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DISCOURS D'OUVERTURE
 
Prononcd par son Excellence le Ministze de
 
l'Agriculture 
du Mali - Prdsident du Conseil
 
d'Administration 
de l'Institut 
du SAHEL -
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Monsieur le Ministre,
 

Monsieur le Directeur do l'US/AID,
 

.Monsieur le Repr4sentant du CRDI,
 

-,Messieurs les Consultants,
 

Honorables D616gu6s,
 

Mesdames, Messieurs,
 

Je:voudrais tout d'abord souhaiter la bienvenue
 

aux.participants du Sdminaire sur le Plan d'Analyse des
 
Etudes sur la Mortalitd Infantile dans le SAHEL.
 

- Le 3 Aot dernier, j'ouvrais, dans cette salle, 
le premier S4minaira do l'Institut du SAHEL sur l'Utili­
sation des Indicateurs Socio-Economiques dans la Plani­

fication du Ddveloppement.
 

Parmi los Indicatours identifi6s pour la sous­
rdgion zah6lienne, ceux so rapportant A la santd de la
 
population on gdntral et plus particulirement do la
 
population infantile et juvdnile sont d'une importance
 

inddniable.
 

Et la connaissance du niveau de la mortalitd
 
frappant cotte jeune couche de la population so trouve,
 
de-ce fait, justifi6e pour mesuror l'offort fourni et
 

fournir dans le domaine do la Sant6.
 

L'exdcution par l'Institut du FAHEL dos dtudes
 
sur la mortalit6 infantile rdpcn2 parfaitement & ce
 

besoin do connaissance.
 

84.039/USED
 



3./
 
C'est donc un plaisir pour moi de prdsider, ce
 

matin, la cdrtmonie d'ouverture des travaux du sdminaire
 
consacr6 h l'41aboration d'un plan d'analyse des rdsul­
tats de ces Etudes.
 

Ce plaisir ost d'autant plus rdel que votre
 
reflexion se situe dans un souci de mettre, le plus
 
rapidement possible, A la disposition des utilisateurs,
 
des rdsultats scientifiquement dignes de fox,
 

En effet, comme vous le savez; les r~sultats do
 
la plupart des Etudes D6mogragraphiques rdalisdes dans
 
la sous-rdgion, parai3sent avec un grand retard rendant
 
ainsi caduqUes les donnes recueillies.
 

En entreprenant done lcxploitation informatique
 
parallhlemont A la collecte, l'Institut du SAHEL a innov6
 
dans le domaine.
 

Cette action ost d'autant plus m6ritoire qu'elle
 
a d~jA permis la redaction de deux theses :
 
- l'une pour l'obtention d'un dipl6me d'ingdnieur infor­
maticien,
 

- l'autre pour un doctorat on mdecinc A l'Ecolk Natio­
nale do Mddocine et do PharmaciL do Bamako.
 

Tout mon souhait serait que cette expdrience so
 
dtvoloppe dans l'ensemble des Etats Membres du CILSS
 
afin quo les donn6es issues d'opdrations ayant ndccs­
sit6 d'Snormes sacrifices tant sur le plan humain que
 
financier, soient rentabilis~es au mieux.
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Je voudrais, pour terminer, demander aux
 

consultants qui ont bien voulu nous apporter leur savoir­
faire et aux sources de financcment, en 1'occurence
 
!'US/AID 
et le CRDI, pour avoir permis la tenue du
 
prLsent sdminaire, de trouver ici toute la gratitude
 
des Etats Membres du CILSS.
 

Touc en vous souhaitant un agriable sdjour A
 
Bamako, et plein succ~s A vos travaux, je dcclare ouvert
 
le s4minaire sur lo Plan d'Analyse des Ett'des sur la
 
Mortalit6 Infantile dans le SAHEL.
 

JE VOUS REMERCIE.
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Le S~minaire sur le Plan d'Analyse des Enquites
 

Mortalit6 Infantile dans le Sahel (EMIS) s'est tenu A
 
BAMAKO (Mali) du 20 
au 25 Aoat 1984.
 

Ont pris part A ce sdminaire las responsables
 
"techniques des EMIS, du Mali et du S&6ngal.Le respon­
sable technique Bourkinab6 6tait invitd mais absent.
 

Etaient dgalement reprdsent6es les Institutions
 
ci-aprbs;:
 

- Centre de Recherc"es pour le Ddveloppement
 

International (CRDI) Canada ;
 

- Institut d, Formation et dc Recherches DNmo­
graphiques IFORD) Yaound6 ;
 

- Ddpartement du Ddmographie do la Facult6 dc
 
Sciences Eccnomiques de l'Universit6 de
 

Kinshasa
 

-
Office de Recherche Scientiflque et Technique
 
Outre-Mer (ORSTOM) Dakar ;
 

- London School of Hygiene and tropical Medecine
 

- Universit6 dc 2ann.ylvanie, Etats-Unis 
Vi'Amd-.
 

rique ;
 

- Institut National d'Etudes Ddmographiques,
 

France
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6.1 

- Direction Nationale de la Statistique de
 

Mauritanie
 

- Direction Nationale de la Statistlque du
 

Bdnin
 

- Le Reprdsentant do l'Ecole de Mddecine et de
 

Pharmacie de Bamako.
 

Deux discours Lnt 4t4 prononcds par le Reprd­

sentant du CRDI et par Monsieur le Ministre de l'Agri­

culture du Mali, Pr~sident du Conseil d'Administration
 

de l'Institut du Sahel. (voir c.alendrier annexe).
 

Pour chaque session un bureau a dt6 mis en
 

place et l'ordre du jour suivant fut adopt:
 

I/ Bilan do la Collecte et de l'dtat d'avance­

ment
 

II/ Evaluation des donndes collect6es
 

III/ 	Mesure de la mortalit6 A partir de donn6es
 

do I'EMIS
 

IV/ 	Techniques suppl~ment ,.respour estimer la
 

mortalit6 EMIS
 

V/ Sources do donndes suppldmentaires pour
 
6valuer les estimations do la mortalit6
 

EMIS
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"Vf/ Utilisation d'enqudtes
 

VII/ Expdrience Bdninoise en Matibre de Collecte
 

de Donndes
 

VIII/ Ddte,,ainants de la Mortalitd
 

IX/ Utilisation do micro-ordinateurs pour
 
l'exploitation et 1'analyse des donn6es
 

OMIS.
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SESSION I 
 BILAN DE LA COLLECTE ET DE L'ETAT
 

D'AVANCEMENT DES TRAVAUX
 

Point 1) -	 Bilan EMIS - Bamako par Mme SIDIBE
 

Point 2) -	 Bilan EMIS - Sngal par M. M'BODJ
 

Point 3) 	 Bilan EMIS - Bourkina Fasso par M. Babaly
 
THIAM en remplacement du responsable­

technique absent,
 

EXPOSES
 

1/ EMIS/BAMAKO
 

L'objet principal de ce rapport 6tait do prdsen­
ter l'tat d'avancement du travail do collecte d'une
 
part et d'informor sur les diffcronts problbmes rencon­
trs d'autre part.
 

1.1./ - Etat davancement dA l'enqu~te
 

L'onqu~te a ddmarr6 le ler Avril 1982 et a
 
permis de retenir une cohorte de nouveau -n~s do cette
 
date & juillet 1982. Cette cohorte fait l'objet du
 
76me passage, la deuxihme rdunissant des naissances
 
d'AoOt & novembro 1982 fait l'objet du 6me passage
 
tandis quo quo la troisi6me (naissances do d~cembre
 
1982 A mars 
1983) est souniso au 56me passage.
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L'effectif 6 suivre au 
premier passage reprdsen­
tait un 4chantillon do '13.365 naissances. Si l'on consi­
dbre que l'on avait estim6 des naissances de mares rdsi­
dentes du District do Bamako A environ 24.000 et qu'on
 
aurait dd enregistrer au bout d'un an 
13.200 naissances
 
i raison do trois jours sur cinq, alors on pout dire que
 
les estimations faites lors de la preparation mdthodolo­
gique sont prdcises.
 

Si au terme du 76me passage la taille do l'dchan­
tillon do la premiere cohorte no reprdsentait plus que
 
66,6 % de ce 
qu'elle Otait au d6but, cette proportion est
 
rest~e la mdme a l'ondroit do la deuxiLme cohorte et A
 
.la fin du 56mo passage ; par contre pour la troisi~me
 

cohorte, la taille s'dtait r&luite 
 71,1 %. 

Eft somhe, on constate qu'entre l'enregistrement do
 
base et lo premier passage, le taux do dperdition so
 
situo partout entre 20 et 30 
%. Mais partir du 26me
 
passage, cc taux devient infdrieur 6 5 % pour toutes les
 
cohortos. L'Uchantillon final attendu relatif A toutes
 
les cohortos r.unira 8.153 naissances; c'ust-A-dire 61 %
 
de l'6chantillon initial.
 

Los difficult~s rencontrdes se situent & diff6­
rents niveaux.
 

1.2. - Difficultds rencontr4es
 

Les difficultds ont trait d'abord A la ddperdition
 
enregistr~e affectant l'chantillon. Los causes se sont
 
rdVles nombreuses, entre autres
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- mbres dvaddes
 

- d4perditions lies A la difficult6 do rep&. 
rer les domiciles des mnres en raison de la situation 
de certains quartiers non lotis de Bamako. 

Viennent ensuite ls difficultds dues
 

- la r6ticence des mres A fournir certains 
:renseignements entrc autres relatifs A la reprise des 
rgles et aux rapports sexuels, 

- A la lassitude des mres au cours des
 

diff~rents passages.
 

Par ailleurs, un dApouillement manuel rapide 
des donndes recucillies par passage, par cohorte do 
naissances et par commune a permis un calcul du quotient 
de mortalitd infantile. Ce fut alors l'occasion de prendre
 
connaissance :
 

-. du problme do la reprdsentativitd de la 
population enqudt6e due A l'oxclusion A priori Ge 

certaines cateyories du champ de l'enqu~te, 

- do l'ignorance do la situation de rsi­
dence do certaines mares qui avaient donn6 des naissances 
suivies de d~c~s ou de d6faut'do comprehension par 
certaines sages-femmes d la notion de situation 
de
 

rAsidence,
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- de l'existence de problbmes rdels posds par les 
mort -nds du fait que certalnes sages-femmes considbrent
 
certaines naissances suivies de d6c~s commet 
des mort ­
nds,
 

- du problbme Ii aux sorties d'observation,
 

- da la difficult6 d'enregistrer les accouchements
 
A domicile. Quel qu'en soit le nombra, 
les accouchements
 
I domicile devraient rotenir davantage l'attention an
 
raison de la corr6lition certaine 
 untre accouchement
 
domicile et mortalit6 infantile.
 

2/ EMIS/SENEGAL
 

Catte enqudte connalt actuellement une phase
 
assez 
avanc~o par rapport A son homologue de Bamako, qui
 
a commenc6 bion apr6s. Rappelons-en la m6thcdologie.
 

2.1. - Rappel Qo la MWthodologio
 

La mdthadclogie comprend trois phases
 

- le reconsemant pr/liminaire do la population 
do la zone d'enqudte (dans la region do Thins) on vue 
3'tablir la liste des femmes en Age do procrder ot 
celles on Otat le grossesse, 

- l'enregistrement de toutes los naissances surve-­
nues dans la zone at 'Ins l1intervalle do 12 mois, 

- le suivi durant 28 mis do l'4chantillon ainsi
 
obtenu au moyen do passages successifs espac~s de 4 mois
 
& partir du second passage. Les doux premiers ayant respoc­
ticement lieu & 1 at 4 mois do 1'accouchement.
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2.2. - Etat d'avancement les travaux 

A l'heure actuelle, le travail sur le terrain 

touche A sa fin. On prdvoyait d'achever luexdcution du 
86me et dernier passage le 31 Juillet 1984 ; mais pour 

dos raisons inhrentes la mthdologie, - los inter­
view n'iyant pu avoir lieu aux dates pr~vuos - trois 
semaines suppl6montaires cl terrain seront n6cassaires 

au personnel -1c caliocte. 

Pour ce qui concerne l'onqu.te c';mpldmentaire, 
il y a lieu fe no ter que s-n objectif cst double : 

appr~cier li JeqrL do couverture de lc prcnierc phase 
do I'EMIS 2t t ster la im'thocle rdtrospective de collecto 
d donnues relat.ves i la m-)rtalitu 01, la petite onfance. 
Elle a 6galoment permis do (disposer ,do runseignements 
d"mographiques Ic base n6cussaires p-our une milloure 
connaissance lo li structure et do l'-dution do la 

population.
 

L'onqute complemcntaire a dur6 4 somaines, du
 
13 D6cembre 1983 au 3 Janvier 1984.
 

Pour cc qui conceno le dpouillement des dcnndus 
d'6tat-civil, notons que lo premier passage a permis 
do recensor 3.103 enfante dclar6s contre 5.002 rais­

sances enregistrkes dans le cadre de I'EMIS ; au stade 

actuel do l'ex6cution ,iol'enqulte qui touche h sa 
fin, li question resto do sav.Ar si los moyens soront 
disponibles pour offectuer au mcins un second passage.
 

Et l'exploitation dos donn6es s'offectue au fur 

et & mesure que so ddroule l'enqu~te. 
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Le calendrier des opdrations futurs comprend essen­
tiellement la poursuite do l'exploitation et l'analyse des
 
r6sultats. Le codage et 
lfe suivi do l'onsemble des donnoes
 
devrait prencire fin d'ici A 
i fin 3e l'annde en cours
 
huit mois scnt pr~vus pour le traitemnnt informatique.
 

La publication d'un rapport final traitant de la
 
mithodologie et (Io1'analyse sommaire des principaux
 
r~sultats est prdvu 
 pour la mi-85.
 

Quelle sont los difficultds roncontries ?
 

2.3. - Difficultds rencontrdes
 

I convirit do distinguer les problhmes lids A la
 
m~thodologie le 
ceux yant Lrait 6 l'exploitation.
 

2.3.1. ­ Probl~mes lis A la MWthodologie
 

Ils concernent :
 

a) le recensementprdliminaire
 

Fauto do mcyens, la mise A jour des registres de
 
suivi dOe grossessus n'a 
pu se faire do fagon r~guli~re.
 
Au total 3.847 grossesses ont It6 onregistrfes dont 2.328
 
pendant le reconsement pr6liminairo.
 

b) la cinstitution d l'chantill-:n 

L'identification passo par cortains prdalables
 
notamment la disponibilit" 1'informatours "infaillibles" 
et rdsidant (lins la zcne :'enqur-e 

L'obstable majeur 6 d/plorer cst le 
cas 01cs femmes
 
qui n'dtaient ni 
en voyage, ni 6rigr~es mais simplement
 
non visibles parce que parties soit pour les champs, soit
 
pour le march6.
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3) l'enqu~te compl mentaire
 

Los inconvenients rencontrds sont connus pour

6tre le propre (I'une enqu~to r6trospective : d~faillance
 
de m6moire, compurtements sociologiques gdndrateurs
 
d'omissions, difficult6 de d61imiter avec prdcision la
 
pdriode (le rdfdronce, errours 
sur la c"atation des
 
6
v~nements.
 

e) le uUpoulllment del'6tat-civil
 

En raison de la d3fectuositu *lu fonctionnement
 
de l'dtat-civil, l'on nu pout slattendro 
t des rdsultats
 
satisfaisantr pour apprcier lo degr 
de couverture do
 
la constitution de l'6chantillon.
 

2.3.2. - Problhmes li6s A l'exploitation
 

Ces problrmes 
,nt pour nom : lourdeur et complexit6

du logiciel LEDA 
utilis6 ; lo croisement -es variables
 
quantitatives requiurt 
une grande maltrise technique do
 
cet outil do traitemnnt.
 

L'expos6 relatif A l'EMIS/S6n6gal comprend dgale­
mont des propositions pour le plan d'analyse A adopter.
 

2.4. - Rdfluxions sur 
leplan d'analyse. On sugg~rc
 
quo le plan d'analyse porte sur les sujots suivants
 

1) l'6tat, les structures ot la dynamique de la
 
population de la 
zone d'enqu6te
 

2) la mortalitd infantile 
t juvdhile
 

3) les determinants de la motralit6 infantile
 

4) la nutrition
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3/ EMIS/BOURKINA-FASSO
 

Lexposd s'articule autour des 7 points pour rendre
 

compte du biian encore partiel de la collecte et des
 

problhmus techniques rencontrdS.
 

A/ M1thodologie
 

La population onqu6ter est la population rdsi­

dente d'enfants n4s dans les maternitds tant publiques
 

quo privdes ut A domicile au cours de la pdriode allant
 
du ler Avril 1891 au 31 Mars 1982 des 4 centres urbains
 

Bobo-Diculasso, Banfora, Koudougcu et Ouahi­

gouya. Sant 3xclus les enfants nds hors do centres
 

urbains ccncern6s par l'tude mdme si par la suite les
 
m~res sent r~sidentes. Ouagadougou st le centre de super­

vision centrale.
 

B/ La Collecto
 

La collecte comprenait deux phases principales 
l'enregistrement des onfants et le suiv. des enfants 

A domicile jusqu'6 l'ge do 2 ans. Pour avoir une bonne 

approximation du vzlume '(ece travail, l',n a du proc&der 

une estimation de naissanoes attendues dans les centres 

concern~s. 

C/ L'enregistrement des naissances
 

Pour l'enrogistrement des naissances, l'on a
 

recouru aux services d'informatours de quartiers afin
 

do recueillir des renseignements sur les naissances
 

intervenues A domicile dans leurs z6nes do couvorture.
 

Les problbmes rencontr6s sont essentiellement 

ceux lids aux mauvaises explications relatives ± la notion 
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de rdsidence, de mort -nd, de ddc~d 
 en maternitd ou
 
A domicile., notemment quand le dcbs intervenit quelques
 
heures aprbs l'accouchement.
 

D/ Les passages A domicile
 

Les passages & domicile se sont ddroulds du ler
 
Mal 1981 au 
30 Avril 1984. Chaque enfant devant 6tre
 
suivi jusqu'& l'ge de 2 ans.
 

Ii a fallu deux mois suppldmentaires pour clore le
 
76me passage et procdder A certains contr6le dOe terrain.
 

Les difficultds rencontrdes 
so sont'rdvvldes
 
:variables avec 
le rang de passage ; les plus sdrieuses
 
:concernent le premier passage. A ce niveau le principal
 
-problIme rdside dans le reprdrage des domiciles partir
 
des informations recueillies aupr6 
des m~res dans leur
 

lit do maternitd.
 

Les non retrouv~s qui ont pu intervenir apr~s le
 
premier passage sont comptabilisds comme des ddmdnagds
 
sans adresse ou comme des migxations.
 

E/ Les absences temporaires
 

Les absences tempuraires, connues sous l'appela­
tion "Rendez-vous" ont une influence sur l'analyse
 
notamment au niveau du nor respect des dates de passage
 
d'ot la tendance a raccourcir ou h allonger l'intervalle
 
de 4 mris retenu pour effectuer 2 passages consdcutifs &
 
domicilQ. 
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-F/ Les sorties d~finitives et d6 force majeure
 

L'enqu~te se d6roule dans une zone ot la popula­
tion urbaino connait une grande mobilitd. A cel s'ajoutC 
Les "actes de force majeure" qu'impose 1'administration 
et qui expliquent do n.mbreux ddmnagements. Tous ces
 
mouvements prcvquent le dpdrissement de 1'6chantillon
 
par 6migraticn, par ddmnagement sans qu'on n'ait laiss6
 

d'adresses indicatives.
 

G/ Bilan
 

Au bout do 2 ans d'obsorvation, on compte 74 % des
 
enfants en Dbservation. La mortalit6 frappe 9 % des
 
enfants tandis quo los s<>rtics d'observation et Cvbne­
ments parasites touchent 15 % les enfants c'est-&-dire
 
% do non retrruv6s o.t 11 % par 6migration. 

L'expos6 sur 1'EMIS/BOURKINA FASO se termine par 
des estimations do quotients prrvisoiros de mortalitd 

pour les villes .,e Banfora ot dou Bobo-Dioulasso. II 
s'agit en effet d'estimation h partir d'un ddpouille­
ment manuel de l'agenda ;Ie l'enquftc, sans manipulation 

dirocte des questionnaires des cas e sous-estimations 

no sont donc pas ciexclure. 
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CONCLUSION SUR LES ENQUETES XMIS
 

Les enqudtes EMIS dans leur ensenble posent
 
des probl~mes d'ordre mdthodologique dus 
 N la ddper­
dition do l'&chantillon de base soulevant ainsi la
 
question de repr~sentativitd de l'univers dtudid
 
(mortalit6 a'un territoire donn6 ou mortalitd d'une
 
cohorte ?).
 

L'exucution des enquites EMIS a 6galement mis
 
en exergue l problme d'enregistrement de mort-nds.
 
C'est le lieu de noter quo la rdsolution le ce problme
 
passe par l'uxploitation syst~matique des registres de
 
maternitd.
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LES DEBATS
 

La question fondamentale qui a retenu l'atten­
tion des participants 6tait la suivante : que faut-il
 
6tulier ? La mortalitd du territoire d'enqu~tc ou la
 
mortalitd des cohortes 
 6chantillons ?
 

Meme si l'ujbjectif de base dos EMIJ et EMIS dtait
 
d'6tudier la mortalit6 infantihe ct juv4nile sur le
 
territciro ccncern6, les d6bats ont romis en cause la
 
possibilit6 d'uno tolle 6tude.
 

T-ut d'abord tous les rapports ont montr6
 
qu'aucun 
Tes 6chantillons EMIS et particuliromont dans 
le milieu urbain n''tait ropr6sentatif de l'nscmble des 
naissances qui ont effoctivomenteu lieu. En effot pour 
6tre repr6sentatif l'6chantillon global ne doit pas
 
seulement pr'sentor une 
taille minimala prdalablement
 
cstimde mais il d.oit en meme temps exprimur les propor­
tionalit~s respectives des diff6rentes sous-population
 
unqut$es.En outre les EMIS n'offront aucuno 
information 
sur los enfants de m~mc Ago quo ceux -I l'onquLtu qui 
ont immigr lans la zone d'unquite ot par consdquunt 
soumis >. la mortalit; du milieu. 

Toutefis en cc qui concorne le traitment des 
sorties 1tobsorvation ri l'enfnt soul onc-urs c'enqu~te 
la r glo aropte est qu'il fallait tout faire pour maxi­
miser l'infarmation recueilli. Quant 1'enfant est sorti
 
d'ubscrvatian il faut c:ntinuer inturviower la moro. 
Rappulons quo ceci s'adrossait N EMIS Bamako qui ost 
encoro Qn ciurs.
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Les rapports des diffdrents respcnsables des EMIS
 
ont rv1Y quo la mdthodologie do ces enqudtes est moins
 
probldmatique dans lo milieu rural. En raison d'un
 
compaortemont social et d'une mobilit6 spatiale diffdrents.
 

Dans le milieu urbain lus d6perlitions sont
 
excessives remettant ainsi 
en cause l'applicabilitt de
 
la m~thalologie Aes EMIS.
 

La question qui sc posait alars 
tait do savir 
comment rhsoudre cc problhme, on d'autres termes quelle 
mAthcologic faudra-t.-il adopter ,lans l'avenir dans le 

milieu urbain ? 

Un autre point faible des EMIS se trouve dans la
 
ifficult 4 saisir carrectment la mortalitC n~onatale 

pr6coce. Sur cc point particulier les EMIS on elles­
m~mes n'offrent aucuno solution. Ii faudra ncessaire­
ment se 
ref6ror aux registres dos maternit~s si toute­
fois celles-ci existent ot sont bion tonus.
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POINT 4 LI Population observde cdans 
les enqu~tes
 

EMIO par E. VAN DE WALLE. :cas cle Boboj-
Dioulasso.
 

Expos%'-


I*) Ident~ification com 
16to d'une cohorte
 

Outro lcs naissances enragistr& s dans les
 
mcaternit~s (H,)Iitcu1 (A GUIMBI) 
et au niveau do sag-as

femmies retrslit6os, 
 1a chorte '4' d6part comnpro-nait

6gnlc!,mt-t 
un petit numbrc do naissances aites tradi­
ticnnelles gui ont eu lieu 
i cOmicilc sFans suporvisian

mu'Oicalc. L'offectif dd-no-mbr6 du co.s 
naiSSa--ncrs tradi­
tic.fne11cs ost sans Joutc sous-cstim6.
 

La mv'thLlcgic- Ic llurquftu excluait (]o ia

c,)horto 1la plupart dles fliSSaflces 
"hors supervision

m~licalc". 
 11 rn'cst malhoureusoment 1js p.ossible
I'o.stimcer ni la prOcrti,)n dOs naissanccos dIo Bo7bc.;-Diou­
lass,- tdurant la de
-Iu,~ 'unquCto, gui n'aD.Iart-.nc--it
 
pas i ia cohorto de dMpart, 
 ni rn~mc lai rortalit6 ainsi
 
perdluc.
 

Ar ccntr-lir , la proporticn Ic, la cohorte Ldc

1L'part, s,-us suporvisi-,n m6.-icale qui fl'a 
pas Ot. suivie 
par 1'ienqu~tu p& iit- ktre ustimde, La pr~cauti(Dn prisc.

aui pr~alablu 
 p- ur La p~rioxlo allant N'0QUDcembre 81,
I(-faire remplir par lcs enqutrices un qucsticonnaire

do base pour toutcs lus fomines acco-uch'~os, rn rne si olies 
no resicdhiont pnj~s 
AiBo)boDioulisso-, et gui no devaient pas
faire i'(-bjut dle l'onqu~tc, a permis dou d~coior does 
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omissions par les enqu~trices. Ces omissions, ?articu­
_li~rement fr~quentes au debut d 
l'enqu~te, provenaient

de m~res accouchdes en maternit6 qui auraient'
140tro
 
intdrroges, A noter que la probabilitU d'ojssion est
 
lide A la difficultU _1e l'accouchement. Dans cc 
sens, 
il . d constat6 quo soulement 5,5 % dQ5 naissances
 
donn6es comme "normales" dans les registres le l'h3pital
r)nt 6t6 omises tandis quo 36 %('as cusapiennes n'apLa.­
raissent pas tans l'enqu~tQ. 

Au JL.bxtt de 1'enqudtc cll Bobo-Dioulasso, les
omissicals Ics Plus importantes conceiaient les naissancs 
A 3.316pital. Cc qui ontraine une natte sous-estimation
 
Jo !a mortalitu. C'est pour tcniren comptc, quo l'on a
substitu6', 
.ans le calcul .lu taux l'omortalit6 infantile 
un qu-tient cle m<-rtalit, -p.>ur los trois premiers jurs

de la vie calculO 
 apr~s uxplitati ;n ules registros dle
 
maternit6 i 
 celui :16rivc lir~ctmnint Ie l'enqu~to
L'hy[,-thuse retcnue t.ait que lcs naissances de l'nqucte
quolquc suit lu lieu .Ra l'accuuchzrment, aviient 1i mfma
mortalitY, .,7ns la .rioO.a suivant immniatomcnt l'aacou-. 
chement. quo ls naissances .Ics maternit~s, qualle quo
soit la rusidence de ii mere ; lcs naissancos at les
 
d6c~s .Ies "Uvacu~cs" unt 6tk UGimin~cs des calculs. 

20) Suivi .1o l1 cchrte 

Un calcul correct dces 
taux et des quctients (1c

mortalit6 suppose qua le Oestin -Iochaque enfant est connu 
jusqu' 
 sm soc)nI annivrssairc. Tnuto pirte est un
d~c~s :potentiel non com-tabilis6. C'ast lu aelieu noter 
qua los pertes no se pr cuisunt -,as inc':,cnarmnont 10 la 
mortalit6 et qu'il ust clus 
lors imilussible d'd.viter tout
 
A fait les binis. On pout toutefois 2dfinir les 
'.6rJ.odes 
2' c.bservaticn de fagon minimiser leur impact. 
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Les pertes totales - entundons celles relatives
 
aux enfants dont le questionnaire a u2isparu pour une
 
raison ou pour unu autre 
- at qui n'apjaraissent que
 
comma un trou 
2ans la num~rotation 
 es individus n'ont
 
pas t comptabilisdes. Copenlant, elles ont 6t6 cstiimes
 
- envircrn 3 % Ode llkffectif total, r6sultat considrd
 
comme prcviscire. Une nutre catdgorie Ia pertes provi­
soires a t, retenuu i 1'lCncr(.it Ie fememas lont le ques­
tionnaire I.,-base a 6t, saisi, mais quo l'enqu~trice 
n'avait pas .ncore interrsgdcs r la 'ata de constitution 
les fichiors Los 1,'ssages. Cutte catkglrie A' t6 bapti­
sde de "Ren,-'uz-vous". 

Un tableau 
1. nnu le statut dos enfants aprs

lo questionnaire Ic base avec los molalitd ci-aprbs
 

Rutrouv'
 

Mort-n6
 

Emigr6
 

Rentez-vous
 

Non-Retrouv6
 

Mn autre tableau similaire fait !c point apr~s
 
deux annues rl'enqu~te.
 

Par aillaurs, on raison de la tenlance probable

dGs enquGtrices " transformer une -porteen dmigration,
 
memo si In fcnuic 
n'a pas quitt6 la villa, le probl~me

des sorties a particuli~rement retenu l'attention.
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II convient alors do distinguer

°. -les 
sorties temporaires d'observation et leur 

corollaire 

- l'dmigration d4finitive. 

2.1. - Sorties tomporaires d'observation
 

En r-lus des dparts 26finitifs, une enquete Apassages rdpdts doit comporter une s~rie d'interrup­
tions do la p6riode d'observation qui affectent le
calcul dos taux. Le Droblhme se pose alors do retrouver
la feimme mats aussi do definir les p6riodes d'observation.
En lloccurence, si l'onfant meurt par exemple durant

la visite au village, faut-il traitor le ddc~s comme un 
dcis de la population ? C'est pour dafinir les

pdrioies d'observation, 
quo l'on a adopt6 une s~rie
 
de r~gle.
 

1) L'Unitd d'observation est constitu.e par 
lea p6riodes ontre la dpa.e th4orique des 
passages.

La premitre p~riode d'observation conuence

sortie do la nmaternitd et no 

la
 
compron 
 pas les d4c~s des
 

trois premiers jours d 
 la vie.
 

2) La visite do l'enqu~trice 
 un moment quel­conque entre la date 
 thdorique d'un passage et celle

du passage suivant cextifi 
l'unit6 d'observation se
hermiaant par la premibr 
do cs deux dates th~oriques.
 

3) La visite dans les limites d'une unit6
d'observation certifto cotte unit6 si l'unitd suovante
 
est en observation.
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4) Un d~cbs certifie l'observation dans laquelle
 
il'a lieu, N condition que cette unitd d'observation
 
soit entourde d'autres piriodes certifids par un passage,
 
Ce qui suppose quo l'observation cesse aprbs la date
 
thdoriquo au passage suivant un ddc~s.
 

5) En 
cas de L'part, la derni~re unit6 sous obser­
vation est %1finie par la visite prec6dant celle ' la­
quelle le dUpart est constatu.
 

Dans 1K cas :)articulier de ddparts suivis de 
retour, ios cinq r~gios s'appliquent soustrayant du
 
dMnominateur dos p~rijdes durant lesquelles l'enfant
 
n'dtait pas sous observation.
 

2.2. EmirationKhfinitive
 

Dans Io cas V'migration dMfinitive du couple
 
m~re-enfant, los cnfants n'interviennent ni 
au numdra­
tour ni :iu d~nominateur en raison m~me 
 de la m6thodo­
logie arr~tde aussi bien pour l'enqufte que pour les
 
moalitls'clu la c.lloctu. Los diffdronts cas enrogistrds
 
ont montr6 qu'il aurait fallu toujours remplir un ques­
tionnaire dans le 
cas C'un 16part, apr~s avoir inter­
rog6 los membres do la concession et les voisins afin
 
de d.6terminer 
 la Iit; do d6part et la survie de l'enfant 
Au-moment du X1[part. 

A noter quo les migrations introduisent un biais 
syst~matiquo dans la m6thodologie 6tant donnd qu'elles 
sont comtabilisues comme sortie sans entrees corres-

Dondantes.
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2.3. - Calcul des quotients de mortalitd
 

C'est pour tenir compte des concepts ainsi dMfinis
 
que des taux de mortalitd infantile et juvenile pour
 
les trois mois ont 4 
ca lcul6. Il s'agit de r~sultats
 
provisoires yrdsentds dans un but mdthodologique.
 

Quelle confiance accordar aux rsultats obtenns ?
 
En posint cette question, c'est la liaison entre migra­
tion et mortalitQ qui retiant l'attention, aussi se
 
propose-t-on d'tudier Go fagon plus systdmatique les
 
caract~ristiques dos non-retrouv~As et des migrantes.
 

Conclusion
 

Les rdsultats do l'enqudte A passages rdp6tds
 
apparaissent certes comme particulirement int~rcssants ;
 
cependant les considdrations faites A l'occasion 
 u 
suivi de la cohorte montrent aussi leurs faiblesses 
et commandent do refldchir Gavantage sur la nithodo­
logie dA collecte.
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DEBATS
 

Comment expliquer le fait que les pertes enregis­
treezs A Bobo-Dioulasso Otaient si pau nrailbreuses (4 %),
tulle dtnit la premitre question. Le pr Eentateur a 
attribu6 cc fait particulirement i la dimension de 
laite ville. Bobo-Dioulasso est plus petite qua Yaoundd 
ou Bamako par exemple et 
le caract~re pertubateur des
 
lotissements parait y avoir 6t6 moins accentu6.
 

Il a par la suite dt6 admis que le 
taux do pertes
 
est certainement sous estim6 si l'on prend en considA­
ration lc 
 num6r)s manquants dans la sdquence. Ceux-ci
 
peuvent on uffet signifier que les questionnaires ont
 
dtc perius.
 

La 26me question portait sur la mani~re dAnt la
 
correction cdu quotient do murtalitu des 3 premiers jours
 
a 
td effectudu. Est-cc qu'on a pris en considration
 
le fait quo lcs naissances difficiles restaient plus
 
longtemps ' 
 l'h hital auquel cas leur mrurtalit6 plus
 
lov6e no sorait due en fait qu',N 
une periode de rifU­

ronco plus longue.
 

Lo ruste lus d2bats tournait autour Iu traitement 
des sorties d'Dbsorvaticn et p us particulirement de la 
r~gle 5. Cotte ru'glo stipulc quo la sortie d'observition
 
suspend 1'observati-)n ot par consdquent la prise en compte 
de l'cnfant cmncernd dans le calcul des quotients.
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Dans le cas ob la sortie n'est que temporaire
 
W'enfant devra Otre rdintroduit dans la population sous
 
risque seulement A partir de 
son retour en observation.
 

Mais la question qui se posait alors tait de 
savoir s'lil fallait ou non utiliser les informations
 
fournios par la mire pour compl6ter les passages
 
pendant lesquols la sortie d'observation temporaire
 
avait entrain4 suspension du suivi.
 

Ii a 6tc proposd d'exclure du calcul des quotients 
les enfants bars observation. 

5ans l'ventualit& ou linformation recusillie
 
rensoigne non soulement 
sur le ddcis mais aussi sur la 
date du ddc~s de l'enfant il devient possible d situer
 
le d~c~s dans le passage do r6f6rcnce et do le prondre
 
en considdration dans le calcul du luotient dans la
 
p6riode couvorte par ce passago. Catte possibilitu est 
exclu par la r~gle 5. 

C'est alors qu'a M swulevK la question do savoir 
quol type de classement il fallait adopter pour les 
c~s : classoment solon l'Age au d6c±s ? 

Le mot de li 
 fin a dtque rion n'ompdchait en
 
tait c'utilisor les 2 approches pour v:i. les lacunes
 
lides ) chacune d'lles. 
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POINT 5 	 APPORT DES MICRO-ORDINATEURS DANS L'A4ELIO-

RATION DE LA COLLECTE ET DES RESULTATS ­

par Mm DIARRA Fadima 

EXPOSE
 

Avec lcs EMIS Io Bobo-Dioulasso et Bamako, I'INSAH
 

a apport6 	des innovations remarquablus h la technique 

de collecto tlos dronnuos. En offet, cot institution a 

dt6, selon los mots du prdsontateur, parmi los promieres 
en Afrique h .iv,-ir c.,mmoncU Ia saisie ct in vdrifica­
tion des 	 d]onndes onquCte , -ssagespetus avantI'unL 	 r 

la fin (ls 'M rations sur l( terrain. C'.ttu exprience, 

rendue llossible pcar l'utilisntion o -ie iicr&.-infurma­
tique, a contribu6 I im6liorcr c',nsi.'r:blumcnt la 

technique 	 .1c c.llccte ct par suite i qualit !,es 

donndes fournics los 	 ,) ri6t1-ar enquites passages s 

sous plusiours as:Dccts.
 

Le papier -risont6 par 2Nc DIARRA expose de
 
mani~re succinto la nouvelle cxprionce.
 

D'abor la saisie des donnses. L'utilisation de
 

micr-.s-orlinatours a nermis do saisir directement ainsi
 

quo de tester simultandment la cohtrencc des informa­

tions port~cs sur lc questionnaire. Ceci a permis do
 

sauter l'dtape du chiffrerment ut ainsi de rdluiru au
 

minimum les arrours de saisie ustim6es moins dC1%.
 

La saisie 	du questionnaire do base so fait i l'aide 

dos programmes "CREER.BAS" et "NEONE.BAS". 

La vurificatin do la saisie est rondue possible
 
nar lo programme "VERBO.BAS". Ii faut noter quo tous
 

les programmes utilisds sont 6crits on language "BASIC". 

La vdrification a p,)rt6 sur un 6chantillon systdmtiquo 

de 1/8. 
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Des messages d'erreurs sont imprimds aprs'la
 

vdrification grace au programme "MESSAGE.BAS". Los
 

messages sont enwyus sur le terrain o l'enqu~teur
 

est chargi ('aller. chercher la rdponsc manquanto. Ceci 
a r6,2uit do manire considtrable los quostions lais­

sdos an blanc c'est--i-Jirc sans r~ponses. 

LeS fichiers Jo base vdrifi's et corrig~s sont 
alors d(cnup6s et stcckds en sous-fichiers 1- 50 
femmes. Los questionnaires passages sont eux aussi 
saisis, v6rifids, corrig6s at dUbitds en sous-fichiers 

de 25 femmcs chacun. 

Les 7 passages at le qucstionnairc do base sont
 
fusionnus. La fusion so fait en 2 dtapos. D'abord le
 

programme "Fusion.Bas" ost utils96 1):ur regrouper los 
7 passagos ot par in suito coux-ci sont roli6s au 

quosticnnaire 'o baso grace au programme "COURONNE.BAS". 
Dans sa conclusion, lo prdsentatcur a insistU sur in 
n6cessit pour las o,)ratcions futures do tirer les 
legons do cetto ex.(6riencc tr~s po.sitive. 

DEBATS
 

Pour l'assentiel lc pr'st;atctteur duvait r~ponare 
2 questions. La promihre atait do savoir ce qui 

expliquait lo Jtculago dos fichiers -Iobase on sous­
fichiors do 25 at 50 femmcs. La rdponsu a dt que ce 
L2coupago so justifiait uniquement parce qu'il rendait 

la manipulation des donnL'os plus aisio. La deuxi~me 
question tn:'.n-it sav-oir si le fichier final Otait 
sous un format fixe ou libre. La rponse a dt6 que le 

fichior final est de format fixu. 
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SESSION II/ EVALUATION DES DONNEES COLLECTEES
 

POINT I : ESTIMATION DE LA COUVERTURE ET DE LA COMPLE-

TUDE DE L'ENQUETE SUR LA MORTALITE INFANTILE
 
ET JUVENILE A YAOUNDE ar Jc-,j Garsson
 

La couvcrture 'Iul'onqunto o Ya~iunti est cstim&o 
par le ra 
-pcrt ,Iu n imbr. rl,naissances enrugistrfes
 
au n ntbro ( c na issanco s att nl u 
 s en, ant ]') ,fnn u 1976 . 
Seljn les r~isultats, 65 % los naJssanccs !u 1978 oat 6tO 
couvortos .!ar 'L(chantill,.n, L'analyse :!iffCronticlle
 
bas~e sur 1',Iiq m-jntre 
 un-, iliff6rnce .1'inc.rp,rati,,jn
 
dans lcchanuill)n. En cffot, 70 % .cs 
 foimes (k '5 ans 
'srnt c,-auvurtus >-ir lDonqute tand2is quo 415 % soulement
 
2e cellos !g6cs Je 35 
 ans ct plus f(cnt :partie d,
 
1'dchantillon.
 

La c ,mplutuelo a t estimde en calculant la pro-<r­
tion i '.es fermules exclues de 1'c anti I causo Ic la
 
Jurdc limitde (Iol'enqu~te 
et ,u la m~thoe l'6chantil-.
 
lonnage. On estimc quo 12,4 % los naissances survonuos
 
en 1978 Yai-un,.U cnt lieueu on ,Juhcrs les r. cornitks
 
et 5 % ,'(s fommcs auta-ur rdo 25 Jnt
ans accuuch6 hars
 
des matornitus c':ntrc 35 
 % les femmes au-!dssus (Ic

34 ans. L'Utu!e 
arrive ". i cc.,nclusion quc :lus n
 
avanc0 
en ge mcins ,n -- lcs chances l','trL pris on
 
Camlnte.
 

La couverture et la comIp -u- dcl'"chantillun 
6ntt estimdes h )artir des roconsements le la ville
 

d Yaaub:6 1o 1969 et dO 
 1976. Los liscussions et 
drbats qui ont suivi ont mis 1'accent sur 
le fait du
 
savoir s-4 
s -turies similaires )nt 6t 
 faites au 
niveau d.es 
cnqu~tcs mortalite infantile effectu~es
 
i'ans 
lus pays lu SAifEL.
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POINT 2 :LES CONCEPTS -DE 
L'ANALYSE LONGITUDINELLE ET
 

SES IMPLI~bATIONS POUR L2\ COLLECTE DES
 

DONNEES-- par ichl Gaenn
 

Exemple A1e l'utilisation ,Ucgut-stionrn-iruas inf:rmat, .. %s 
pour am~liorer- "Ionrcgistrent (2os hMc,'s pr ccias au­
Su'n~gci en milie-u rural (INIAKHAR) -

Lo but 1-li cormxunicati,,n cst -,c tster une
 
n'juvelle cxp-, ricncu 
 c: liectc "u~ ],nn~ics longitudli­
nalus 
 sur lia ln'rt.,l~it ' infarnti1.o onr al6-icrant "t moin"Ire 
c--At la qjualit6 R-c l'%nrugistrmomnt. L--i m~thob-logie­
rc ),.su s ur unu cOn'ju~tc-. ) un passagce 7.nnuel suite z un 
quosticonnairt- rotArrs-oct if qui fait l'histoirc Aes 
matornit~s rAc t-utus lus fiommes :au Mbut dc- lUcnquCto, 
L'ex-",riuncu a Diurmis dofirc- rcss-rtir dcIux cuicpt 
1c: statut 1, 11in.iviiilu i un instcint Conn6 1loot change­
ment lio stintut tontre ;Icux pcassigcs successifs. 

Los 'Aiscussi-)nls et :6b,-its .)nt ,,(rtk sur la 
pcertine-nco '-s questins posises iEt sur l'usage d1.fl 
soul ct mnro ciuustionnaire i ch-ic.uo passagc.. 
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SESSION III/ 	 MESURE DE LA MORTALITE A PARTIR DES
 

DONNEES EMIS
 

Calcul du Niveau et Structure do la
 

Mortalit6 par Philippe FARGUES. 
-


Cette communication compruntl 2 parties essentielles 
- le calcul du quotient en tenant compte le biais 
- et le calcul Cu quotient en tpnnt compte lil upge 

(lans le temps.
 

Dans ia premire partie 2 types de biais ont 'td
 

2istingus
 

- les biais lids au 
caractre non exhaustif e l'enqu~te
 
,!us aux accouchcjments \ domicile, aux accouchements
 
ce mvres ru'si 
cntes hors '1,la vlle, ut Ce nm'res
 
6va,16es. 
Pour cc typce : ! biais, l'auteur nous renvoic. 
Li plusieurs documents le I'IFORD o ils ont 6t6 large­

ment 1-crits, 

- les binis lies aux sortius .]'observation qui inter­
vionnont pendant la phase ce suivi. Le document 
s'attare dcavantage sur cc seconii type de biais pour 
proposer en DremvIrc solution un calcul lu quotient 
6liminant lu - n',minateur tout- sortie , 'observation, 
et en sec )nle solution un calcul oequotient sur la 
base -e criturus eIostratification posteriori rQo­
sant sur '-s critLres j rtincnts tels que l'ge -C la 
mre, le rang le naissance, etc... 

Dans ce cas 1c stratificati,n le principe sera 

le suivant : 
calculer le quotient par sous-ensembles homog~nes et 
retablir la formulc procha proche.ce en 
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Une attention particuli rc a 6t6 faite 
sur le cas
*Iu calcul dle in mortalit6 n6onatale qui combine les 
ddcs survenus A lh6pital et ceux saisis au premier
 
passage.
 

Dans sa forme la plus gdndrale, la formule de

base 1e calcul du quotiont propos: 
 repo)se sur l'hypoth~se

d'ind6penlance entro mortalit 
 ct sorties d'observation ; 
ce qui n'est pas toujours le cas. 

Aussi l'auteur a-t-il propos6 
ne formule de rechange

permettant do tcnir c'.-mpte d la dpendance entre los
 
deux ph6ncrm6nes.
 

La leuxi6me partic porto sur lo l 6 coupage dans le
 
temps. L'autcur du Lcumont a 
soulign6 que l'int~r2t des
 
qnqu ts 
 d type EMIS dtait ju'ollc permottent l'Etude
 
des variations 
 Ie la mortalit 
 dans le tomps.
 

L'Etuke -L la mortcalitd so fora s-it suivant l'ige,

soit suivant la plriodo. Dans tous les 
cas le. reccurs h
l'infcrmati.n sur la date d d6cbs ou de cello recueillie
 
entre passages succussifs sern nlcssaire.
 

Di bats 

A l'issue des lifbats qui ont suivi la prdsentation

do cc locument, plusieurs romarques ont O6t 
 faites. Ces
 
romarques 
se rdsument aux 
.oints suivants
 

- les crit~res d stratification qui pourraient &tro 
retenus ) partir lu questionnaire do baso ne domeuront
 
pas n6 cossairement portinunts au moment 
 de la sortie
 
d'obsorvtion,
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-
l'utilisation d'une seule variable do stratification 
par opposition i celle do plusieurs variables pourrait
 
conduire A des probl-xmes do reprdsentativitE statis­
tique,
 

- l'existence d'un lien prgbable entre la variable 
decks et la variable sortie d'observation r&,duit
 
l'utilit6 de la stratification,
 

S'agissant du calcul du quotient, il a 6t: propusd
 
que celui-ci tienne ccmptt 
-es sorties et des retours
 
en observatimn, ainsi ciue 
des r6 cup6r-itions de mros
 
dans les PMI.
 

Sur la base de 1hypthL-se do 1A non existence
 
d'une mortalitdi differontielle entre l'enfant suivi Dar 
l'enqu~te et les enfants pr6cddents, il a dt Jemand do 
refl~chir sur la possibilitu d'une estimation de la mor­
talit6 diffdrcntiulle entre les deux sous population 
dans un intcrvallc onn par la mdthode do Brass. 
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STSSIctN IV/u TEXHNIQUFs SUPPLa4EAiflE Pour EsTIME U, tUTMALTTE E14IS 

POIN I/ IWNLYSE D12S OUESTIONS IDE TYPES DRP.SS -. :-,,r M.C. 14 I1AQ 

IDGFOSE :L' auteur mocttu oxnnunicaltiLn est 7ca-rti les 1:nn~es E24IS 
7JoB x--Dioula-ssa jxur faire uina cstinatieon .c&cutiuts ,2o m--rt-­

lit - infantile at juv6nilo lo 1Thilltc vilk.. 

Cc-ttc ostimativn est unc -L..liicctij..n .Ic la niavullo­
to-hni:juc cio W. BITSS ct SHETL MACRdiE'. his cia fait (',u crcr2
 
sk'-ctif '.as l,'ch-intilLjns- E7'4IS ccnstitu~s cafenns L-utes 
 f6orias
 
j.xn"ybnt 1 -anr,';c le 1 o'uitii Ilc i' r r~aicyLt-tic-n lcifth--,e
1:7z 
ai ';tt anvisio: :nY.ur tordr ccnr,,t o!2cotta- :,afticul: rit, sans (houb­

nn i1gaibla. L' iatoar oi co :>-curnt atiliso- una 
 c,-rctin, 

.T-arit6s et 1rtrr!n '.'cnnts !'.cl-. 's n-,Cl-'-s, .- ftir de rnod~les 
mincs sur lr~aLci Cl - rnsst (l'.inf.,rmc-ticns 1u':nt Pacvntaga '2 
f'.arnir lcus onju2tcs sulvic2s '1! tyr,,c FMIS. 

Cotta c-:-rrcctif..n tina f~is fai-tc; 1-i iw~th.:-' -7,,nnocleJS 
r6sultnats vraiurblltbles, la valiUitc 0- ccs r~suitcits ost s-is 
c1;ut: 116 i la -L:,rtinmncoJas hyjx~th~isas .o cilc.ul mib-pt,,us. 

Lc,-n --)ulicjn,:xa 6,yalartant la tcnt-tjvo .7*cstimr la mnrta­
litu6 infmat-ila. at juvunilc fciitL c lo m~rR. autuur autlisantcm 12-ux 
in2Jiacccurs :~ ci nr: ";t 1c-'s t~cnf-ints yriccuxrcI 
ca-luj. ciac 1 rcpu Uj (1-EDl) at 71 ,r-,;--r-tmn inircs -iui .,nt ;criLxu 
lour "urrmir unf -it (PKA) 

cns ic cacs cai:~~~ums 1" c. ufficicnt ".co aralati-n 
entre les cicux incilcaumrs est UvciuC. im0,7778, 

L>ii:-icabilit6 -Iucces inliccturs 1D-ur ostim.zr 1i m--rtalit% 
r6cento re~st-, erc-)rc tcstar sur tri :luu gran! .cnmhrao12.nIn6es .iti 
fltZch qmna on 1'cccuroane collua .'.s autres EZIIS .-. r 'juL! 1'cnm 
cinner : hL-,,'- cr6&Liblit6 mis r6sult, ts. 
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LEBATS 

Les .'bats oont suivi cette communication ont e ssen­
tiallement -)-rt6 sur le ft,,ndement th6orique de la 
m~thoflo. A cot effot, il a Ut6 not uno liffrencu
 

appr4ciable ontre les distributions ies naissancus 
prdc'!entes.. autour des intorvallcs intergdn~siques dans 
un Lcliantil].cn suloctif du tyj>; EMIS ut d.ans un 6chan o­
t-llc~n aidatoire. Cette liffu',enc ui c-st rostLde 

ine,- 1iu& , st apparentu h 1i fois sur la forrme et 
les niveaux atteints par los courbes. 

L'jn a fait remarquer ouc, le caractcre sdlectif 
des femmes * forte f~con2it6 (cu su'per f condes) consti­
tue une source Io biais ccnsidMrablo dans un sons de 

surestimation,
 

Le caracttre suspect do l'utilisation 1-e ratios 
similaires i coux utilisds ,ar la mdthodo. classiquc 

dans un 6chintillcn aldatoiro (PI/P2 ot P2/P3) a 6t6 
snulov6. C-mme sslution .e rech-inc-u, il a 6t6 ,rops@ 
l'dlabnrati n d'unc sdrio I1 ccfficients :;our mieux 
'rocder aux c'rrecti.)ns. 

L'utilisation d'autrus 'onn6es p,,'ur tester la 
mUth,.]e a 6galerunt. 6t l'une eos propositicns faites 
en dernier ress-rt, 

POINT 2/ : STATUT DE SURVIE DU DERNIER-NE par Allan HILL 

EXPOSE : Ce dcumunt -prisent6 par Allan HILL est une 
traduction du la version anglaisu V1'une nouvelle tech­
niclue II''stimati:)n indirecte de la m rtalit, mise au 
ptint par William BRASS et SHEILA MACRAE. 
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Cette nouvelle mdthode qui s'inspire de la m6thode
 
classiqiue de W. BRASS est une estimation de la morta­
lit4 javdnile A partir de l'histoire des maternit6s
 
recueillios auprbs dos m~res au moment d'un nouvel
 

accouchement.
 

La diffdrence fondamentale avec la m~thodo classi­
que r6side dans la prise on compto d 
l'information
 
suppldmwntairu 
sur la survic de i'onfant prdc&da't la
 
naissanco actuollc 
(l'unfant du l'unqultu) et du la 
dur&2 du dcrni,-r-intcmrvallc do naissancu (colui pr~c6­
dent la naissanck- actuo3].lo) . 

Cotto mthode s'nppliqu. normaloim-:nt A des donn&us 
recueillios au niveau dos. formations snnitaircs (clini­
ques, h6pitaux etc. . 

Ellk porrctto la d6duction d'indices d6terminants 
du la mortnlit6 juv6nilu on tout 6tat dc causes ind6pundants 
d(.,l',.ge do la mre. 

L'estimation du paramtre (II) liant les probabi­
lit~s de d~cdder q(e) aux proportions de ddc6dis a 6
 
faite do plusiours modules do distributions de naissances
 
en conjonction avec les tables do nortalit6 de refC-­
rence de W. BRASS.
 

DEBATS : Lon a recproch A cette nouvelle m~thode son 
caractbre s6lectif des femmes jeunes, mais aussi des
 
fommes les plus f6condes.
 

Lc contr6lc do la r driode d'exposition au risque ioxmeure 
aussi un dos gros binis do cette,mthodeo. 

Par centre, du fait im6me do sa spdcialit6 cetta mvthode 
offre l'avantage d'estimation une mortalit5 assez rdcents , 
ella peimLt aussi do tester les dbnnes de type EXTS portant sur 
des popuilations particuli~rc pour losquelles l'on disixpse d'tknc 

masse d"informations. 
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SESSION V/ SOUR~CES DES DONNEES SUPPLEMENTAIRES POUR 

;EVALUER LES ESTIMATIONS DE MORTALITE, 

DES ENQUETES EMIS. - )ar Baba TRAORE -

EXPOSE Ccttc cc-,mmunication pro'sente ins r~suitats 
-o Lil pr)sjpectil~n 1'.a utres s urces un vu- c'CI valucr 
ou -Ic juqo~r (I 1!ii j~ualt6 Jes Ionnu'es do 1'EM:S. 

Parmi cos sourco.s on n,.:tLo los reconsoments et 
las cnqluutes sp6ci.Eijues bas~es sur !''lutros m6thc-j 
logics clih C'lloctu,! 

1/ Los rucensu mo.nts . us r-c'c2nt gyin~ralemunL cle tOux 
fan~cns p',ur Crvaluur ia murtaiit6: 

L'Iv-ilu'ti'n !, l- mrtalit6 sur in-- bacis Cus 
-16c~. 's 12 'rniurs m'is (m' 'hoc lirccte) ou p-ar 

1' intorvic:.w .,is fommus o:n ig*1 _ ;'rocr6ur sur in­
nrmbrk: *i'cnfcmits no's vivants t li: nc-mbru dI'enfants 

Thcd~s*juniis ,nt cus cdurant lcur vi(; f~con' 
(m6th.. in indiructc!) 

La Premi~ ro: m6th,-AoI a t6 a,)p-icuO(-, aux rucen­
semunts Au Wiii ct ."u Carainroun !n 1976. Elie pCrmct de 
miuux %!tudior ia m-.rtaiit6 liffu'rnticiio que le 
nive:au dRo ia mo-rt.-iit6. 

2/ Les cinqu, tes 

Duux m( thdcs Idiff~r,_ntcs :nt C-tt utiiisdus 
pour 'vniuor 1i mortaiitul lus 01cZcs survonus dIans 
lo, mdnagns au cours dou i'nn~o qui a pr~c&16 los 
enqu~t;os ut ia m~th,)o cdoai survin Ies o-nfants. 
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COm:)te tenu dles difficult(-'s rencontrdes par EMIS 
(problZhm( e 16p~nlitic-ns) (A --ussi p~our v -rificr 1' 
l'npplicabilit6 Lde la mtthodco dlo survie Oles enfants )n 
a of fectu, uno :.nqu~to cc--m,-l.~rnentriirc Ef4IS Bamako~. LO 
quotiont :Ile mnrtalit6 infnntilo trouvu' est vraiscmbla­
blornont 1'lr.rcj . 100 5'. 110 %6,clans les cc'mmunus
 
2 ot 3 do B-imak;). Lc -,u,tiont (lo m,-rtn--lit6 infantile
 
calcu16 p,-rtir clu fichior inf,;rmatiqcju (fichior 
test 
doa l'onc-uUto suivic Bamako- --oLur lo2s naissanco-s dc Solyt­
tombrk0 82) cst lo ll.,rdIrc 60,11 %, r~sultnt clui concordle 
avec leo .161,,uillumLont manucl (63 Mais nivLoau%). cc3 

n'est pas c'.-mnrihlo ivcc 
 celui do 1 cncli.'-to c-cmrnM6men­
tairc. qui ust I, 11.rclrc dou 110 %. Llonguintc EMIS Bamako 
mnusuru la rnrtlit( Jos unfants de m~rcs r6sidountcs clui 
sont n .,s -)cLurt - l.a- plup.nrt Clans 1i villo OL
 
DBimako. L'cniwu~to c(-mplu'mo-ntair (-st bas~co sur 1in
 
dIoscen3.ancc dous mr(ros rtsidontes.
 

Lu recunsu munt dio d~ccmbrLo 1976 at llonqu~te 
suivic EMIS .-jul unt InnC ;a Dou ,,r~s le rn~ma r~sultat
 
(67 % contre 60 %) -nt sans dlouto portts sur les 
mmcs
 
-cpula-ti,-.ns dou ruffuro:ncc. Copuend-ant compto tconu 
 docs 
dIifficultc s P' rclru m6thr.i-~1')qirjuc co nivoau Clo mjrta­
litU- infantilce ost ;)robrablumnnt 5uUs-cestim6.~ 

DEB~iTS :Dans los dC6bats qjui ,nt suivi, .)n a soulign6 les 
..iv. r :elce0s lu -I:utiL-nt u rortalit' c-.cuU6 ,I llaido 

du fichi. r inf-ormaticluo -.1c llen-,u6tc suiviL Bamnko) a-vc 
los r6sultats Idu 1'cnqur;tc cam )lL'muntairu. Il s'Ost 
posu nilr-rs lu -)rfbl";mu doL la cd.miciliatijqn does:ddzs 
ct cilui .Iu statut clo r~sidoncu. !(-.s onfa,-nts doL m~ros 
ru'si-1ontos A l'oncgu~ito c-mpl~montairc. 
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Coxnjtc tonu lu fait rjue la xndthoc cle B~rass ns
 
Shelha Macrun a U-onn6 *X~s r~sultats comparaleos ) ccux 
do 1'EMIS suivi B3Th0-Dioulasso 
(estimation infcrmatiquka)
 
il .a 6t nropos6 c~lutiliser 'a m~me ca)rcc pu)ur EMIS­

a 6t aussi sugger6 a'cxpluitur anndoe 2 1 fgo
 
p-anr annifcz VI'jc les MdcLs cl'cnf,-nts 2.o m-;ins cecinrl
 
-±ns 1l;'n,-.mbr~s a-u censemEnt
r. -Ic 76 -,,,-ur la vi11c do 
Pamak,) af in (.L miuux crcmprorr lcs rt'sultats do~ .Iiffi -
rLc-ntes sDurcos (rcocensoent, un-,u~te compl~mentairc,
 
E14IS suivi). 
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SESSION VI 

POINT 1 MORTALITE DES ENFANTS DANS L 'ENQUETE MON'.IAIJE 
'-E LA FECONDITE - par VAN LE WALLE 

EXPOSE La comxunicaticii a cu .-,ur ?jut 'c -DrfsEntc-r 
1' A)Ijcctit ut los r4 sultats Ic 1 En.-utotu M,'niciLh F~con­

1't ' >joctif principal "L, ccttoc niu~tce 'tait 
ltUtu.I 1la f~ccn.it6, cu-llo .-' sus 2i6tc:rminants 
t7r-chos Dt 2u so-n Uevo-luticon '1-ns lc tom~s - 1'un-Iuuit ­
a pormis &galcumont 21'avAr Aonn6csks sur la mnotalit6 
infantilk. 1mur 6-'tuli.,r la w2~rtalit6 infantil-j -t juv&I. 
nilu, 1'.autuur r oecincl a-pr:chos 

-la ,,rt.mihro cst l'unrurjistrumcnt, sur I-a Ibasc! (1c. 
1 Etat Civil, lu t',,utcs lcs n-aissancc. s ot ',c t,,)us 
los ,16cs sur un t =rriAr? An Lj s . tuus 
K%.n6bai (G-imhiu) et *lu Sine-Sal-un (S~n(6'ja--l) ,-nt 
.AonC, A\p-artir &ecutte ,1~hblrirksul­s 
tats lcs pl us fiablcs JIispo-nibles i c. jour C~ans 
la r6-'ion Au S-ahcl, mais vu li cc~t. -luv6 (::, la 
MLth.ailc., ccez r.'isultaits nu 1jrtent milheureusci­
mcnt - U(. sur icus ZcfleS trL~s -,utitcs ct nu-n r,.V)r(6­
s(LntativLs 

- loXuxihme, :t~ ---ar 1'EMIS, est. unte onqju.'te 
,i passa-,os ru-pr~1t(s rlui suit une cruh--rto Ule nais­
sancus - Mctho~ce cottuse! ot. limit,5Lc Jans luosipace . 
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Las 3 derni~res sont des a:)Jroches rdtrospectives,
 

- la premi~re cinsiste N i terrcY~or les chefs u'e 
mi.nagu sur los naissancos at les dcl~cs ae 
l'ann~c clcoul~o 

- la 2t'rno c -,nsistc (deman,-er aux fummo-s lcos 
naissances cumulu'os "le llons(an~jlo dle lour vie 
ropruoductive et les d.1c,,s parmi ces naissances 

- la dorni~ru ost bas~o sur. la cullecte ,Ie 
l'histoir g~n6siluo com lutc ,Ics fe::mmos en 
8clu dI'av~ir '-cs enfants, Cutte imth-de :a 't 
utilis&--,- ,',-ns lt Enq-u~to MznnoF~cc'nitu'. Les 
r~sultats luh cotto --orni~r,:, sur la morti-,litif, 
ont j~nrdrlomont pass6 lcs tests -Ic qjualitU" 
nux,-uo-ls mnlos a s--umis. Ils -ormottont 11'6tu­
dier 3 aspccts 'o la inortalit6 

-los nivonux : l tahjlciu 1 donne does r~sul­
tats p(.rtant sur los ,,,ys Cd'Africjuu sub-­
saharionn(0 qui rnt 7mo-rtiCiT-16 VEMF 

los tondlancos :l'histcidr( gj-nmsi(,ruao cbtenuu 
des fomnios permot do remontezr lans 1L. tamps 
..ans l'onsumlblu, los clonn~us c--nfir,-,non-t 
l'oxistenco r'un lclin maxIu6l Lt sout, nu 
"o la mortalA6t au ccuurs 
 20
*2o'-s .'erni,"rcos
 

anncdos; 

-los d16terminants o m.)rtalitL:la lco rt-*sultat 
la -:'lus iw,-:rta.nt .ra en rnlief -Xans I'analyse 
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dans la r~duction de la mortalit6 du jeune
 
Age, indopendamment du type de localitd de
 
rdsidence-rurale ou urbaine 
- L'&ucation du 
p~re a elle aussi un r6le, mais principalement 
Cans les villes, lo doclin do la mortalitN est 
probablemnnt 10 au revenu plus 6levi des 
honmres 6duJuds. L'impact Aos variables biolo­
qiqucs et 26mographiques sur la mortalitd ost 
dgalement soulignk. Un des rdsultats les plus 
inportants de l'EMF est que les cqfants ns 
apris un intervalle tr~s court ont une mortalitK
 
exceptionnellement Kleve.
 

Enfin, l'auteur a fait remarquer le succ~s de la
 
WFS 42 enquOtes nationales, 800 
 tulos, articlco ou
 
thbses ont utilis6 1es donn~es obtenues. Cependant il
 
doute qu'une paruille exp~rienco 
 puisse Otre rcnouvoele
 
dans un proche avenir. Ii 
a 6td pr6conisd, alrs, d'intro­
duire dans l recensemont des questions simplos du type

nombre total d'enfants nds vivant 
ut lo nombre total
 
d'enfants survivants, cela nous permottrait d'aboutir
 
A peu do frais ! cortains renseignawmaIts sur les niveaux,
 
les tondances et les d~torminants.
 

DEBATS : 
Dans la discussion, on a notW 
que l'inclusion
 
de questions sur la mortalitd et la fdconlitd dans les
 
recensoments est A contre-courant A l'houre oh la
 
tendance est A l'allhgement du questionnaire. Elle doit
 
tre, pourtant, s6rieusemunt envisagle, principalement,
 
A cause de l'incortitude de pouvoir disposer do ressourccs
 
capables do financer des travaux post-consitaires. Los
 
discussions ont aussi pirt6 sur les points suivants :
 

- la relation entro l'intervalle intergdn~sique
 

ut la mortalit6,
 

- le dilemme 6ducation/santd.
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POINT 2: LA COUVERTURE DE L'EMIS BOBO-DIOULASSO 
aflr "assour OUATDOU 

EXPOSE Pcur avcir une .i(:,e (20 la proportion de femmes 
omises dans EMIS B,,.. une enq~utt Jo cz~uvc rturu a 6t 
r~alis~ie c ans lc- quarticor Dioulassoba Jo la ville Joc
 
BObo' at 
 1jui devait pormottre la r~alisatijn.,2une plus 
grandle dans toute l~a yulle. On a 6galornont expluitd-los 
recjistras des riaternit6,s Jo 1h)pital cuntriil ot J
 
Guixnbi.
 

On est arriv6 A un taux c ccmlVtu- :Ie 78,4,
 
pour l'onregistreniont, 
 le basc en raitctornic at de 71,6
 
pour ce qui ostc'(LB 
 ~isagjs 'i 2omicile. La S0LS-)uvor­
ture -est irnp.)rta-nte 
 au cs)urs 11os prcmicrq mo,-is mais' i1 
y a une am( licratic-n c l nrcgistrumnt avec 10 tomw-s. 

DEBATS :Lt s (liscussiuns at 16.bats c-lui Dnmt suivi ,,nt 
mis lVnccent sur los ::c'ints suivants 

- les clifftroncus ,!u h~ll' i entrka on:.ju.te Bobc at 
enju~to suivic IDamak ->. Cos 0.iffrcnccs rc,,(osont Ljur
l'inclusc(,n (los fomnnios -,ui ont ncc-uch6 cn matarnit,-' 
et ?i d-omicilo Bobo-:i~ulasso. DUs .;n,-,uC-tricLus Jtatont 
charg%-ocs Llo llo.rati.)n .o Bob:;j, tcin.-is iue 7cs sagcas

femmeos uffoctuajont ccllo (]c Bamako. A Bimik(., on a nris 
en compto un srus-chantillon Jo to:utos los femmnes
 
ayant accouchM l'M-ital. A Bubo l'cng-ur-tu a port5
*sur un 6chantillon global does 
fonimcs ayant accouchd.
 

84.039/USED
 

http:on:.ju.te


46./ 

- 1appr~ciatinn (111 taux ;3ecouverture 
Iest i noter quo les r~sultats le Ilexploitation des 

registres les matornitts h~lital et Guinbi' -netiennent 
;,as compte rle la r~sicloncc nos accouch~es,' exception 
faite Oles 6vacu~cs po-ur losqualles listinction.a 6U 
faite ontro ' wicu(-,s 11c la ccmmun. I-c Bobo-Dioulassc 
ot h-.rs cc--mxunc. 
De co fait uls surestiment la taux
 
du. couverturo. 11 .7 i6t6 in,.i,,uU' cu'une exploitation
 
nes fiches 'enrQ~jistrernant pcrmanent gJistin 
-uant
 
re-siP(-ntos locs n;-n-r~siduntos scara of fectul6e pour
 
mieux ap:)r~hencIur ia cc)uverturo 
 le i'EMIS. 
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sESsict VII 
EKPERMME DENflOISE EN MATIE CE COUL =r DE D:2'NE - par jah oa-

L' cbjectif le cette Czmnicati~n 6tz-iit ('40 ,rdsentcr 1' e:q-rincc­
Il-nixioisc-'en rrati~ re lo cA1llctk - ',e ~nn6cs sur la inrtalit6i infantil 
2<xiis jusqu'? n')s j~urs. 

LIa j-rcn1~ru -r.-rat )n est 1 'un-uCte ddncqraphicu par sc.)ryage cl 

1961 cju~i a ostim6 1:a m~rt-ilit: infmiti.a 111 /' (n!..vcau cosiMrd 
omma Ss-ustimy-). 

L' cxrp-u, sur la fccnhit6C nu DWnin qiui ro-ntra, Klais lo ~zr ce 
l'ancqu~to mtnItal ostimsa la nurtalit .infantile 123 '/Os pc 
1'anscnbla ca P~hantill1.-nl'& at N-cnvir-n 100 /" --ur lus 5 ann~as 
rc~lrt 1 'anqu~te,. 

L'en-u,'tL jch<u sur 1-1 7'Xtitta L-nfancca ontrunrisQ en 
Ot)brc: 1979 c2st rcst- u n-r-:helina -L,:is ic -16ut, 1' anca;resrant ayant 
c-nistanmLnt cinnmy5 .urt touto la 2lu~21'an'juite, m2~c dun2mat 
le tr:aituwr-t inf-rnticuo. C';st iinsi ju'aucunc; o-:hc:rtu ria lmu Ctro­
suivju sans .1isccntinuit6 -lu C.<but jus~ju - la fin -'--s ,.,ssagcs,. On a 
en fait: 

-urA. c~h-rtu 1c naissanccs suivic. jus-ju'u 6 ! a-SsagcY­
-unach-t lz n-dssanc, s suivia juz-'juiu Ci passa-,a at - uis 

soulcmunt , 2 -Tns, 

-uno c lh )rtz z,, n-dss,-inccs suivia juscu'au 30 i~ssg ct puIis 
sculunTrit i 2 mnsI 

-une c.,ly-rto a aissances suiviu au 1' at 2" joi .agos pais 
scrx~nt -iu 6" : t T -,4-ssrigs, 

-uno c-.hrtc. 'manis-incos suivic p~ ur la -,rantik're fois au 6' at 
7'~:jss.-go 

Ce qi i rrrntrL. lu caract~re inc.ui. tant Ile 1 '-I.(rati--n au nks-nin. 

L' araitaur a nmntr6 les caractiOristiqjuas ,"z naissances en rnoternit', 
:12~'enrogistrrunt est axhaustif, sur Ln t- -tl 'a 16.695 maissamccs enrcr-is 

trifes, 13.836 -,-r.-vionnent cOa- xm--ms rt~sEIcantes. La pr-c-,Y:rtin 2'.cs xmies ricc u.­
chart . i Oiicile est rc'lativemnt n~jlirjEable. Line exj1. .ititcn rnnuolli- -i 
pk-amds <!aIwnntroz -ju',mn do triplMs 4%a -0,02%. 1 Iacccuchowmnts Oifficilt.S 
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2,3% de as de gcmellitd ; 2,5% de mrt-n6s. Quant au rapjrt de mnsc­
linitd, ilvare entre 99 soADur le m-is T'Avril et 114 .X~rN-verbre. 

Le rcPrtsentant clu Benin a au. si parld Iune 
enqudte test an milieu rural, qui a utilisu' lour l'essen­
tiel la m6thode mise au Point 'hl'IFORD. On a joint 6
 
cette en,-u~tc une 
fiche test sur ce qIu'on rpeut appoelur
 
les -uesticns dQJicates. Contrairement 
 i cc qu'c"n piuvait 
crain(2r0, les femmes rKjjonIaient sans 6tre trop chc,ues 
par ces 'uestions r!licates sauf ,.,our la ,iujsti:.n relative 
.ila re:)rise ,-Us r.i 1ports suols ut ccci beaucjurl Dllus
 
t.cause du fait c-u'il y a en cutte matiZre un tabou.
 

DEBATS 
 L,-rs des d6bats il a 6t6 signal6 qu'en fait
 
contrairement aux autres pays de la rdgi-.n, le BL.nin 
a
 
en chantier [lusiours ..6rations de c.llcte. Les .;ossi­
bilitds ne mancjuent .as 
)our utiliser los techniques
 
de type BRASS partir des donn6os enrcgistr . s en 
maternit6 ,o l'enregistrcment 
a 6t6 exhaustif. Ii a
 
6t6 clemand6 s'il 6tait possibli dans I.e cas do 1'EMIS
 
Cotono 
 ,udconnaitre l nombre do naissances rlcup)Qrtes.
 
L x)L].itatijn tant en cours, 
 aucune r6,onse n'a ilu
 
6tre d.nnue h cetL question.
 

A 1..ropos do cuestions ditus 2licates, A la -.rop(..­
sitin consistant A tester 
los questio ns los m,ins cho
 
choquantzs po)ssibles p)ur obtenir les renseignoments
 
recherchl's, lo reorsentant 
du Dnriin a !aissu entendre 
qu'en cc qui concerne leur exp6rionce, il semble quo
quelle quo sroit la f.o-rmulation de la question, s'il 
y a tabu, nucune rupt.onse no sera obtenue. La question 
a 6 posue do savoir si pr,-"ros ,:L cos questions 
d4licates, les r4uonses des femmes no refltent pas 
plus les n,:)rmes que les pratiques. 
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SESSION VIII/ DETERMINANTS DE LA MORTALITE
 

POINT 1/ 
 - "MORTALITE ET SOINS INFANTILES EN
 

MILIEU RURAL AU MALI" 
-- par Allan HILL 

EXPOSE :
 

L'auteur a prisent6 les r~sultats d'en-utes
 
dcmogra-hirlues men~es dans le Delta Central du Flouve 
Niqer en 1981 et 1982. Les p,)ijulations 6tudies, au 
t-tal 35.000 persc nnes, app)artiennent aux trois gr,u1s 
iethnicJues : Bambara, T'ouareg et Peulh. Les estimations 
diu taux (> mcrtalit6 infantile varient do 125 '/0" 
250 '/" suivant i- mlth2.!e do calcul utilisdo et 
suivant lu gruue ethniuc . Los variations de la 
mort-alitt iofantile entre les difforents groues 
ethnilues vivant dans la mdme zcne 6col'gi,Lue sont 
frappantes. Le taux do survie 5 ans, niesur6 
partir les 13nn~es l'histcirsur gdndsi-ue cios femm s 
est dia 713 "/ chez les T uarog du Delta ot do 
501 OP" chez lcs Pculh du Delta. Unu analyse plus 
approfon(Ue 
a m~me mgntr6 l'existence do differences 
marrjuces clans le taux do survie (es onfants entro 
classos socialos diffurentes l'intdrieur du mdme 
group)e et dans le m~me environnemunt. Los causes do 
ces liff'rences sont sociD- 6 cnomiques (t culturelles. 
Un schdma r6sume les r~sultats. Une description los 
soins a-plprt s aux enfants chz les Puulh et les
 
Touareg a 6t6 faite afin rie 
m'ntrer l'aspect culturel.
 

DEDATS : Las discussions ,jui (.nt suivi ont surtout P£ort6 
sur le schcma §rdsenti : 

- le problime 2a la clifficult dOe gdnraliser ce 
sch6ma a 6td posd,
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* Au probl me de synergie 
entre malnutrition et infec­
tion, i'auteur a r~ponducqu'on pourrait trouver beaucoup.

do relatiins de ce typ-)e 
et *cu'il est n~cessaire de sa
 
fixer une limite :
 

La caractire trop gun6r
 1Idu m.Dd, l a 6tO soulign,
 

caucune place n'est faite, ransle schdma, 5 la conjonc­
ture. Question N laquelle i'auteur r2pond que les 
rdsultats abtenus on calculant des taux le mortalitt 
sur la base de d c_-(upages riuinruennaux: succssifs 
rev lent .que les parturbations fltordr, canjoncturel 
ne sont pas imp,rtantes. 

En c-nclusion, -on puu ratenir que l'auteur attire
 
l'attEntion 
sur la c[mplexit' de la recherche et la

n~ctssitu 1'61ab'_rer 
un cadre cunceptuel iprdalable
 

t,)ute investigation..
 

POINT 2 

NOTE SUR L' APPLICATTON DE L' ANALYSE STctisti ue
 
MULTIPIMENSIONNELLE A 
 L'EMIS - la 
 ILA
 

EXPOSE 
 Cett, c:.nmuric,-:ti±n s'articule en 
3 pints
 

- Pour-u,i recourir aux mthodes statistiques (I'analyse
multiflimensionnellcs lans las vLutS EMIS.
 

- Quelles sont lts 
m thodes 
 S retenir at
 
pourquoi ?
 

- Que] cst i'apport do 
ces mdthr)!cs et quels 
en
 
sont les problmes spdcifiques.
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Apropos du premier point 1, l'auteur a signal6
 
que le recours aux m~thodes statistiques d'analysc
 
multidimensionnellos est rendu n6cessaire pour tirer
 
la meillcur parti possible dos enqutos EMIS dans
 
l'analyse dos d6 terminants do 
la mortalit6 infantile,
 
dtant entendu ciuo l'Afrique 
auSu. du Sahara a toujuurs
 
6t6 le continent oi 
los Jimensions do la mortalitd
 
infantie.s nt pou ou mal connues et quo los onqu~tos
 
EMIS ot EMIJ offrent l'c.ccasion do r~lduire l'ignc~rance
 
en la matir.
 

Quant au second point, l'autour Lropose do distin­
guer tochniques :escrip.Jvos - telles quo l'A alyse 
factoriolle dos Corresilondancos Multiples (AFCM) et
 
l'Analyse do Sugmentation (AS) ­ des tochniquos expli­
cativos comric la rdgression, l'Analyso do Classifica­
tion Multiple (MCA) et l'Analyse clis Pistes Causales
 
(APC). Ail<rs 
 Ijue l'AFCM pormet do dUterminer les
 
liaisons ou los interdpondances 
 ontre caract~res,
 
mttant ainsi 
on 6 vidonce les variables les plus corr.-­
l 6 os avoc lo ph6nomne Cdtutif, I'A.S. (2) cjuant A elle
 
pormot doe Ifinir 
des groupos homogznos ccntrastus1 cC
 
qjui peut crionter vers analyses
dos s4par6os ut .-lus
 
aprufonios *:es groupos 
 ainsi mis on videnco. Au
 
del, o la description 
 tant s,it Ipuu multilimonsion­
nolle du Ph6nomVne 
 6tui , il y a dens une Otudo orientde 
vers l'acti.,n, la recherche dOs dtet;::minants ut do 
mdcanismus ,,ar lesiucls passe l'influence cos dJter­
minants sur la variable dupendante. Parmi los m.th,2os 
utilis6es tans cette perspoctive, l'auteur a mentionn6 
la rogression multiple, 
,2articuli6rement la 
rejression 
multiple pos ) pas, gui normet non seulement de mesurer 
lcs contributions brutes et nettcs des p>rddictuurs ou 
groupos do prfdictuurs retenus, mais aussi Io sugg6rer 
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un nombre plus rdduit de prddicteurs pertinents qui,
 

du reste, fourniront la plus importante part de la
 
variation expliqu~e. Une variante de la regression
 

et l'Analyse do Classification Multiple (M.C.A.) qui
 

permet de traiter des variables cat~gorielles, sans
 

qu'il no soit n~cessaire d'exclure certaines rodalit~s
 

des variables. Uno dernibre mdthode imnntionnde par
 

l'autour est la Path Analysis, qui micux quc, los 2
 

pr~cdentes, permet de dgagur l'existunce 6vuntuolle
 

de structure plus complexe entre los variablos
 

explicatives.
 

Dans le dernier point l'auteur a montionn6 les
 

probl~mhes sp~cifiqucs de chacune do ces mdthodos at
 

a signal6 que pour en tirer lTrgoment parti elles
 
doivent 6tro utilis,es avoc circonspection.
 

DEBATS : Lors des d6bats sur la corununicat.ion qui ont
 

suivi, il a 6t6 pos6 la question sur l'applicabilit6
 

de ces m6thodes sur los donri6a provenant dos onquitos
 

6 passages rep.t,6s de type EMIS. Apr6s discussion il 

s'est av6r6, quo cos mrthodes peuvent tr~s bion ntre 
appliqu6cs A cc typo do donndes, mais qu'ellos no 

sont pas-les soules. .D'autres approches utilisant
 

par exomplu dus tables de mortalitd peuvont 6tre
 

envisagdes. On a pens6.aussi.A unc tchnique 1plus 
simplecomme par exemplt los ostimalins des riquos 

relatifs.
 

Le prohlme do la. aille.do l'chantillon
 

ndcessaire pour l'utilisation des m6thodes proposdes
 

par l'euteur a .galemont 6t6 pos6. Ici aussi, il a
 

6t6 admis quo los Ochantillons des onqu~tos EMIS
 

sont suffisantes at autorisent l'emploi des mdthodes
 

statistiques multidimensionnelles.
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Quant A la question sur la particularitd des
 
variables A utiliser dans I'A.F.C.M. l'auteur a mention­
n6 quo cette technique traite aussi bien los variables
 
continues quo les variables catkgorises. Mais ia 
mdthod® ndcessitc quo lis donn6as scient :rdalablemont
 
mises 
sous forme disjonctives complLtes c'est-l.-dire
 
qu'on donnera 6 un individu i la valour 1 s'il a la
 
caractdristiquo j, 
 r)s'il n'a -)as cette caractdristique.
 

Le prr-.blme des donr~es a aussi 6t6 pos6 dans 
le cas de la regrossion multiple qui n6cessitc que
 
colles-ci puisscnt C-tre des donneos individuellos.
 
Acc sujet 1 autour a r6pondu quo la notion individu
 
doit 6tru pris ici dans un contuxtu statistique ; il
 
neut s'agir par uxemple d'uno parsonne, (Pun(_ commune 
ou d'un gr,)upo quelconque.
 

Un dornier point sur lequel on a insist6 ot que
 
mentionno l'auteur dans sa 
communication est 
la ndces­
sitd du procrder 6 une analyse 2uscriptive classique 
Texamnn des tableaux do frdquences, des tableaux cri-­
s~s etc... ,vant d'unvisagor l'utilisation des mdthodes
 
multidimuntionnellos.
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SESSICtN IX 

POMI 1/ U=~hSATICtN DkS ?41C -ORD~l~aTEX3PS POUR L' XWITATICU 

ETr LWALYSE DES VCaNE EM4IS - L-a~r Mike STROM~ 

EXPOSE L' auteur f alt CI izdremarcjuer quo les enqu~tes d~mzxjra­

r.hiqucs ccn cellos de 1' B4S exlqent dIi fait &- lours talles 

1 'utilisaticn CIordlnateurs rour le traltoumt des cn&-s. Dans 

les I-kys on wle o c!.0vol,2-jc3rnt, los ortlinateurs lo grando taillo 

smnt rarcsnnt i(2s.cnilbles et dein~nent tin invostissenznt c-nsid16­

rzable. en ,.xrsnnol ot cn mabe'itiel. L'inf.Dnwatluc a jusqu'ici 

constitu6 tin g:uh~t d '6trmnlenent A-A 1'exltaticn -des c :nnws 

2ans la r6-gic,:n. Lx.aruntin d'uno nouv~lle g&n*ration do micro­

ordin,2tours sc-ble tru uno solluti n i cc :,robliw. Is scnt assez 

Nissants purtrailtor lcs Icnrmcs (' cu%_tes cl~agra~hlquas do- ­

taille r~e 1 EM.IS, -)eu cclteux, fiablos ct siq~lcs utiliser -ar 

tin churcheur nc)n inf~rrnatcion. 

Lai cjminication Lassa -e rcvue los capaclt~s do cas 

mjcro-Drrljmatcurs on Iparticulior cello "Ies IBM PC-XT, los lo'jiciels 

actuellextent diicnibles, ct los mninlres r'nt cc* 1-_xiciels 

peuvent Otre utllisu's rxur ces r-chc-rches taxjr~hialcdues. 

D~nTS :Plus icurs; questions cnt (-t/-,Y.s~cs Ii 1 auteur, tant 

sur le matf_'riel i utiliser qluo stir los lrxjiciels et los capactds 

do ces micre--rhintours. 

- Eaivircn 80 90 %,lu tratzm~t dos cbnn&.es, (y ccmpris le 

traltemrnt O'.Vinalyse altivarije) des c0nTts telles que 

'EM4IS reuvent uitre, fats sur micro-ordirkitcurs du type de ceux 

installds - 1 USE), nmyenAnt 1 'o-jusition de logiciels &I6.quts 

tels quov- SPSS micro ot MINITAB. 
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- Ii y a peu de cas do comptabilitd entre micro-ordi­

nateurs, donc le choix d'un mat6riel doit 6tre condi­

tionnd par le choix des logiciels qui seront utiles 

pour les genres do travaux auxquels ils sont destinds 

- La configuration conseill6e pour une enqu~te du type 

EMIS est 

3 IBM PC avec chacun
 

une capacit6 m~moire de 256 Koctets
 

2 lecteurs de disquetto
 

1 imprimante.
 

Ces 3 premires machines saront destindes & la
 

saisie ct au nottoyage (l'unu des trois sera la machine
 

de rdserve).
 

Ii faut en plus
 

1 IBM PC avec une
 

Capacit6 m6moire de 640 Koctets
 

2 locteurs 1Iedisquette 

1 disque 'lur rie 10 et 20 MQa-octets 

1 co-processeur math6matique 8.087 

1 imprimante matriciallo pour les travaux courants 

1 imlirimante qualit6 courrior pour les publications.
 

Cette dorniVre machine sera dcestindo L.l'analyse.
 

Les avantages ictuols las micro-cr.inatours sont : 

- leur faiblc coi)t comparu's aux mini-ordinateurs, lour 
simplicit6 1'utilisatifn, lour fiabilitd, lour possi­

bilit6 d'Ctre connect6s & do plus grosses machines. 

Do plus l'utilisateur cst autonome do pannes qui 

peuvent survenir sur les grosses machines, pannes
 
qui immcbilisont plusieurs personnes simultan6ment.
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On peut aussi adjoindre aux micro-ordinateurs (IBM-PC)
 
des lecteurs do bandes magndtiques compatibles avec
 
les grrls ordinateurs.
 

-
Quant Ala maintenance, leo pannes sont moins frdquontes
 
sur lcs micro-ordinateurs quo 
sur los grosses machines
 
at elles peuvent souvent 6tre rdpar6cs par l'utili.­
sateuro
 

-
A noter qua les micro-ordinateurs no demandent pas un
 
un environnoment tr6s sp~cial comme 
l'exigent les
 
grosses machines.
 

POINT 2/ PROJETS DU CRDI EN MATIERE DE PROMOTION DE
 

LA RECH!RCHE SUR LA ;,ORTALITE 
ET LA SANTE : 
ELEMENTS BIBLIOGRAPHIQUES 
-

par Mark FARREN
 

EXPOSE Le repr~sentant c'u CRDI a prdsept6 les 
grandes lignes d'un projet rp16cial pour promouvoir
 
les activitus d recherche en matihre do 
 population,
 
sante et J1veloppemont. L'objectif gdndral do 
co
 
projet est de renforcor les capacit6s 
 de recherche
 
nn sciences sociales dans le domaine 
 au la mortalit6
 
et de la sant6.
 

Quollucs obstacles auxquels les chercheurs dans
 
ce domaine euvont 
 faire face ont dti identifi6s. Ii
 
s'agit :
 

- Ia raret relative d'6lments bibliographiques
 
dans les domaines on question
 

- la difficultd de trverser les fronti~res entre
 
disciplines diff~rentes
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- le stade encore prdliminaire des cadres conceptuels
 

pour faire la recherche.
 

Les principaux m~canismes utilisds pour rcaliser
 
les objectifs des projets du CRDI sont
 

- la tnue 1'unu s6rie Ic scminaires de recherche 
sur le plan rdgional 

- le d6veloppement et la repartition 1'616ments biblio­

graphiques par r6gion du Tiers-Monle
 

- le contact entre los chercheurs
 

- la prdparatian do "'ecumonts s-6ciaux pour combler les
 
lacunes ('ardro m6thodologiquo dans le domaine de la
 
recherche.
 

DEBATS
 

Dans les rcdbats qui ont suivi une question a 
dtd pos6d i l'Institut au SAHEL quant & l'utilisation 
des donn/es nationales do I'EMIS. Lc repr6sentant de 
l'Institut du SAHEL a rapc,l6 que les dcnndos appartc-­
tenaient aux Etats, et quo pa-ur chaque cnquita, il a 
dt6 adsign6 dces rcs)(-nsables tuchniques nati- naux. La 
politiquu lc-,I'nstitut ost do permuttre aux chercheurs 
nationaux d'utiliser en priorit6 les Jconn§os d ces 
enquCtes mais ceci n'empchait on rien une collabora.­
tion scientifit.:uo avec d'autres institutions en fonc­
tion tie la rclticua des Etats. 

84.039/USED
 



58./
 

SESSION X/ -
LISTE DES TABLEAUX, STRUCTURE DES
 
RAPPORTS BT CALENDRIER DE L'ANALYSE
 
par le Comit6 AD-HOC
 

Le Comitd AD-HOC constituf A cet effet 
a eu pour

t~che d'dlaborer uno liste des Tableaux pour l'analyse

des donndes EI4TS 
ot do 
prtsenter un plan d'.analyse. Pour
 
l'ulaboration do 
la 1istu des tableaux, los discussions
 
oat Otd centru'es autour do la question suivantc 
. quolls

variables classer commc dcpndantes ut indcpendantos ot
 
lesquellos retunir.
 

Compto tc-nu dos Jiffurunts dubats au cours dos
 
sessions pl~nieros concornant lKs biais possibles dus
 
donn6os issuos du IEMIS, le comit6 a sugg6r(3 de tonir 
compt& dos possibilitds d'ostimations indirectes do 
la
 
mortalit6.
 

Do 
mmo les variables oat 6td su'loctionnlos pour

la mesure du la mortalit6 ut do ses dcterminants proches
ainsi quo des variables pour la mesure .1o l-i mr rbitlit . 

A l'issuQ ,I 1.3 presentation des travaux .Iu comitu 
AD-HOC la listc ronaes on annuxo a 3tU retenue. 

S'agissant lo ii structuration aes rapports d'ana­
lyse le plan suivant cn cinq points a dt6 propos : 

I/ Gdn6ralitds 

II/ Collectu les Donndes 
1 - Mth.' olcgie 
2 - Exudcution do l'enqu~te 
3 --Synth~so des diffirents rapports techniques 
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III/ Exploitation doe 1'Enqu,-to 

1 - Organisation 

2 - Saisic doIs quostionnairus 
3 - E urat-i-n Ics fichiurs 

4 - Fusic7,n ltas ('o-nn6cs dlo base at cdAepassage 
5 - Tabulation. 

IV/ 	 Analysu Aos R~sultats 

1 - Estim-rlti,,ns inliructa s d-o 1,1 nIortaiite6 

2 - Caract6ristiqucs nutritionnaills a-t ]a 

sant6 kdcus n,uvo-au-r1~s 

3 - !4asurc lirecte '-cia mrorbidlitu sul.:)n 

- lcas caract~ristiques K'6mcr)rnrphicjucs Ect 

- los cnr-ic t~.risti:iuus slci: -LcornTioucs 

ot culturol lus 

- ia fr(-'.uontznti,:n dols infrastructurcs 

sanitaires 

4 -Mosurc , l.aim-rtaiit6 salon 

-les caract~rist.,-uc s -16m-graphiclues at 

bi.Lgiqua.s 

-los caract(2risti :ucus s- ci -Uc-ncomiques at 
cuituralls, 

-ia fr67uuntit ion les infrastructurcs saini­

tairc s. 

V/ Annoxe List(a lus tablcaux 

C'onccarnant lu calewnlrir (laos --ctivitus .1',-.nalysQ 
(as diffirantcs onqu~tos, ii -a kAt6 montionn6~ qluc corn),ptc! 

tenu 1ca l'6tat ''vanccma.nt 2us (lAiff~rentcs 6tuc.s, il 
nWest pais :, .ssibia lo fairu un caIan(Iriur uniqjue. 

La r~unia-n n fait roarq:uur qjua la comit6 AD-HOC 
na -'as r~fl~chi ci ia listo (-as Tabloaux icour l'anzlysa 
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des onqu~tes comrlidmentaires. 11 a dtd retenu, ou'une
 
r~uni->n ulttdrioure sera tenue 
 cut effet.
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PRONONCE 
PAPR LE REPRESENTANT 
DU
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DISCOURS DE CLOTUR~E 

Mons,4eur 10 RiO*.r6,sjnt ant ,'u C.R.D.I., 
M~ssiours lcas Consultants,
 

Honorables 161 gu~s,
 

M-cl&zancs, !4cssicours, 

L,s ...iscussi-)ns, ''un tr.s'haut nivy.au scionti­
fi~, -wu, V-us *-vozoues, au cours e s ci; Jr-u~rs 
.c r2urt. lab~ur, vo-us -'nt -.,crmis, n-r soulumi-nt X. jutc~r 

un c(-)u-. .1 -,ci criti-;uco sur lKs -iflffronts-r~sultats 
locs 6tu,:-s mrnn&s -u B ourkina-F-iss:-, ju S%n, gal ut :.u
 
Mali, m-.iis a-ussi vus r, niru ccomp-ti L.,l c,.rn: 1c:xitd 
1.s * 'tc-rnincunts I- nrtalitcli-u gjnkfrclu, -,lus izrti­
culi~rt-rnont ,- 1-i 1rtalitC Infantilco. 

Crurnc v'Lus 1c s~iv(-z, lcos fact(-urs -14curinrbi-lit '
 
ou 1c nv;rtclitj s--nt .1 rigin(u multi,1K. 
 Si la min-,X.cinc 
'cut r('ussir u .nr,-.yr ccrtcuinus ciusus lirc~ctu2s c 

nnra~tc, dli n.- :.ut rnalh, urcuscinccnt icvdr -'cnlprisc­
sur certruincs vari-iblus interm6..i-iir.s rivant lours 
racines 'ans 1K~nvironnLr~nt culturui ut Lo'riu2 

Et ju m,* ruic'.uis Ico sayv ir ;Uu lo Plan .'Anallrsk 
luks EMIS (iucz v';us -ivoz Umubr6xnt 1'accunt sur ces
 
variablcus intcr-rn&iairus 
 ut -.uvru *'.'nu)rnc~s p~urspk~c-­
tivcs Cu( rechurchcs Thns cu :ThrncinL,. 

7-ussi ! .rnlnrais-jc -u tous Lis cherchcours 
sahliins un sciuncos s()ci-lcjs Ic tiro-r Kt maximum,, 
lu toutu s cuS 'tudces sur la mirtalit' infantile, 
vWrit-ible minu 2'infrnatiu-ns. 
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je le dis avec d'autant plus d'assurance que je
suis convaincu -,ue l'Institut -ju SAHEL n( mdnagera aucun 
effort cc%-.mc il l'a fait par le passd, pour permettre
 
ces chercheurs d'analyser au miuux 
les rdsultits de
 

ces Vtudos.
 

Jo no vouIrais terminer, sans dire 
mes sinc6res
 
f6licitations aux Resonsables Techniucs Nationaux,
 
ainsi qu'aux Agents dc -;uclJjuc niveau cque cc soit, qui
 
par leur '-ynamiismo et leur C'I&vouem-znt, .nt permis la
 
rdalisation da 
 cus 6tulus.
 

En souhaitant un bon retour Jans leurs Pays
 
resp ctifs, -ux participants vunus Clu l'exterieur, 
 je

.%clare clos ls travaux 
-u s/minaire 
sur le Plan
 

d'Analyse Cos Etudes sur 
la b1crtalit6 Infantile dans
 
le SAHEL.
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ZUNEXE 1.oA 	 120 - 25 AOUT 1984
 

Date Heure Session 
 Prdsentateurs 
 Pr'sidlunt ..
ka....rteu-a:...
 

20/0/64 9HOO-10H30 	 Ouverture
 

Election du Bureau
 

Adoption de l'ordre flu 
jour
 
I. Bilarn de la coilecte et fl l'dtat
 

U'avancement 'es travaux
 
10H30-11HOO 
 1) Bilan - Bourkina Fasso 
 M. Babaly THIAM 
 Nassour OUAIDOU
11HOO-11H30 	 - 14. M'BaCkd
2) Bilan - Mali . INe SIBIBE 
 - Ii. SY A. 
11H30-12H00 
 3) Bilan - S6n~gal 
 M. MBODJ
 
15H00-16HOO 
 4) Exjdrience particulir.. de
 

collecte et saisie des don­
n6es 6 Bobo-Dioulasso. 
La
 
Ponulati,:,n Jbserve 
lans
 
les EMIS 
 M. VAN DE WLLE
 

16H00-16H30 
 5) A,;port des micro-ordina­

teurs dans l'amuclioration
 
(e la ccllcete et -es r6sultats 
Mme DIAARA Fadiima
 

16H30-16H45 
 Pause
 

II. Evaluation des dfonr6es Ccl1ect~es
 
16H45-17H30 
 1) Estimation de la couverture et de
 

la ccmltude ode l'enaudte sur la 
 -1. Babaly TEIAM
 
mcrtalit 6infantile et juvnile :'
 
YAOUNDE 
 M, JoXQ GARSEV H. FARGUES P.-M. Salif SISSOKO.
 



Date Heure Sessi.-n Pr~santat--±u-rs ____i-'mt !-.rteurs 

20/8/8:4 i7H30-18H00 2) Les.cce-ts 

et ses 

le 1'ana1ysp lzngitidunale 

i=r.licatims )-ur 1.,,L cct 7es 

qusti:nn=iros jnfci.rrnatis~s -s,-ur r~~~ 

rer 1'enregistra-rit d1ps Llclc's p;r~cocs 

aiu S.Sn6ga1 e m liceu rural1 (Nakh-ar) M. Garenne M. 

21/8/34 9H00-10H30 III. (2or la 

acnn.ses Evis 

i mrtfit%' -=etizr 2es 

Calcul cu nivau 

la rnrtalit -

cat -I, la structure do-14d 

M. Fargues P. Van ~eWailUe -Sm 

10H30-10H45 Pause­

10H45-11H15 

11H15-11H45 

IV. Techniq~ues su -:L~n~ntaires -pourestinrre 

Ila rcrtailits ais 
1) Analyse-des cquesticns typem Brass 

2) Stzitut de-asuivie u erie n6--vivant 

M. M'Back6i 

M. Allan Hill1 

15HOO-17.4S Discussizn r.cs c-ints 1 et 2 

Pczum-uinaticns 

22//84V. Surce-s ;3o dnDnmes su,-pl~rrntaires pcr~a~ 

9H00-10HOO 

5valuer les estiiti-ns la rrcrtil-lt6 

de EmiEs 

1) Reenserrents 

2) Eh-pC-tos 

M. Baba Tra r Salia Dicikmi:,hn 

- Garjj-; 
- SaL $I..-

BaalTiam 



t HeurF. Scssic-n Pr~sc~:tat aurs ~ ~ iet _ 

22/0/34 101100-101115 Pause 

VI. Utilis.-ti--fl d'en'-u5tes 

10115-1 2110 1 En~i~tcnaiiaze f~c--ndit(- van De Wa.ile SlaDiakanc- - lf isk 

b) Dylurate d,:; c.uvc-r-ture Nassour 0. - SCblf Sink 

15H00-16B0CO VII Biln 6a la ccllecte de 1' EWit Sylvestre 

ititn et dz: 1 analys di Rjh-utcflrou 

17F2US 0,:t-mn-u -

16H00-16H15 Pause1 

VIII FWternnarnts do- 12 i.rtci-lit6 

161115-171130 1) cadare omnce- uel Taln Hill Gearenne N'iched Salif Sissck-, 

2) M:)rta-Iit6 uiff~rantiolla Oheikh Sidi 

vzriablas clv~s 

2313/84 91100-101115 3) Nzctc str 1'22jplicatiun de Saln Diarikada 

1 Ynalysc statistiqle mrulti­

10H15-10H30 Pause 

101130-111130 IX(. Utilis-atic-n des micrc:,-rdinantaurs Strznrj Mike lic iarra FnC2.ihu 

pi-,= l'erq)lcita2ti-i ct V'7inalvso Sad.if Sissrokc 

des d=nnes M~IS 

111130-121100 Prc-jcts du =SD cni ntlz~r c; 7-rtirn 

do la rechercho sur 1-i r,-. rt,-i..t, :t 12 

santf 6lrknt.b; biL>',,-za-.,=Yh-"i.:s aArrn 



Date eureSessin ~rsentcateurs 1-r sidents ~ rus 

24.81B4 15H00-18H-OO Libre (-ur- r&2acticn ra-.)c-rts et 

cnition des activit~s zlj l' analyse) 

)L-,nifi--

9H1(X)i 2100 - Listz des 

1'analyse 

-Calendricr 

-Structure 

I ' leaux -rncip,-ux 

do l'inalyse 

des rn:p-rcrrts 

porSala 

czmit6 P--D-HoCX 

Diaknl 

15H100 Synthuse des diffdrents ra-po-rts Les rag,orteurs 

de s~ances 

Zdlba Traore 

Af jalxutoncn 

25/8/84 9H00-9j30 CLOTRE 

0o 
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LA 	LISTE DES TABLEAUX
 

1/ Rdpartition les mres par nombre total i'enfants 

n~s-vivants et par nombre d'enfants survivants selon 

le groupe d'5ge los mnros. 

2/ Rdpartition .Iunombro total c'enfants djA nqs selon 

l'Age do la mare ot 

- l'ethnie 

- la parit6 

- la religion 

- la 7urde ,!a r~sidence 

- 1'instruction/p6ro/m~re 

- 1c rovenu du mdnagc. 

3/ Rdpartition du nombro l]'enfants survivants. eJpn le
 
le groue "''ge des mares et
 

- ethnic
 

- paritd
 

- religion/pire/mro
 

- dure rdsi,ience
 

- instruction/-)br/mre
 

-. Revenu du 46nage 

- Profossion/,9r/m~re. 

4/ 	 Rdpartition .des fonunes ayant Cu dos:,ort--nds'selon 

le groupe dI ge et 

- ethnie
 

- parit6
 

- religion
 

-,gur-e dO r~sidunce
 

- instruction/p~re/mre 

- Revenu du m~nage 

- Profession/p)re/m~re/ 
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5/ rtitcn des femms ayant une naissance prdcddente encore
 
en vie selon le groupe d'age
 

6/ 	Rdpartition des mbres ayant eu une naissanc6 prdcd­
dente encore en vie selon la paritd.
 

7/ Rdpartition des mres ayant une naissance pr~cddente 
encore en vie selon 

- ethnic 

- religion 

- durde do rdsidence 

- instruction/pbre/m~re 

- rcvenu 
- profession/pbre/m-re. 

8/ 	Rpartition des mnre selon le hombre do visites
 
prdntalet
 

- Page 

- la paritd 

- lethnie 
- la durde de rdsidence 
- la survie de l'enfant prdcedent 
- le niveau d'instruction de la m~re 
- l'Otat matriw'­
-	la professio,. 
 la 	mare.
 

9/ 	Rdpartition des mbres selon la date de la 16re visite et
 
- l'age (groupe d'5ge)
 
- l'ethnie
 
- la dure do r6sidence
 
- la survie do l'enfant prdcddent
 
- le niveau d'instruction do la mare 
- l'6tat matrimonial 
- la profession do la mare. 
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9/ 

10/ Rdpartition des nouveau-n6s selon le poids 6 la 
naissance (cat6gorisd) et ; 

- durde de rdsidence 

- groupo d'Age de la m~re 

ethnie m~re 

- revenu du mnage 
sexe " l'enfant 

- g6mollite 

- type d'accouchement 

- le terme de la grussesse. 

11/ Statut d'observation par passage selon
 
a) les variables ddmo-biologiques (question­

naire do base) 
- groupe 5ge de la mbre 

- paritd 

- nombre do mort-n~s 

- nombre d'enfants survivants 

- % enfants survivants 

- dtat matrimonial 

- nombre l'e'pouses du marl 
-- survie do la grosstsse Prcddente 

- terme de la naissance 

- gemellite 

- sexe do l'enfant 
- poids la naissance. 
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12/ b) Les variable3 socio-6conomiques et culturelles
 
relles (questionnaire de base),
 
ethnie/pbore/m~re 

- religion 

- durdo rdsidence 
- niveau instruction/pre/mre 

- activit6 du D re/m~re 
revenu du m4nage. 

13/ 
 c) Les variables 
3e santd (questionnaire de
 
base)
 
-lieu do naissance 
nombre do visites Pr~ndtales
 

- date 1bre visite
 
- connaissance m4thodes contraceptives
 
- utilisation de mtho!Ics contraceptives.
 

14/ d) Les variables d6mo-biologiques (question­
naire de passage)
 
- reprise des r~gles 
-
reprise des rapports sexuels
 
- statut conceptif par passage
 
age au 
sevrage
 
Age 
i la nourriture complmentaire
 

-bouillie
 

- solidu
 

-
 poids au passage prEc6dent
 

15/ 
 e) Les variables socio-dconomicrues 
et cultu-...
 
relles (questionnaire de passage)
 
-
reprise activit6 mbre
 
- mode d'occupation du l'habitat
 
- mat6riaux du sol
 
- mode d'approvisionnement 
en eau
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- nombre de personnes couchant dans la m~me
 

chambre quo l'enfant.
 

16/ f) 	Variables le santd (questionnaire de
 

passage)
 

- visite post-natale
 
- santd do 	 l'enfant au passage prrc~dent 
--dtat d'immunisation pour chaque vaccin.
 

17/ 	 Sant6 de l'enfant par passage solon :
 
(questionnaire cdc base ct Ju passage) 
- les variables dmo-biologilues 
- los variablcs s',ci-'conomiquos et 

culturelles
 

- les variables do santd.
 

18/ 	 Rdpartitionn dos ddcbs par sexe par mois de nais­

sance et par mois de ddcbs/
 

19/ 	 R6partition des ddc~s par mois do naissance, 

par mois do dc6s et par grandes causes de edcls. 
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