goyavier, manguier, ndol. Les 
quantit6s sont variables suivant l'5ge de l'enfant et peuvent aller
 
d'une A deux cuill~res d soupe & 1-2 verres/jour.
 

- eau tide ou fraiche & la demande 

- eau de mil
 

Pour le milieu rural, les mires ath6es ne sont pas au courant des SSS
 
(solution sal6e-sucr6e), seulement une minorit6 de mares chr6tiennes vivant A
 
proximit6 du centre ville et qui est en contact avec l'h6pital est au courant.
 
La pr6paration est la suivante : une bouteille de 33,3 cl (bouteille de pepsi)

remplie d'eau, trois morceaux de sucre, un bouchon ras de sel, 1/2 citron et
 
la solution donn6e en 24 heures. Elles ne sont pas au courant des SRO
 
(sachet de r~hydrataticn orale).
 

Pour le milieu urbain, la majorit6 des m6res connait la preparation
 
exacte des SSS par oentre les SRO ne sont connus que d'une minorit6 de m6res
 
qui, pour la plupart n'a pas essay6. Les pares ne sont au courant ni des
 
SSS, ni des SRO dans les deux milieux.
 

En dehors de la diarrh~e due a la grossesse oa l'enfant est
 
immdiatement sevr6, toutes les m6res continuent A allaiter l'enfant en cas de 
diarrh~e. Pour les plus grands, l'alimentation n'est pas totalement modifi~e
 
: premiers aliments & 3-5 mois (bouillies), A partir de 6-8 mois : couscous,
aliments solides (plat familial), & l'exception des aliments sucr6s qu'il faut 
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6viter particuli~rement pour la diarrh~e due aux petits vers parce que ces
 
aliments favorisent le d~veloppement de ces vers. Par contre, on donne des
 
lgumes amers pour laver le ventre, pour certains types on parfume les
 
aliments au jus de citron pour susciter l'app6tit. Pour la diarrh~e due & la
 
grossesse, les m~res recommandent de donner certains aliments comme la viande,
 
la banane, les oeufs, de riz, le poisson; Les mares en ville ajoutent A ces
 
aliments du jus de fruit, du gdteau, du biscuit parce que ces aliments donnent
 
de la force & l'enfant. Les m(nres ath6es disent que les arachides et les
 
haricots sont de mauvais aliments car "ils gltent le ventre". Les p~res
 
recommandent la viande, les 1gumes, le couscous de manioc parce qu'ils

donnent de la force et rendent les selles consistantes, par contre, tout ce
 
qui est gluant : feuilles de baobab, fruits de gombo, est consid6r6 comme
 
mauvais car acc6lre la digestion.
 

On trouve comme remides : 

- Pour le secteur traditionnel:
 

. Laver l'enfant sur un arbuste appeld Gatal avec de l'eau 
contenant un m6lange de feuilles de cet arbuste, d'6corces et de 
charbon. On lui met aussi quelques gouttes de cette d~coction 
dans les yeux et dans la narine. Ceci est fait par les vieilles 
femmes en cas de diarrh~e de l'adult~re. 

* En plus des d~coctions, purger, onctions, il y a des bains avec 
des d~coctions et le marabout est aussi consult6 par les m6res 
chr~tiennes auquel cas ildonne des amulettes d porter au cou, ou 
il 6crit des versets du coran sur une ardoise qu'on lave pour 
donner & boire petit c. petit & l'enfant et ceci deux verres 
environ/jour; cette solution ne doit pas passer la nuit. 

- Pour le secteur familial
 

. Ecorces 6cras6es m6lang6es A la bouillie, des onctions avec le
 
bol alimentaire de la vache, du boeuf ou avec de l'argile.
 

instillation de d~coctions
 

* capsol, nivaquine (mares de la ville)
 

- Pour le secteur biomedical :
 

. vermox, perfusion, nivaquine, totapen, injection
 

La majorit6 des mres en milieu rural affirment que les m6dicaments du
 
secteur biomdical sont plus efficaces que ceux des autres secteurs mais,
 
cause du manque de moyens elles ne vcnt pas tout de suite & l'h6pital.
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° 
R6gion n VI : COTIERE
 

L'enqugte pour la region c6ti re a 6t6 effectu6e dans deux sites ruraux
 
et un site urbain.
 

La ville de Douala a 6t6 retenue pour le site urbain et deux groupes de
 
mares ont 6t6 rencontr6s & Bonamoussadi et Bonad61, qui sont deux quartiers
 
p~riph6riques de Douala. La langue utilis6e 6tait le duala.
 

Cette m~me langue, le duala a 6t6 utilis6e dans l'un des sites ruraux,
 
celui de Dibombari. Ici nous avons rencontr6 dans les localit~s de Bonamat6k6
 
et Bwassalo les groupes suivants :
 

- deux groupes de mfres
 
- un groupe de grand-m~re
 
- un groupe de pare 

Le mme nombre de groupee ci-dessus, rencontr6 a Dibombari, a 6t6 retenu 
A Limbe, site o les discussions ont 6t6 faites dans la langue bnakx-i dans 
les villages de Batok6 et Isokolo. 

En plus des discussions de groupe, plusieurs mores et pares ont 6t6
 
individuellement interview~s dans les deux sites ruraux.
 

Perception des maladies diarrh~ioues 

Les parents en milieu rural comme en milieu urbain pergoivent les
 
maladies diarrh~iques comme maladies infantiles importantes. La plupart des
 
parents notent qu'il y a fr~quence des maladies diarrh6iques en saison s6che 
et & la p6riode des mangues. Cette fr6quence est expliqude par l'eau qui est
 
sale A partir de d6cembre, la chaleur et les mouches qui sortent des latrines
 
et se posent partout, ou parce que les enfants consomment les mangues pourries
 
ou non mares.
 

Les mares utilisent au moins deux termes pour d6signer la diarrh6e en 
g~n6ral. Dans le site de Limbe, elles parlent de Lunga IiKu , a nyana 
lunga, qui signifient respectivement : "le ventre qui court" et "chier le 
ventre". Dans les sites de Douala-Dibombari trois termes/appellations sont
 
utilis6(e)s pour d6signer la diarrh~e en g6n~ral dont : - Dibnm la oombo avec
 
dibum 7 ventre et pombo = qui laisse couler, c'est & dire "ventre qui laisse
 
couler" - pmboko, qui vient de pombi c'est a dire robinet et qui veut dire
 
"laisser couler" - mokoubwako, qui a le sens de "tout veut sortir en une
 
seule fois". En plus du terme g~n6ral toutes les m~res ont d'autres
 
termes/appellations pour designer les types sp6cifiques de maladies
 
diarrh6iques. Quel(le) que soit le terme/appellation utilis6(e), le sens
 
renvoie soit :
 

- aux sympt6mes, par exemple dibum la Bakai, Jaki-jaki,
 
litt6ralement "ventre de glaires" ou "glaires"" diihbidi mnli, 
c'est A dire "maladie rouge", agqui signifie "chier
 
avec du sang".
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- aux causes, par exemple pmbo la mba qui signifie "diarrh6e du
 
brouillard" car caus6e par le fait qu'on sort t6t le matin avec
 
l'enfant sous le brouillard; maw& mabagueli, l ~g a ou
 
liwuise la nwana qui signifie respectivement "les seins sont
 
mauvais.' "le ventre de la femme" ou "action de gter l'enfant".
 

Les mores parlent 6galement de la rougeole, 6korokotn en Bakweri (site

de Limb6), oi elles disent qje la diarrhde est l'un des principaux sympt6mes.
 

Les mares n'utilisent aucun terme dans la langue pour d6signer la
 
d~shydratation, cependant elles d~crivent quelques uns de ces signes. Les
 
mnres de la ville la d~crivent en parlant de muna a bolon6 madiba, c'est A
 
dire "l'enfant perd l'eau" ou de muna a man.jand6, c'est A dire, "l'enfant
 
s~che", de la fatigue, "elles les rattachent aux sympt6mes de la diarrh~e. La
 
fontanelle d~prim~e d~sign6e par diwala ngosso est consid6r6e come une
 
maladie & part.
 

Les mares de Douala-Dibombari ne sont pas unanimes sur les sympt6mes de
 
tous les types sp6cifiques par exemple L6ki, pomboaJQR oa certaines
 
m~res disent qu'il y a la diarrh6e et d'autres disent qu'il n'y en a pas. En
 
g6n~ral, les sympt6mes que d6crivent les parents ont trait aux selles : leur
 
consistance, fr&quence, odeur et couleur, et A l'6tat physique de 1'enfant
 
d6pigmentation, douleur abdominale, fi~vre, vomissements.
 

Les mares aussi bien en milieu rural qu'en milieu urbain n'ont pas

d'explication de causes pour tous les types de maladies diarrh~iques, par

exemple "la rate" ou "la diarrh6e avec sortie de l'anus". Les mres Bakw6ri
 
expliquent que lorsque certaines maladies diarrh~iques persistent, elles
 
causent d'autres types, par exemple "la diarrh6e en g~n6ral" peut causer "la
 
diarrh~e avec glaire" ou "la diarrh~e avec sang". Les causes sont soit li~es
 
A l'enfant, soit 6 l'alimentation, soit & la mere ou aux tabous (cf tableau)
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Causes Exemples Types de maladie
 

-Vers diarrhe en g6n~ral
 
l'enfant -consommation du riz ou diarrh6e avec sang
 

ou vin de palme.
 
-mains sales
 

-aliments sales ou non 
lies lIalimentation cuits diarrh~e en g6n6ral 

-mauvaise alimentation ou 
-indigestion diarrh~e avec sang 

-Consommation de dorade 
Rouge pendant la gros­

la mere sesse 
-grossesse rapproch~es 
-le lait maternel a 
tourne apr~s que la 
mire ait saut& des 
tdt6es 

-N6gligence des cou­
tumes
 

-transgression des in­
aux tabous terdits alimentaires
 

apres l'accouchement.
 

-Rapports sexuels pen­
dant l'allaitement
 

Les parents ne pergoivent pas de pr~vention pour toutes les maladies
 
diarrh6iques. Autrement les mires citent :
 

- hygiene alimentaire ou corporelle 
- poudre ou alcool de menthe sur les gencives de l'enfant ou sirop 
de labarre ou "grippe water". 
- la mere doit se purger pendant la grossesse, 6viter de consommer 
certains fruits tels que la canne & sucre, ananas, banane pendant 
l'allaitement, ne pas manger la dorade rouge pendant la grossesse, 
prendre une d~coction si on veut continuer A allaiter l'enfant en 
cas de grossesse, ne donner le lait A i'enfant apr~s une 
s~paration qu'apr~s avoir en tird soi-m~me puis cracher, et lui en 
mettre sur l'anus et is fontanelle. 

- Eviter la gourmandise et les fruits non mQrs, prendre
 
r~guli~rement une d~coction d'6corce.
 

- Avoir de bonnes latrines pour 6viter que les mouches se posent
 
partout et causent la "diarrh6e avec sang".
 

- Pour la "diarrh6e des seins" la mere doit chauffer une marmite,
 
l'enlever du feu et y presser son sein pour que la vapeur lui
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monte A la poitrine.
 

D'apr~s les parents certains types de maladies diarrh~iques ne sont pas
 
graves, ils disent que "ca ne peut pas tuer" ou que c'est naturel ou benin.
 
C'est le cas de la "diarrh6e due & la pouss6e dentaire", de la "diarrh6e de la
 
marche', "diarrh6e du brouillard" ou "diarrh~e du nombril". Les mares Bakwdri
 
pensent que "la diarrh~e en g~n6ral" conduit & des types plus graves comme la
 
diarrh6e avec des glaires ou avec du sang. Pour les autres types sp6cifiques,

la majorit6 des parents disent que ga conduit & la mort et une minorit6 note
 
cependant que l'enfant maigrit, s'ass~che, perd de l'eau avant de mourir. Ils
 
ne reconnaissent pas la relation entre la diarrh~e et la ddshydratation et une
 
minorit6 6voque la perte d'eau pour expliquer la gravit6 de la diarrh~e.
 

Les mesures th~rapeutigues
 

En dehors de la diarrh6e avec glaires et la diarrh6e due aux vers o i les
 
parents de Douala vont immndiatement A l'hpital, les parents interviennent
 
d'abord au secteur familial pour les diff6rentes maladies diarrh6iques. Ii
 
existe des types sp~cifiques qui sont per~us comme ne pouvant 8tre trait~s
 
que par le secteur familial car les parents expliquent que le traitement est
 
efficace. Ils pr~cisent maine que pour ceux-la, ilne faut pas amener l'enfant 
a 'h6pital. Pour les autres si la maladie persiste apr~s le secteur 
familial, tous les parents de Douala et la plupart de Bakweri recourent au 
secteur biompdical. Une ininorit§ passe par chez les gu~risseurs avant d'aller 
A l'h6pital en cas de d~faillance du traitement d la maison. Les mires de 
Douala des sites de Dibombari-Douala s'ach~tent aussi directement les 
m6dicaments & la pharmacie, sans consultation m~dicale. 

Types de mesures th~rapeutioues
 

Les mares Bakweri (site de Limb&) ne parlent de liquides que pour la
 
diarrh~e en g~n6ral : elles donnent 1'eau simple, l'eau tilde, l'eau de riz,

la guiness et ceci en petite quantit6. En plus des d~coctions donn~es en tr~s
 
petite quantit6 par les m~res Douala, seules les m~res en milieu urbain
 
donnent d'autres liquides co-me l'eau de riz, l'eau sal~e, le jus de carotte,

le serum glucos6 & boire 6 1'enfant. Les quantit6s administr6es ne sont pas
 
importantes.
 

Seule une minorit6 des mres est au courant des SSS et ceci dans le site
 
de Limb6. Les mres Douala nous ont parl6 d'une solution sp~ciale donn~e en
 
cas de chol6ra pr6par~e comme suit : un litre d'eau bouillie plus une cuill~re
 
& cafr de sel plus un sucre ou un litre d'eau minrale plus deux cuill~res A 
caf6 de sel. Certaines mres prdparent directement cette solution dans un 
biberon d'eau. Aucun mare en milieu rural n'est au courant des SRO et en 
milieu urbain, le SRO est connu d'une minorit6 des mares qui ont 6t6 en
 
contact avec l'h6pital. En dehors de quelques solutions ou d6coctions bues
 
par la mere ou l'enfant et ceci en petite quantit6 (1/2 verre a un verre/j),

les pares ne font aucune r6f~rence aux liquides et ne sont au courant ni des
 
SSS ni des SRO.
 

Quand l'enfant est atteint de la "diarrh6e li6e aux rapports sexuels",
 
il est imm~diatement sevr6 ainsi qu'en cas de grossesse de la mrre autrement
 
on maintient l'allaitement. En milieu urbain l'allaitement artificiel est
 
momentan~ment arr~t6 en cas de diarrh~e.
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Pour ce qui est de l'alimentation, A trois mris en on introduit les
 
premiers aliments qui sont les bouillies de mals, pulpe de macabo, plantain,
 
pur6e de pomme de terre et jus d'orange. Entre six A sept mois, on donne la
 
puree de patate ou de macabo, le foufou, le riz bien cuit. Lors de la
 
diarrh~e les parents de Douala ne sont pas toujours tres pr6is. Ils notent
 
cependant qu'il faut donner des aliments durs tels que manioc, macabo,
 
couscous de mais et le poisson frais, frit ou A la braise, le riz plus 
l'huile parce que ga arr~te la diarrh6e. Ils disent aussi que les aliments
 
comme le ndol6, le riz plus la sauce ne doivent pas 6tre donn~es parce que Qa
 
provoque la diarrh~e.
 

Les parents Bakweri, eux, recommandent en cas de diarrh~e, des aliments
 
pour durcir les selles : plantain, macabo, igname, coucous ou pour donner
 
l'app~tit A l'enfant : cocoyam, porridge plantain, orange, pepper soup. Les
 
aliments qu'il ne faut pas donner sont les aliments grilles parce qu'ils ne
 
sont pas app~tissants ou des aliments mous comme le gari, riz, miondo.
 

Les rem~des pour la diarrh~e dans le secteur familial ou traditionnel
 
sont
 

- solutions ou d6coctions d'herbes ou d'6corces A boire par la
 
mrere ou l'enfant
 

- on purge l'erifant avec l'eau du marigot, on va au marigot et on 
inverse la t~te de l'enfant, ou on purge l'enfant de bonne heure 
en plein carrefour A 5h 30 avec l'eau du marigot, de pluie ou de
 
la ros~e.
 

- on donne A boire un m6lange d'amidon et d'huile de palme ou on 
oint l'enfant avec une poudre de feuille + huile de palme qu'on 
lui donne A l6cher. 

- on fait des scarifications
 

- on donne des produits pharmaceutiques : capsules, huile de 
ricin, mycortatine, sirop.
 

Au biomddical, les parents mentionnent le ganidan, le charbon, les
 
perfusions, la quinine, les injections et autres comprims. 
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